L’ECG è una misura dell’attività elettrica del cuore e fornisce un segnale di circa 1 mV.

Un cuore tachicardico l’ECG presenta quasi sempre un rapporto tra onda P e complesso QRS di 2:1 o 3:1.

Le tre derivazioni bipolari di Einthoven forniscono ECGs di uguale ampiezza.

Le valvole semilunari permettono il passaggio del sangue dalle arterie ai ventricoli
Durante la contrazione ventricolare isovolumetrica, viene espulso dal ventricolo il 50% del contenuto di sangue.
Il maggior lavoro svolto dal ventricolo sinistro (rispetto a quello destro) è dovuto al maggior volume di sangue che espelle durante la sistole. 

Un aumento del postcarico è associato  ad un aumento della pressione venosa
La stimolazione simpatica aumenta la pressione ventricolare massima e la velocità di incremento pressorio (dP/dt).

Un cuore normale ha una gettata cardiaca di circa 5 litri

Le fibre simpatiche di destra controllano solo la frequenza cardiaca.

La legge di Leonardo stabilisce che la velocità del sangue è inversamente proporzionale al raggio del condotto
La legge di Poiseuille, applicata al sistema vascolare, stabilisce il flusso del sangue Q è inversamente proporzionale alla differenza di pressione ((P)
La resistenza al flusso R di un vaso si definisce come il rapporto tra (P e Q.

Durante una vasodilatazione diminuisce la resistenza al flusso e la caduta di pressione ai capi del  vaso.

La viscosità del sangue diminuisce all’aumentare dell’ematocrito.

Le arterie contengono il 60% del sangue totale e quindi sono definite: contenitori di sangue.

La compliance arteriosa aumenta quando il contenuto di elastina e collagene diminuiscono
La pressione arteriosa media è più vicina al valore della pressione diastolica che sistolica
La Pa media aumenta al diminuire di Rp (resistenza periferica)
La vasocostrizione arteriorale può essere indotta da noradrenalina (sist. simpatico), mentre la vasodilatazione da acetilcolina (sist parasimpatico)
L’endotelio è un potente regolatore della muscolatura liscia vasale.

Le arteriole sono innervate prevalentemente dal sistema nervoso simpatico.

Il riflesso barocettivo non compensa variazioni lente e sostenute della Pa 
Un incremento improvviso della Pa induce un aumento dell’attività barocettoriale e di riflesso: 1) ridotta attività simpatica miocardica, 2) aumentata attività parasimpatica miocardica e 3) ridotta vasocostrizione periferica.

· Spiegare perché le arteriole sono definite vasi di resistenza

· Se nel ventricolo la corrente dei canali del K+ è ridotta, quali alterazioni si possono individuare sul tracciato dell’ECG? 
· Utilizzando farmaci che bloccano i recettori beta-adrenergici, quali elementi della funzionalità cardiaca vengono modificati? 
· Calcolare la pressione arteriosa media per un soggetto con 160 e 100 mm Hg di pressione sistolica e diastolica, rispettivamente. 
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