
Interacción corazón-pulmón: aspecto clave para orientar el manejo de la ventilación mecánica en el embarazo

Material Suplementario

Figura 1. (material suplementario). 
La ley de Frank-Starling (también llamado mecanismo de Frank-Starling) establece que el corazón posee una 
capacidad intrínseca de responder a volúmenes crecientes de flujo sanguíneo (precarga), es decir, cuanto más 
se llena de sangre un ventrículo durante la diástole (volumen telediastólico), mayor será el volumen de sangre 
expulsado durante la subsecuente sístole (VS),denominado zona dependiente de precarga. Sin embargo, este 
mecanismo está limitado cuando la precarga supera cierto umbral (línea roja punteada) en donde se conoce 
como zona independiente de precarga.
Fuente: elaboración propia. 
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Figura 2. (material suplementario). 
La expansión pulmonar aumenta el efecto de anclaje externo del parénquima pulmonar sobre los vasos 
extraalveolares (morado), mientras que el aumento de la presión transpulmonar colapsa los vasos alveolares 
(rojo). En el caso opuesto, en la atelectasia, los vasos extraalveolares colapsan a medida que los vasos alveolares 
se dilatan.
Fuente: elaboración propia. 
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Figura 3. (material suplementario). 
Relación en forma de U (línea negra) entre el volumen pulmonar al final de la espiración (EELV) y la resistencia 
vascular pulmonar (RVP). Vasos sanguíneos alveolares (línea roja). Vasos sanguíneos extra alveolares (línea azul). 
La RVP total es la suma de las resistencias vasculares extraalveolares y alveolares. La RVP más baja se encontrará 
cuando el EELV sea igual a la capacidad residual funcional (FRC).
Fuente: elaboración propia. 
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Figura 4. (material suplementario). 
Interdependencia ventricular. Un aumento de la poscarga del ventrículo derecho (VD) debido a un aumento de 
la resistencia vascular pulmonar (RVP), aumenta el volumen en el VD, desplazando el septum interventricular 
(IV) hacia la izquierda, lo que altera el llenado del ventrículo izquierdo (VI).
Fuente: elaboración propia. 


