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Desde el punto de vista fisiopatolbgico se pueden observar

alteracicnes tanto en las vias que llcgan al C.R. como en .

la regidén bulbar misma.

- CR.- Turior del bulbo raguideo, trombeeis, hemorragia,
por efecto de anestésicos cue deprimec el CR,

Vias.~ Como en ¢l caso de una polio melitis, traumatismcs

neuritis.

Conjunto Torax-Pulmén.- Parcd Mal de Pott, fracturas. cos-

tales, miositos, Pulmenes TBC, silicceis, fibrosis, tumo-

res, absesos.- Pleura Pneumotdérax, pleuresias.

Alterzciones Qe la @ifusidén alveolo-capilar.

- Shunts por ventilacidn de la rblac1on VcntllPtOTln
perfusidn. : cRENa oa i 2ds

EQUILIBRIO ACIDO BASICO

Dpt. CRI“l“-‘RESPlI‘(‘th:‘LO‘ % Pierrer Pascuis

_Entre los factores que mantienen la constanC1a del medic

interior, el qculllbrlo -adcido ‘bésico es une de los més
importantes. El' nmismo es- valorado por ¥z me'dida del pH,

es decir por el logarltﬂo de 1la inversa de da concentra—
¢ibn en innes hidrégenc o hl&roganloncs.

Normalmente el pH. de la sangre arterial es de 7, 40 ¥ cde
la sangre vencsa de 7, 30 Los 11E1tes extremos que puceen
observarse scn de 7,20 a 7,60, =
Cuando el pH es inferior a 7,40 se habla de ac1dosls, en
el casc contrario, es decir cuando se eleva per encima de
7,40 se habla de alcalosis.

El pH no puecde sufrir varlac1ones muy grandes en estado
normal, esto se expllca pordue existen medios de regulas.
cidén réplda tanto m&s si tenemos en cuent@ que el pro-
pio organismo es productor de iones &cidcs.

1. SUBSTY .NCIAS TAMPON, - Entre los factores de” regulac1on
los nés 1mportantes son las substanC1=s tampon, ellos es-
tén generalmente formados por un é01do débil ¥ su’ sal,
por ejemplo: (COCH2H2 + CO3HN:) si se afiade a esta substancia
cia un 4cido fuerte como el &cido clorhidrico:
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C1H + CO3H2 +-CO3HNa +°

C1Na +.CO3H2" (que _aumcnta) + CO3HNa®

Perc como el #cido. carbdénico es débil hay poca liberacidn |
de iones H+ y como COHSGCULHCla ‘una minima® variacidn del pH.

I1.< pHSy Blcarbonatos ;— HéNOQJbomaéo el ejemplo CO3H2,
CO3HNa porquéd el Zcido carbdnico provicne del gas carbonl—‘
co (o anhidrido carbdénico) formadoc-por el organismo ngun

la ecuacibén: CO3 Hp

COE-+ H20

Este &cido se disocia en. Blchrbonatos e iones H+

CO; H2 CB3H + H*
\_' [ %3 - 003 -LI H+ '\‘.“. = ;
SO T ~5ﬁ— CChuiAh?m
Asi se pueds escrlblr. i 2 :
COp H- H* '= K COg Hp o H* = k2903092
3 S : . COH~
- \ i -
Si hag§mos la inversa de es@a altima relacidn:
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Asi, el equlllbrlo-"01do buSlCO dcpcnde de la Urc610n pur—
cial del anhidrido -carbénice, es decir de la resplrQC1on.r
IJI.- pH y HEMOGLCBINL .- El poder ta mpén de’la sangré. de-

pende igualmente de la concentracidn en hcmogloblna. A nl—
¥el del mar el wvaldr de la re}aglon i;gj - 28
(varlac1on de bicarbonato y va ripclon del pH). un la reiz
ests misma’ relacién es-de 37, es le misma para los sugetos
aclimatados’ durante una estadia de 3 semanas como. ‘para los
nativos:ide: altura; esto cuicre decir que. los hablt ntes ae
la altura tienemwvarisaciones del pH més pequenas para el
mismo aporte de &cido.

IV.p pH y RIION.- El rifién interviene 1gublﬂente en lu re-
gulacidén del equilibrio &cido bésico, pero de una forna ne
inmediata haciendolo por la aclimatacidén de iones u* ba jo
forma de iones difosfato y de amoniaco,.
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V.- PERTURBACIONES DEL EfUILIBRIC ACIDO BASICO.- La ecuacidn
pi= pK + log. _RA | i

pruéde fPepresentarse graficamente de la siguiente manera:
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Cuando la perturbacibn es de crigen-respiratoric se habla
de acidosis respiratoria (hipercapnea) o bien de alcalqsis
respiratoria (hipocapnea por hiperventilacién)'por ein.:
¢n la insuficiepcia respiretcria hay hipercapneca, © sea aci-
dosis, posteriormente por formacibén de bicarbonagos el pH se
vuelve normal,hablandos¢ entonces de una acidosis compensada.
(Licidosis Respiratoria compcnsada)
La perturbacién puede ser de origen metabdlico:
-Por aporte de bicarbonatos (agua bicarbonatada de Viscacheni,
-Por aporte de #Acidos (aspirina)
- Por pérdida de Acidos (vémitos) . : F A aB
Se habla entonces de acidosis o alcalosis metablica la cual
puede o no ser compensada; en el fltimo caso el pH es normal
En conclusioneen todos los cesos en los que se quiera valorar
el equilibrio &cido bésico es negesaric determinar pH,pCC2 ¥y
bicarbonatcs. o ; : :



