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INTRODUCCION.

El presente Manual pretende ofrecer a nuestros jovenes estudiantes de la Carrera
de Médico Cirujano, una programacion sistematizada y clara de las actividades
que debera realizar en el laboratorio de Fisiologia, en cada uno de los mdédulos del
presente Ciclo Escolar.

Por su naturaleza, éste Manual funcionara como una guia metodoldgica para que
el alumno busque, en la bibliografia recomendada, los fundamentos teéricos de los
temas a tratar, asi como la debida correspondencia de éstos ultimos con sus
Programas Académicos.

En éste Manual, el alumno encontrara también, enumerados y siguiendo una
secuencia ordenada, todos los elementos que se requieren en cada una de las
practicas a realizar, desde los objetivos y materiales hasta la explicacion detallada
de los procedimientos a seguir.

Las practicas para cada uno de los siete modulos, han sido escogidas con el
propésito de que cumplan cabalmente con los objetivos basicos, apoyen a los
conocimientos tedricos, fomenten en los alumnos el espiritu de Investigacion a
través de conocer y aplicar el Método Cientifico; promuevan el desarrollo de sus
capacidades psicomotrices e inculquen y fomenten la interdisciplinariedad que
caracteriza la filosofia del Plan Modular.

Para éste efecto, en cada uno de los Mddulos, cada una de las practicas a
realizar, se encuentra encabezada por los objetivos especificos que en ella se
persiguen y que se apoyan en el Programa Académico correspondiente; ademas
se hace una descripcion clara, ordenada y concisa de los pasos y actividades a
realizar, asi como de la forma en que se debera utilizar el material necesario,
desde una pinza, hasta cémo debe calibrarse el Fisiégrafo y Biopac.

Al final de las practicas correspondientes a cada Modulo, se lleva a cabo un
Seminario de discusion dirigido, en donde ademas de ahondar sobre el tema se
discute también su aplicacidn practica. En éste Seminario se incluye la discusion
de un Caso Clinico apropiado, sencillo y conciso; con esto, el alumno
necesariamente debera recurrir a las fuentes bibliograficas y a los conocimientos
adquiridos con su practica clinica. El objetivo de esto ultimo es inducir al alumno a
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que haga la adecuada correlacion interdisciplinaria de

adquiridos.

los conocimientos

Por ultimo, para fomentar en los alumnos de ésta Carrera, el interés por la
actualizacion de los conocimientos y como una forma de lograr ésta, en cada
modulo se revisa una publicacion (Revision Bibliografica), de reciente edicion de

algun tépico relacionado con el modulo correspondiente.

OBJETIVO GENERAL

Capacitar al alumno en el conocimiento fisiolégico en la practica de laboratorio y
fundamentar lo normal a través de la funcidon por Aparatos y Sistemas para
reforzar los conocimientos tedéricos, fomentando en los alumnos la aplicacion del

Método Cientifico.
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PRACTICA: MANEJO DEL FISIOGRAFO.

OBJETIVO GENERAL.

1. Capacitar al alumno en el manejo del fisiégrafo para realizar éptimamente
las practicas de laboratorio a través del registro y analisis de los diversos
eventos fisiolégicos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Conocer las partes del fisiégrafo.

Manejar correctamente el sistema del fisiografo.

Determinar la utilidad del fisidgrafo en las practicas fisiologicas.
Analizar los registros de los fendmenos fisioldgicos realizados.

N =

GENERALIDADES.

Este aparato aparece por los afos sesentas, gracias al apoyo de la empresa
Narco Bio Systems y viene a sustituir al quimégrafo (aparato con el que se trabajé
desde el Siglo XIX). Los fisidgrafos con los que cuenta la escuela son de segunda
generacion.

El fisibgrafo es un aparato que registra los eventos fisioldgicos en animales de
experimentacién asi como en humanos, es un aparato muy versatil porque puede
registrar hasta cuatro variables fisioldgicas simultaneamente todo depende de los
transductores y reproductores a utilizarse.

Otro punto importante es que el registro se puede proyectar a una pantalla y se
puede poner en serie (asi evitamos sacrificar animales de mas) solo es cuestion
de utilizar los aditamentos indicados
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MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Papel para fisiografo 5 hojas
Juego de pesas con 10 piezas 1
EQUIPO.

Descripcion Cantidad

Fisiégrafo equipado 1

Cable de nueve vias 1

Miografo C 1

NOTA.

El fisiografo equipado consiste en: fisiégrafo, cable de tierra, cable de conexion,
soporte universal con tensidmetro y dependiendo de la practica se usa transductor
o preamplificador.

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.
DESCRIPCION DEL FISIOGRAFO.
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Esta formado por cuatro canales, mas un accesorio a la derecha en donde se
puede colocar un estimulador, respirador o un desfibrilador.

Presenta el botéon de encendido general de color blanco (record) que al
presionarlo enciende un foco de color rojo ubicado en la parte superior de dicho
botdn. En la parte inferior del boton descrito se localiza el boton para proyeccion.

Cuenta con los siguientes dispositivos auxiliares:

el selector de la velocidad del papel con 12 variables que van de (
0.0025cm/s hasta 10 cm/s)

la pluma reloj que presenta sefiales de: 1, 5, 30 y 60 segundo y que da
marcas hacia abajo; observamos un tornillo que presenta esta marca (+
que es donde se coloca el cable de tierra;

la polea de arrastre la cual al presionarla a la izquierda hace que avance el
papel.

Observamos a la derecha y en la parte inferior a cinco plumas inscriptoras,
las cuatro primeras corresponden a cada uno de los canales antes
mencionados.

La quinta pluma esta en relacion con el reloj marcador y traza lineas hacia
abajo dependiendo de donde esté el selector del tiempo (1, 5, 30 y 60
segundos);

a nivel de la quinta pluma inscriptora aparece un botén rojo que es el
marcador de eventos y que da trazos hacia arriba.
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COMPONENTES.

Cada canal consta de un transductor, amplificador y un reproductor.

1. AMPLIFICADOR.

El amplificador “7070” es de acoplamiento directo y puede aumentar varias
veces la magnitud de la sefal eléctrica sin distorsionarla y presenta los
siguientes controles y botones:

= Control de posicidén: con este control seleccionamos la linea isoeléctrica o
de trabajo, al girarlo hacia la derecha asciende la pluma inscriptora y al
girarlo a la izquierda desciende.

» Palanca de polaridad: aparece en el centro y siempre debe de marcar hacia
lo positivo.

= Control de filtro: presenta las siguientes sefiales: 10 k, 100, 30, 10, 3 y 1.
Este control regula el paso de la sefal y al colocarlo en 10 k, significa que
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esta abierto, el cual debemos de cerrar cuando recibimos una senal
distorsionada haciéndolo girar hacia la izquierda.

Control de sensibilidad: presenta dos componentes el mas grande se
denomina macrométrico el cual controla la amplificacion de la sefal en
pasos de: 1000, 500, 200, 100, 50, 20, 10, 5 y 2 mv/cm. El control
denominado micrométrico se localiza en el interior de anterior y modifica la
sefal en forma continua al girarlo hacia la izquierda.

En su parte inferior presenta a la izquierda un botén rojo (POWER), este
boton enciende el amplificador al presionarlo.

A la derecha presenta un boton blanco (RECORD) que al encenderlo
comunica al amplificador con el transductor, preamplificador y reproductor.

Ademas el amplificador presenta cuatro orificios: dos a la derecha (MON -
OUT y AUX - OUT) que sirven para sacar la sefal del fisidbgrafo, uno de
los orificios de la izquierda (AUX - IN) se utiliza cuando se introduce una
sefal externa al canal y el otro orificio de la izquierda presenta la senal
ADJ que sirve para calibrar al amplificador a 3 cm. Este procedimiento lo
realiza el responsable del laboratorio, antes de la practica.
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Dependiendo del fendbmeno en estudio, el amplificador se acoplara a un
preamplificador o a un transductor. El preamplificador se usa cuando la variable es
una senal bioeléctrica, por ejemplo la toma del electroencefalograma o del
electrocardiograma

El transductor, se usa cuando registramos la contraccion muscular, la tension
arterial, los movimientos respiratorios, los movimientos intestinales, etc. El
transductor se conecta al animal experimental o al sujeto. Su funcién es convertir
el tipo de energia dada en una sefial eléctrica proporcional que pueda manejar el
amplificador.

Cuando utilicemos un transductor es necesario acoplarlo al amplificador por medio
de un acoplador de transductores (7173) que por un lado acopla las resistencias
del amplificador y del transductor, y por el otro, el acoplador de transductores
proporciona el voltaje necesario para que funcione dicho transductor. Este voltaje
se modifica con el control de balance.
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2. EL REPRODUCTOR.

Recibe La senal del amplificador y reproduce. Es el dispositivo que convierte la
senal elaborada en alguna forma susceptible de ser recibida por los sentidos
humanos. Y esta representado por la plumilla inscriptora que se encuentra fija a un
extremo de la bobina movil de un galvandmetro y conectada por medio de un tubo

de polietileno a un tintero
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MANEJO DEL FISIOGRAFO.

1. Abra la puerta del chasis y saque el cable grueso de conexién y busque en
la parte posterior del fisiégrafo el sitio de conexion y lleve el otro extremo
del cable a la toma corriente.

2. Saque el cable delgado que es el de tierra, y coloque su punta en el tornillo
que presenta esta sefial (+), lleve el caiman a un tubo de agua.

3. Presione el control del encendido general, el cual enciende el foco que se
encuentra en la parte superior de dicho control.

4. Coloque el papel y llévelo hasta la polea de control.

Seleccione la velocidad del papel a.05cm/s.

6. Levante el porta tintero con todo y tintero en un 50% sobre el nivel del
fisiografo.

o
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7.

Ejerza presion positiva sostenida en la bombilla del tintero y observe como
fluye la tinta en el tubo de latex hasta que aparezca en la punta de la pluma
inscriptora.

USO DEL MIOGRAFO “C”

Presione el boton power para encender el Amplificador (7070).

Con el control de posicidn, seleccione la linea de trabajo o linea basal, que
generalmente se deja en la parte media.

Con la asesoria de su profesor, conecte el miografo “C” al transducer
coupler (7173).

Presione el botdn record, asi conectara : el amplificador con el transductor y
el reproductor

BALANCE DEL CANAL

1.

2.

Gire el control del macromeétrico de 1000 a 500, y asi sucesivamente hasta
llegar a 2.

Si la pluma inscriptora se sale de linea basal escogida, regrésela con el
control de BALANCE que se localiza en el Transducer Coupler 3.

Gire el control del macrométrico de 2 a 5 y asi sucesivamente hasta llegar a
1000. Si la pluma inscriptora se sale de la linea basal, regrésela con el
control de posicion que se localiza en el Amplificador.
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CALIBRACION DEL MIOGRAFO “C”

Esta calibracién esta sujeta al fenémeno a estudiar, pongamos un ejemplo:

Necesitamos que 50 gramos tenga un desplazamiento de 2.5 centimetros
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Colocamos el juego de pesas con 50 g en el gancho del miégrafo “C” y
observamos el desplazamiento de la pluma inscriptora. Si no se obtiene el
desplazamiento escogido, retiramos el juego de pesas del gancho del
midgrafo.

Giramos el macrométrico a 500 y colocamos nuevamente el juego de
pesas en el gancho del miografo “C” y observamos el desplazamiento de la
pluma inscriptora. Si no se obtiene el desplazamiento escogido, retiramos
el juego de pesas del gancho del midgrafo.

Giramos el macrométrico a 200 y repetimos el procedimiento anterior. Si no
logramos el desplazamiento de 2.5 cm, continuamos girando el
macromeétrico a 100, a 50, a 20 de amplificacién. En esta amplificacién lo
mas probable es que cuando coloquemos el juego de pesas en el gancho
del miégrafo “C”; el desplazamiento sea mayor a los 2.5 cm

Entonces giramos el control del micrométrico, éste control gira en sentido
anti-horario y es de desplazamiento continuo de esta manera lo colocamos
exactamente en donde de los 2.5 cm corroboramos que al colocar el
juego de pesas en el gancho del miografo “C” de exactamente los 2.5 cm.

De esta manera tenemos ya balanceado y calibrado, nuestro canal y
miografo “C” respectivamente y podemos conectar el dispositivo de la
practica.

APAGANDO EL FISIOGRAFO.

Una vez terminado de realizar todos los objetivos y variables de la practica.
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Proceda de la siguiente manera:

1.- Si utilizé el micrométrico (es decir lo abrid). Es el primer control que debe
usted de cerrar y para lograr esto gire el control en sentido del horario hasta que
escuche un “clic.”

2.- Regrese el control del macrométrico de la amplificacion en donde realizé su
practica hasta la amplificacion de 1000.

3.- Presione el boton de record para apagarlo.
4.- Desconecte el cable de nueve vias del Transducer Coupler.
5.- Presione el botén de power para apagarlo.

6.- Con la tijera corte el hilo que conecta al dispositivo de la practica con el
midgrafo “C”.

7.-Descienda el porta tintero con el tintero hasta el fondo. Ejerza presion sostenida
negativa en la bombilla del tintero y observe como fluye la tinta desde la punta de
la pluma inscriptora hasta el tintero, recuerde que NO debe de quejar tinta en el
tubo de latex.

8.- Presione el botén de encendido general y observe como se apaga el foco.

9.- Retire los cables de conexion y tierra y guardelos en el interior del chasis.

RESULTADO Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numero 19 de Fisiologia Basica.
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PRACTICA: MANEJO DEL BIOPAC.

OBJETIVO GENERAL
1. Aprender el manejo del sistema BIOPAC para la realizacion de las
practicas del laboratorio registrando y analizando los diversos eventos
fisiolégicos
OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Reconocer el manejo del software.
2. Explicar la utilidad de usar este sistema en la practica de fisiologia.
3. Distinguir los registros de los fenomenos fisiologicos realizados.

GENERALIDADES.

El Biopac Student Lab es un juego de hardware, software e informacién que
orienta a los estudiantes a través de una serie de sesiones de ensefanza que
ilustran principios fisiolégicos fundamentales. Contiene lecciones incorporadas que
no requieren programacién adicional, cada una apoyada por series de
instrucciones detalladas en linea que complementan el Manual de Laboratorio y
orientan al estudiante desde el inicio hasta el final. Los estudiantes se colocan
electrodos y transductores tal como lo indica la ventana de texto de la leccion,
mientras que las herramientas en la pantalla les permiten analizar los datos
simplemente apretando el botén del mouse. Durante la leccién, el usuario puede
detener el registro y medir los datos. Ademas de las lecciones del Biopac Student
Lab, el sistema incluye un software que permite a los estudiantes crear sus
propios experimentos. El Biopac Student Lab es adecuado para estudios en seres
humanos y animales, no es invasivo y es seguro, ademas es compatible con otros
programas.

MATERIALES Y REACTIVOS.

No aplica.
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EQUIPO.

Descripcién Cantidad

Biopac equipado | 1

NOTA.

El Biopac equipado consiste en: Biopac, computadora con programa Biopac, cable
de conexion con adaptador, cable USB y transductores que dependeran de la
practica a realizar.

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA

Para ejecutar el Biopac Student Lab en su tutorial basico, siga las siguientes
instrucciones:

Encienda la computadora.

Inicie el programa Biopac Student Lab.

Puede aparecer un mensaje respecto al hardware el cual debera cancelar.
Elija una leccion y seleccione revision de datos guardados.

Abra la carpeta de Archivo de Datos.

Abra la carpeta Sample Data.

Abra el archivo Sample Data LO7 y comience el tutorial.

En el monitor identifique: la Ventana de Datos (muestra las ondas que se
van registrando) y el Historial (funciona como procesador de texto para
guardar sus notas).

Nk WD~
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9. Haga clic en el icono de Zoom y selecciona la porcion del grafico del Canal
1 que desee ampliar.
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10. Es importante que sepa que también puede mover las barras vertical y
horizontal para desplazar el grafico hacia arriba-abajo y derecha-izquierda.
La barra vertical sélo desplazara el grafico que se encuentre seleccionado,
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mientras que la barra horizontal controla todos los canales que se
presenten en la leccion.
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11.Para regresar a su escala original puede ir al menu Display y seleccionar
Autoescala horizontal y luego Autoescala wavefroms.

12.Puede utilizar las herramientas de medicidon que se encuentran en la parte
superior de la Ventana de Datos y que el ayudaran a obtener informacion
especifica de sus registros. Por ejemplo: de clic en una caja de tipo de
medicion y seleccione BMP, después, con el cursor, seleccione desde el
pico de una onda hasta el pico de otra onda y revise el resultado que
aparece en la caja.
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13.Las Herramientas de Edicién y Seleccién se encuentran en la parte inferior
derecha de la Ventana de Datos y puede utilizarlas para: el Cursor
selecciona un area de medicion; el Zoom aumenta un area seleccionada del
grafico y, el icono de “flecha” es un cursor de tipo general que puede
seleccionar ondas y/o desplazarse a través de los datos.
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14.Puede también mostrar u ocultar la cuadricula de los graficos yendo al
menu File (esquina superior izquierda de la pantalla) y seleccionando
Display Preferences.
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15.Para ajustar la Escala Horizontal de un clic en cualquier parte de ésta para
obtener una caja de ajustes; ajuste la escala que mas le convenga y de clic

en aceptar.
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16.Para ajustar la Escala Vertical de un clic en cualquier parte de ésta para
obtener una caja de ajustes; ajuste la escala que mas le convenga y de clic
en aceptar. La Escala Vertical es independiente para cada uno de los

canales.
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17.Recuerde que con el Cursor puede seleccionar un punto unico de su grafica

o seleccionar toda un area del mismo.
un panito de datos rmnco seleccionado
(uwma linea parpadeante)
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18.Puede realizar marcas durante y a lo largo de todo registro que esté
realizando simplemente presionando la tecla F9, éstos se encontraran
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localizados en la parte superior de la Ventana de Datos y tendran forma de
triangulos invertidos; estos marcadores se utilizan para localizar un punto
especifico en el registro y puede realizar anotaciones al respecto del mismo
en la caja de texto que se encuentra en la parte izquierda.
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19.Puede editar el texto que coloc6 en cada marcador dando clic en el
marcador que quiere modificar y después en la caja de texto.

20.Para realizar anotaciones en el Historial sélo de clic en cualquier parte del
mismo y haga sus notas.
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21.Finalmente, se puede imprimir y guardar todo lo que trabaj6é en la leccion.
Para imprimir de clic en File, luego en Print y seleccione la opcién de lo que
quiera imprimir. Para guardar de clic en File y luego seleccione el lugar y la
forma en que quiere guardar su trabajo.
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RESULTADO Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numero 18 de Fisiologia Basica.
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PRACTICA: ACTIVIDAD MECANICA MUSCULAR.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar la actividad mecanica del musculo esquelético.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Observar la respuesta al aumento de la tension muscular.

Identificar el umbral de excitacion por estimulo directo al musculo.
Provocar una respuesta muscular simple y estudiar sus caracteristicas.
Caracterizar el fenomeno de la escalera o fendmeno de treppe.
Provocar una respuesta muscular maxima.

Distinguir la suma de contracciones.

Provocar la contraccion tetanica o tétanos, incompleto y completo.

8. Analizar el fendmeno de la fatiga muscular.

Nooakwdh =

GENERALIDADES.

Muchos de nuestros procesos fisioldgicos (temperatura corporal, control voluntario
de la deglucion, defecacién y miccion, mantenimiento de la postura y posicion del
cuerpo, entre otras), y practicamente todas nuestras interacciones dinamicas con
el medio ambiente involucran al tejido muscular. El tejido muscular esquelético se
encuentra dentro de los musculos esqueléticos, 6rganos que contienen también
tejido conectivo, nervios y vasos sanguineos. Las contracciones de este tipo de
musculo tiran de tendones y mueven los huesos del esqueleto en los que se
originan e insertan. Desarrollan tension y vencen resistencias provocando
movimiento. La contraccién depende, fundamentalmente, de dos proteinas que se
localizan en las fibras musculares, actina y miosina y de la manera en la que sus
filamentos se ubican en una estructura denominada sarcémera. La arquitectura de
la misma, que permite el desplazamiento entre filamentos, esta provista de un
sistema que aporta el calcio necesario para eslabonar el proceso excitacion-
contraccién. Después de que el musculo ha recibido el estimulo en la unién
neuromuscular, y en una de las fases del proceso, se produce la despolarizacion
de la sarcomera y se crean los puentes cruzados, que no son otra cosa que el
fuerte contacto de la miosina con los sitios activos de la actina, una reaccion
enzima-sustrato. Después de que esto ocurre, la energia almacenada se libera de
la cabeza de miosina, ésta entonces se pliega sobre si misma, pivotea hacia la
linea M en el centro de la sarcomera y desplaza, “jala” a la actina que tenia ya
atrapada. Esta accion se denomina en los libros como “power stroke” que se
traduce generalmente como “golpe de fuerza”, aunque en realidad es un “fuerte
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jalon” realizado por la cabeza de miosina. Las cabezas de miosina restantes
cubriran, de manera secuencial, los sitios activos de la actina, creandose asi una
oleada de "fuertes jalones” sucesivos que van disminuyendo la longitud de todas
las sarcémeras de cada una de las fibras musculares, lo que finalmente
constituye en si, la contraccion.

MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Hilo delgado 15cm
Hilo grueso 40cm
Tabla para espécimen 1
Alfileres 2
Tachuelas 2

Estilete delgado 1

Estilete grueso 1

Ringer para espécimen Variable
Algodoén Variable
Elec_:trodos de vaina y|2dec/u
aguja

EQUIPO.

Descripcion Cantidad
Fisiégrafo equipado 1

Soporte universal 1

Pesas de 100g 1

Cable de estimulacion 1
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Miografo C 1

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/ O TECNICA.

|. INSTALACION Y CALIBRACION DEL EQUIPO DE REGISTRO.
A) ACTIVIDADES EN EL FISIOGRAFO.

a)

Conecte el extremo delgado del cable a tierra en el orificio del poste de
fijacion del fisiégrafo y ajuste.

Fije el extremo del cable con pinza de caiman a una llave de suministro
de agua o a un tubo del sistema de ventilacion.

Conecte el cable de suministro de corriente al fisidbgrafo y a la toma de
corriente.

Oprima el interruptor de encendido general. La lampara roja ubicada en
la parte superior de este interruptor se enciende.

Abra las puertas del fisiégrafo y coloque el bloque de papel en el
entrepano, orientando el extremo libre hacia la derecha del mismo.
Introduzca la hoja en la guia alimentadora de papel; la hoja aparecera
sobre la superficie del panel.

Coloque la hoja entre las barras guia del panel y llévela hacia la polea
de arrastre; levante la polea, ubique el papel, baje la polea.

Identifique la zona de tinteros. Levante, por encima del nivel del panel,
el portatintero del canal de informacion que va a utilizar.

Emplee el sistema de bombeo del tintero hasta que fluya una gota de
tinta por la plumilla; ajuste la altura del portatintero para mantener un
flujo constante de tinta, evite que ésta se derrame.

Identifique el amplificador a emplear y oprima el botén rojo (power);
el botén se enciende.

Identifique el botdn de posicion y girelo en sentido horario hasta
obtener una deflexion maxima superior de la plumilla; girelo en sentido
contrario para obtener una deflexion maxima inferior de la plumilla. La
plumilla asciende y desciende sobre la superficie del papel.
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B)

1)

Establezca con este boton una linea basal para su registro, ubicando la
plumilla sobre una linea gruesa del papel.

CALIBRACION DEL AMPLIFICADOR.

a)

b)

c)

Identifique en el centro del amplificador el botén o llave marcada
VARIABLE. Esta contiene los botones o llaves macrométrico y
micrométrico. Gire el macrométrico a la izquierda, hacia la leyenda 3CM,;
la plumilla se desplazara 3 cm hacia arriba. Si esto no ocurre, identifique
la zona marcada ADJ, emplee el desarmador especial y gire hasta
obtener los 3 cm.

Regrese macrométrico a 1000, la plumilla debe regresar a la linea basal.
Si esto no ocurre corrija con boton de posicion.

Regrese macrométrico a 3CM; la plumilla debera recorrer los 3 cm. En
caso de que no ocurra, repita los pasos a, b, ¢, descritos.

BALANCE DEL CONJUNTO ACOPLADOR-TRANSDUCTOR.

a)

b)

Arme el dispositivo: soporte universal y ajustador de tensién, deslizando
éste sobre la barra del soporte universal. Ajuste con llave de mariposa.
Instale miografo (transductor) en la barra del ajustador de tension,
conectando el cable de 9 vias al miégrafo y al acoplador (transducer
coupler). Este cable se conecta en las entradas hexagonales azules de
ambos elementos; utilice la guia amarilla ubicada en uno de los angulos
de las entradas de cada elemento para dirigir la conexion.

Regrese al amplificador. Oprima el boton blanco RECORD. EI botén se
enciende.

La plumilla ya habilitada no debe moverse. En caso de que ocurra
desplazamiento, se repetird procedimiento CALIBRACION DEL
AMPLIFICADOR.

Gire el botébn macrométrico hacia la derecha, lentamente, cifra por cifra:
1000, 500 hasta el 2. Cada vez que la plumilla se desplace mas de 1
cm, recupere la linea basal con el botdén de balance.

En caso de vibracion de la plumilla por interferencia eléctrica, gire el
boton FILTRO en sentido antihorario hasta obtener su estabilidad.

Gire mismo boton macrométrico, regresando lentamente hacia 1000; si
ocurre desplazamiento de la plumilla, corrija con botdn de posicion.
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h)

Al llegar a 1000, apague y encienda el boton blanco; la plumilla no debe
tener desplazamientos. Finaliza procedimiento de Balance.

D) CALIBRACION DEL TRANSDUCTOR. 100g = 2cm de desplazamiento.

a)

b)

El botén blanco del amplificador debe estar encendido. Esto asegura
que el miégrafo detecte cambios en la posicion de la barra o gancho de
carga.

Coloque la pesa de 100g, verificando que el gancho de la misma quede
a la mitad de la longitud de la barra de carga. La plumilla se desplaza un
poCo.

Gire el boton macrométrico hacia la derecha hasta lograr un
desplazamiento de 2 cm.

En caso de que se rebase esta distancia, se ajustara el desplazamiento
con el botén micrométrico. Gire para recuperar los 2 cm.

Retire la pesa de 100g; la plumilla debe regresar a la linea basal.
Recupere basal con el boton de posicion y coloque el peso. El
desplazamiento debe ser de 2 cm.

La calibracion 100g — 2 cm, permitird cuantificar el desplazamiento
provocado por la contraccion del musculo.

Il. ACTIVIDADES EN EL ESPECIMEN.
A) LESION ENCEFALICA.

a)

b)

Tome el espécimen con una toalla de papel (esto evitara que resbale),
y coloquela en decubito ventral sobre la palma de la mano que va a
sujetarla y coloque su dedo indice sobre la cabeza del espécimen para
flexionarla de tal manera que logre un angulo de 90 grados en relacion
con el cuerpo.

Trace, con ayuda del estilete duro, dos lineas imaginarias sobre la
cabeza del espécimen, una que se ubique en el plano sagital de la
misma y otra, que en sentido transversal, pase por detras de las
manchas acusticas. En el punto donde se cruzan ambas, y en sentido
perpendicular a la cabeza, introduzca la punta del estilete 2 mm.
Mantenga flexionada la cabeza del espécimen, dirija el estilete en
sentido cefalico y penetre en la cavidad craneal, realizando
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movimientos del mismo en sentidos horizontal y vertical, con lo que se
realizara la destruccion del encéfalo.

B) LESION MEDULAR.

a)

Sobre el mismo orificio de la lesidn anterior, introduzca el estilete
delgado en sentido caudal y perpendicular a la cabeza, siguiendo el
canal medular.

C) DISECCION DE EL ESPECIMEN.

a)
b)
c)

d)

e)

f)

Coloque el espécimen en decubito ventral sobre la tabla y sujete las
cuatro extremidades a la tabla.

Diseque la piel de la extremidad posterior.

La superficie muscular debe mantenerse irrigada con Ringer.

Localice el musculo gastrocnemio y su tendon y proceda a desinsertar
el mismo en su extremo mas distal.

Sujete el tenddn con el hilo delgado v fije el otro extremo al gancho del
miégrafo. Sujete a la tabla la articulacion de la rodilla con la ayuda de
una tachuela.

Mantenga humeda la preparacion.

D) DINAMICA DE REGISTRO.

a)

b)

Determinacion del estimulo umbral. Se aplicaran estimulos directos al
musculo.

Conecte los 2 electrodos de aguja o de alambre a la unidad
estimuladora del fisiégrafo.

Introduzca el otro extremo de los electrodos en el musculo.

Prepare la unidad estimuladora: estimulos simples, minima duracién del
valor nominal sin multiplicar y el voltaje mas bajo sin multiplicar.

Baje la polea de arrastre del papel en velocidad baja. Aplique el
estimulo y registre los volts aplicados. Observe si hay respuesta
muscular.

Aplique los estimulos incrementando de manera progresiva el voltaje y
de cada uno de ellos registre el voltaje aplicado, observando la
aparicion de respuesta. Cuando se aprecie una respuesta, el valor del
estimulo se determinara como estimulo umbral.

Determinacion de la respuesta maxima. Continue aplicando los
estimulos con la técnica anterior. La amplitud de cada respuesta
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h)

muscular debera incrementarse de manera paulatina hasta que llegue
el momento en el que observara que, aunque se incremente el valor del
estimulo, la amplitud de la respuesta ya no se modifica. Registre el
valor del voltaje con el cual ya no se incrementé el desplazamiento de la
plumilla. Levante la barra de las plumillas inscriptoras.

Fenomeno de la escalera o de treppe. La variable a estudiar en este
procedimiento es la frecuencia de estimulacion. Elija un voltaje del
procedimiento anterior.

Aplique estimulos simples, permitiendo la relajacién. Determine la
frecuencia a emplear. Ej. 1 x segundo.

Observe el incremento del desplazamiento de la plumilla. Al término,
levante las plumillas.

Sacudida muscular simple. Se aplicara un solo estimulo. Verifique el
voltaje a aplicar. Se recomienda un voltaje intermedio entre el umbral y
la respuesta maxima. Recuerde que se debe incrementar la velocidad
con la que avanza el papel; revise que la polea de arrastre esté
levantada en el momento de seleccionar la velocidad del papel.

El procedimiento requiere de la atencion total del equipo. Recuerde que
la preparacion debe mantenerse humeda, la aplicacién del estimulo y el
avance del papel deben estar concertados de antemano. Esto permitira
estudiar las caracteristicas de esta respuesta muscular. Levante la
barra de las plumillas.

m) Efecto de la tension muscular. Se emplea la capacidad del ajustador de

tension en el que ya esta instalado el miografo.

Recuerde que cada vuelta del ajustador equivale a 5 cm de
desplazamiento.

Determine la tension a ocupar y aplique el estimulo. Registre sobre el
papel sus datos. Elimine el exceso de tension. Levante barra de
plumillas.

Tétanos incompleto y completo. Prepare la unidad estimuladora:
Seleccione voltaje similar a respuesta maxima, los estimulos se
aplicaran de manera continua y se ira incrementando la frecuencia.
Proceda a la estimulacion, registrando el momento de los cambios de
frecuencia. Conforme progresa la estimulacion observe las
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caracteristicas de los periodos de relajacion y de respuesta maxima.
Cuando la frecuencia permite la relajacion observara tétanos
incompleto; cuando la plumilla permanece en su maximo
desplazamiento, sin descender, sin relajaciones del musculo, esta
registrando tétanos completo.

r) Fatiga muscular. Sin dejar de estimular la preparacion en las
condiciones anteriores, la respuesta tetanica se mantiene por unos
momentos y finalmente observara que la plumilla desciende. Esto indica
que el musculo esta relajandose, compare con la preparacion.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA:

Numeros 2, 3,4,5, 6, 9, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Nudmeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia complementaria.
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PRACTICA: TRANSMISION NEUROMUSCULAR.

OBJETIVO GENERAL.
1. Analizar los procesos de excitacion y contraccion muscular como resultado
de acontecimientos bioquimicos y eléctricos que son conducidos por los
nervios a los musculos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Caracterizar el umbral por estimulacién directa al nervio ciatico del
espécimen y, demostrar en un registro grafico la actividad muscular en
respuesta maxima.

Inferir los fendmenos implicitos en la fatiga sinaptica.

Probar los efectos de la Acetilcolina en la placa neuromuscular.

Demostrar el efecto de sustancias como succinilcolina y prostigmina en la
placa neuromuscular.

>N

GENERALIDADES.
La despolarizacion de la membrana celular tiene al menos tres formas de
producirse. Esta despolarizacion contempla la apertura de compuertas para sodio.
Existen, al menos, tres tipos de estas compuertas:
a. Compuertas para sodio que se activan por distorsion como ocurre en
algunos receptores para estimulos mecanicos.
b. Compuertas para sodio que se activan por voltaje como ocurre en los
axones tanto mielinicos como amielinicos.
c. Compuertas para sodio que se activan por ligando o neurotransmisor como
ocurre precisamente en la placa neuromuscular.
d.
El tipo de ligando que participa en el musculo esquelético es un neurotransmisor
llamado acetilcolina. La funcion del ligando es ubicarse en el receptor de la
compuerta para sodio ubicado en la membrana postsinaptica y permitir asi la
apertura de la misma para que se produzca la inmediata entrada del ion sodio. Por
provocar el desplazamiento de un ion esta compuerta se clasifica como
ionotropica.
La acetilcolina se liberara de la membrana presinaptica respondiendo al estimulo
que es conducido por la motoneurona ocasionando la contraccidn muscular
esquelética (SN somatico).
El neurotransmisor, de acuerdo con el tren de estimulos aplicado, eventualmente,
se agotara, ocurriendo asi la fatiga de la placa neuromuscular.
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MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Electrodos de aguja 2
Cable estimulador 1
Hilo grueso 40 cm
Tachuelas 2
Estilete delgado 1
Ringer Variable
Toallas desechables Variable
Acetilcolina sol. 1 frasco
Pipetas Pasteur 4

Jeringa desechable de 1 ml. | 1

Juego de pesas de 100 gr. | 1

Electrodos de vaina 2
Hilo delgado 15 cm
Tabla para espécimen 1
Estilete grueso 1

Varillas de vidrio de punta | 2
roma

Algodon Variable

Segmento de tubo de hule | 1 de 1 cm
latex

Prostigmina amp. 1 ml. 1 x grupo
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EQUIPO.

Descripciéon Cantidad

Fisiégrafo equipado 1

Mioégrafo C con cable de 9 | 1

vias

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. Ver incisos de actividades en el fisiégrafo, calibracién del amplificador,
balance acoplador-transductor y calibracion de transductor, en la practica
de actividad mecanica muscular.

2. Con ayuda de su profesor haga el proceso de desmedulacién y
desencefalizacion del espécimen.

3. Después de realizado lo anteriormente descrito, el espécimen se sujeta de
sus cuatro extremidades y en decubito dorsal a la tabla.

4. Con tijeras, pinzas de diseccion y varillas de vidrio se diseca el musculo
gastrocnemio, se desinserta de su extremo distal y éste se sujeta con hilo
delgado al gancho del midgrafo. En este tiempo se fija la articulacion de la
rodilla a la tabla por medio de una tachuela.

5. Utilizando la pinza de diseccion y las varillas de vidrio se procede a disecar
el nervio ciatico, situado profundamente en la regiéon dorsal del muslo, se
aisla de los tejidos adyacentes; lugar donde se colocaran los electrodos de
vaina. Se recomienda mantener humeda la superficie del nervio y del
musculo con ringer.

DINAMICA DE REGISTRO
1. La velocidad del papel sera aquella que permita observar un registro
adecuado.
2. Para encontrar el umbral realice lo siguiente:
a) Utilizar con el minimo de voltaje, duracién 2 milisegundos.,
frecuencia 2pps, estimulo simple.
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b) Aumentar paulatinamente hasta encontrar el umbral.

3. Utilizando otro juego de electrodos se busca el umbral en el musculo y se
establecen diferencias.

4. Para encontrar respuesta maxima, se estimula el nervio en forma
progresiva hasta observar que el voltaje no modifica la amplitud de la
respuesta.

5. Se deja un tiempo corto de reposo y se busca la respuesta maxima en el
musculo para establecer una correlacion.

6. Utilizando el voltaje de respuesta maxima y estimulos continuos durante el
tiempo suficiente directamente al nervio se encontrara fatiga.

7. Ultilizar el mismo voltaje y el mismo tiempo de estimulacién directamente al
musculo y establecer diferencias.

8. Para observar los efectos de la acetilcolina sobre la placa neuromuscular
realizar los siguientes pasos:

a. Se registra una onda basal, se mide amplitud, duracion y voltaje.

b. Se inyecta .1 ml de acetilcolina en el tercio inferior del musculo.

c. Se estimula el nervio con el voltaje basal, en forma simple o
continua.

9. Medir duracién y amplitud de las ondas estableciendo diferencias.

10.Se deja un tiempo de reposo de 5 min., durante los cuales se lava el
musculo por goteo. Se utiliza el mismo procedimiento con las demas
substancias proporcionadas (considerar la utilizacion del musculo
contralateral).

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.
De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA:
Nudmeros 2, 3,4, 5, 6,9, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
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PRACTICA: ELECTROMIOGRAMA CON FISIOGRAFO.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar la actividad eléctrica muscular para distinguir los tipos de
contracciones en el musculo esquelético.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Caracterizar una contraccion isométrica.

2. Caracterizar una contraccion isotonica.

3. Caracterizar el fenbmeno de carga libre.

4. Caracterizar el fenomeno de carga ulterior.

5. Identificar en el registro grafico, la actividad eléctrica provocada por las
contracciones de los musculos agonistas y antagonistas.

GENERALIDADES.

La contraccidon del musculo estriado se inicia con potenciales de accion
provenientes de las fibras nerviosas. Como resultado final se produce la liberacion
de iones de calcio, los que a su vez inician los procesos de contraccion. El
potencial de membrana en reposo es de aproximadamente -90mV, la duracién de
este potencial es de mayor duracion que el de la fibra nerviosa vy la velocidad de
conduccion es de 3 a 5 metros por segundo (mucho mas lento que la fibra
nerviosa).

La contraccion del musculo esquelético se manifiesta por un aumento de la
tension del musculo, por su acortamiento, o por ambos fenédmenos a la vez.

Cuando un grupo de musculos desarrolla tensiéon pero su longitud se mantiene
constante se habla de contraccion Isométrica. Esto sucede cuando la
contraccion tiende a evitar el desplazamiento de una zona del cuerpo oponiéndose
a la fuerza de la gravedad, un ejemplo de esta contraccién seria: mantener la
postura o estabilizar una articulaciéon cuando tiene lugar el movimiento. En estas
contracciones los puentes cruzados generan fuerza pero NO son capaces de
mover los filamentos. Si el musculo tiende acortarse cuando se contrae, el tiempo
que la tensién se mantiene constante, se habla de contraccién Isotonica. En
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estas contracciones los filamentos finos del musculo se desplazan. Ejemplos de
éstas son es el caminar, pedalear, levantar un peso.

En la vida real las contracciones son una mezcla de ambas

MATERIALES Y REACTIVOS
DESCRIPCION CANTIDAD
Torundas alcoholadas 16
Pasta electrolitica 10 ml

Bandas de goma de 60 cm | 4 piezas

de longitud
Masking tape 1 metro
Electrodos de disco 6

Base de soporte universal |1

EQUIPO.

DESCRIPCION CANTIDAD
Fisiégrafo 1

Cables SC 13 2
SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.
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ACTIVIDADES CON EL FISIOGRAFO

—

Se presiona el botdn “record” de encendido general.
Se presiona el botén “power” de encendido del canal a utilizar en este
caso dos (canal 1 y canal 2).

. Se utiliza un pre-amplificador HI GAIN COUPLER (Tipo 7171). Este pre-

amplificador NO se balancea solo se calibra.

Colocamos la senal en ganancia de X 100.

La constante de tiempo en 0.3.

Conectamos los cables SC 13 en la entrada “input” superior del Hi gain Y
procedemos a calibrar el pre-amplificador, iniciando con presionar el
boton “record” del amplificador.

La entra “input” inferior debe de estar hacia OFF/CAL.

Damos una senal con el interruptor CAL hacia .1 mV con el botdn
macro del amplificador en 1 000, esperando que la pluma inscriptora se
desplace 1 cm. Hacia arriba, si no da este desplazamiento, pasamos el
boton del macro a 500 y nuevamente damos una sefal con el interruptor
CAL hacia .1mV, si nuevamente no da el desplazamiento esperado
seguimos pasando el botén del macro a 200, 100, 50, 20, 10, 5, 2. Hasta
encontrar la sefal deseada de 1 cm. hacia arriba. Generalmente esta
sefal se encuentra en 10 de amplificacion.

Los cables SC 13 tienen 3 entradas: 1, 2 y G “tierra”, introducimos los
electrodos en los numeros correspondientes y el de tierra lo vamos a
colocar en el hombro derecho.

10.Los electrodos los colocamos asi: canal 1 para biceps y el electrodo que

va a la entra 1 lo fijamos al extremo del musculo y el electrodo que va a la
entrada 2 se fija al centro del musculo. Los electrodos que van al canal 2
son para el musculo triceps y el electrodo que va a la entrada 1 se fija al
centro del musculo y el de la entrada 2 se fija al extremo del musculo. El
de tierra en el hombro derecho.

ACTIVIDADES CON EL VOLUNTARIO
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1. Para esta practica se utilizaran los musculos del brazo, se realiza aseo
de la region media y distal de los musculos con torundas alcoholadas y
colocamos pasta electrolitica en el lugar donde colocaremos los
electrodos y escogemos Biceps para el canal 1y Triceps para el canal 2.

2. Se fijan los electrodos con las bandas de goma que se refuerzan con
cinta de masking tape, el tercer disco “tierra” se fija al hombro derecho
del voluntario.

DINAMICA DE REGISTRO

1. Ya una vez calibrado el Hi gain y colocados los electrodos de disco
como se indico previamente.

Iniciamos la actividad practica:

a)El interruptor “trace reset” lo desplazamos hacia abajo y se mantiene en esa
posicion.

b)El interruptor “inferior” se desplaza hacia arriba “ON”

c)Al liberarse el interruptor “trace reset” aparece la senal eléctrica en el
registro.

d)Se le pide al voluntario que realice contracciones Isométricas del biceps y
triceps en forma alterna.

e)Se le pide al voluntario que flexione el brazo en varias ocasiones para
observar las isotdnicas.

f) Que realicé la carga libre, al pedirle al voluntario que coloque su antebrazo
en un angulo de 90° , en esa posicion le agregamos un peso de 5 kilos
(base del soporte universal) y le pedimos que flexione la extremidad varias
veces Yy observamos el registro.

g) Qué realicé la carga ulterior, al voluntario se le pide que extienda su
extremidad sobre la mesa a la cual le agregamos un peso de 5 kilos y le
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pedimos que flexione su extremidad varias veces y observamos que le

sucede al registro.

h)Para finalizar le pedimos al voluntario que realicé contracciones de los

musculos biceps y triceps en forma alternada.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados

obtenidos.

BIBLIOGRAFIA

Numeros 2, 3,4, 5,6, 9, 13, 14, 15, 17 y 19 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
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PRACTICA: ELECTROMIOGRAMA CON BIOPAC 1.

OBJETIVO GENERAL.
1. Analizar las diferentes fases por las que pasa el musculo esquelético para
comprender el mecanismo del proceso contractil

OBJETIVOS ESPECIFICOS.
1. Registrar el tono del musculo en reposo.
2. Registrar la diferencia entre contracciéon del antebrazo derecho e
izquierdo.
3. Registrar el reclutamiento de unidades motoras.
4. Escuchar los sonidos del electromiograma y correlacionar la intensidad del
sonido con las unidades motoras.

GENERALIDADES.

Normalmente no existe un musculo esquelético que él solo, sin la intervencion de
algunos otros musculos, pueda realizar plenamente una accion muscular
cualquiera, ya que en cualquier accion muscular esquelética necesariamente
intervienen mas de un musculo, aunque funcionalmente lo hacen de diferente
manera.

En relacion a lo anterior, debemos recordar que en una accion muscular
cualquiera siempre habra un musculo que tenga la mayor carga de trabajo en
dicha accién, y que ese musculo es reconocido como “el motor primario” de
dicha accién, pero para que el musculo motor primario pueda realizar
adecuadamente tal o cual accion, sera indispensable que otros musculos
participen facilitando esa accion, y a los musculos que hacen esto ultimo se les
reconoce como “los musculos sinergistas” o (facilitadores); por ejemplo. al
extender la pierna para patear un balén, se debera activar (contraer) rapidamente
los musculos extensores o anteriores del muslo; por lo tanto la masa muscular
ventral del muslo sera “ musculo motor primario “ en esta accion; pero para que
esto pueda ser asi, sera necesario que los musculos flexores o dorsales del muslo
se dejen distender ( o se relajen) tanto como se extienda la pierna en dicha accién
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y por lo tanto estos ultimos musculos (los dorsales) seran los musculos
sinergistas o facilitadores de dicha accién.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripciéon Cantidad
TORUNDAS 1 FRASCO
ALCOHOLADAS

ELECTRODOS 6

EQUIPO.

Descripcion Cantidad
BIOPAC EQUIPADO 1
ESTETOSCOPIO 1
SERVICIOS.

No aplica

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

El sujeto debe permanecer de pie y descubrir los miembros superiores, le
colocamos los electrodos, como se observa en la figura, en ambos miembros
superiores. Conectamos los electrodos SS2L en canal 3 y colocamos sus cables
como lo indica la figura
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Conectar los audifonos (OUT1) por atras del Biopac en el contacto
correspondiente.

Recuerde que se van a registrar los dos antebrazos, iniciando con el dominante
que generalmente es el derecho y usted lo va a reconocer como antebrazo 1y el
izquierdo como antebrazo 2.

1. Se enciende la computadora.
2. Se enciende el Biopac (recuerde que el botdn se encuentra atras).

3. Dé 2 clic en el programa BSL LESSON 3.7 vy aparece la lista de las
lecciones.

4. Escoger la leccion 1y con el ratbn damos clic en OK.
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5. Aparece una ventana: BIOPAC STUDEN LAB. Donde ponemos en nombre

del voluntario y damos clic en OK.

6. Aparece una ventana que en su extremo superior izquierdo dice CALIBRAR

y damos clic en calibrar.

7. Aparece una ventana: BIOPAC STUDEN LAB. Que dice que el sujeto debe
de esperar 2 segundos y después de estos debera cerrar el pufio (tan fuerte
como sea posible) e inmediatamente relajarlo y damos clic en OK, En la

pantalla aparece la figura siguiente.

/ AContraccion
- (f‘rﬁ’dcl Puito

8. El programa necesita una lectura de su contraccidn maxima para realizar

una auto-calibracion.

9. Aparece una ventana que dice ADQUIRIR y damos clic en adquirir.




SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD DE LOS LABORATORIOS DE
DOCENCIA @g
poecr

MANUAL DE LABORATORIO DE FISIOLOGIA DE LOS SISTEMAS PRAGORA
Fecha de elaboracion o revision Versioén Pagina
SGC-FESZ-MC-ML02-A 30/06/2016 0 50/ 208

10.Ejecutar 4 contracciones del puio con su respectiva relajacion, iniciando
con una contraccion leve y vamos incrementando la fuerza de contraccion
para que la cuarta sea la mas fuerte.

11.Recordar que la contraccion y relajacidon debe durar 2 segundos y entre
cada contraccion y relajacion debera de haber 2 segundos de espera, una

vez realizado dichas contracciones damos clic en SUSPENDER.

12.Debemos de obtener una figura como la siguiente.
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13.Aparece una ventana que nos avisa que hay que cambiar al antebrazo no
dominante.

14.Colocamos los cables de electrodos SS2L, solo que ahora los colocamos
en el antebrazo no dominante y damos clic en OK.

15.Después damos clic en SEGUIR vy realizamos nuevamente las 4
contracciones como las del antebrazo dominante damos clic en
SUSPENDER y detenemos el registro que debe ser igual a la siguiente
figura
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16.Damos clic en PARAR y asi se graba el registro

17.Aparece una ventana BIOPAC STUDENT LAB: que nos avisa que los 2
antebrazos han sido registrados y grabados damos clic en Sl y aparece
los 8 trazos registrados.

18.Para escuchar la contraccion muscular colocar los audifonos (OUT1),
damos clic en ESCUCHAR. Se deben realizar varias contracciones
isométricas y escuchamos, podemos permitir que varios alumnos escuchen
estas maniobras No se registran

19.Después de escuchar damos clic en LISTO y, analizamos el registro con la
ayuda de su profesor

RESULTADO Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5, 6,9, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
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PRACTICA: ELECTROMIOGRAMA CON BIOPAC 2.
OBJETIVO GENERAL.

1. ldentificar los eventos que suceden en la mecanica muscular para
interpretarlos desde un punto de vista morfofisiologico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Producir una fuerza maxima de contraccién para la mano izquierda y
derecha empufiandolas.

2. Comparar las diferencias entre sujeto masculino y femenino.

3. Interpretar el reclutamiento de la unidad motora con el aumento en
potencia de la contraccidon muscular esquelética.

GENERALIDADES.

La electromiografia es una técnica utilizada para estudiar la actividad eléctrica
del sistema musculo esquelético, proporciona informacion del estado fisioldgico
de los musculos y de los nervios que los activan. Sabemos que durante la
contraccion las células musculares esqueléticas convierten la energia quimica en
mecanica Yy se basa en la recepcidén de potenciales bioeléctricos por aparatos de
alta sensibilidad.

MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Torundas alcoholadas 1 FRASCO

Electrodos 6
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EQUIPO.

Descripcion Cantidad

Biopac equipado 1
SERVICIOS.
No aplica.
PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. El sujeto debera permanecer de pie y se descubrira los miembros

superiores, 5 minutos antes del inicio de la practica.

2. Colocamos los electrodos, como se observa en la figura, inicialmente
en el antebrazo dominante.

[ ahom Wigranr
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3. Colocamos el Dinamdémetro en canal 1.
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4, Colocamos los electrodos (SS 2L) en canal 3.

5. Conectamos los audifonos (OUT 1) en la parte  posterior en el
contacto correspondiente.

6. Se enciende la computadora.

7. Se enciende el Biopac (recuerde que el boton de encendido se
encuentra en la parte posterior)

8. Al encender el Biopac los focos: Busy y Power se iluminan y, el Busy
empieza a parpadear, cuando éste parpadeo termina la conexidon esta
lista.

Damos dos clics en Lesson 3.7 con el raton.

9. Aparece la lista de las lecciones y escogemos leccion 2
(electromiograma Il) y damos clic en OK.

10. Aparece una ventana “Biopac Student Lab” en la cual nos pide anotar
el nombre del sujetoy ponemos el nombre y damos clic en OK.

11. Aparece una ventana que en extremo superior derecho dice Calibrar y
damos clic en calibrar. Recuerde el programa necesita una lectura auto-
calibracion la cual la vamos a realizar apretando al maximo al
dinamometro, este procedimiento dura 8 segundos y se detiene
automaticamente.

12. Aparece una ventana que nos recuerda que no se debe de ejercer
ninguna fuerza con el dinamémetro, damos clic en OK.

13. Aparece una ventana, en la cual nos indica que el voluntario, debe de
sostener el dinamémetro en la posicion correcta como lo vemos en la figura
2.5 y damos clic en OK.

14. Aparece una ventana que nos indica que el voluntario debe de
esperar 2 segundos y después cerrar y relaja el pufio con el dinamoémetro
en la mano dominante por 2 segundos, el registro se detiene solo.
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15. Damos clic en OK.
16. Ahora si damos clic en calibracién y aparece la figura 2.6, en la cual

vemos arriba la fuerza y bajo el electromiograma.

NOTA: esta practica se divide en dos partes o segmentos.

La primera parte es con el antebrazo dominante con el que vamos
incrementando la fuerza cada 5 kilos, esperamos 2 segundos y realizamos la
contraccion y relajacién en 2 segundos en la linea correspondiente a los 5 kilos,
esperamos nuevamente 2 segundos y ahora realizamos la contraccion y relajacion
por otros 2 segundos en la linea correspondiente a los 10 kilos y asi vamos
incrementando 5 kilos y ascendiendo a la linea correspondiente, segun la fuerza
que demuestre el voluntario. Una vez realizado este procedimiento damos clic en
suspender y debe de aparecer la figura.

T 18-/ %
ey mw [ tede l Sl I

En la segunda parte también utilizamos el antebrazo dominante y vamos a ejercer
la maxima fuerza que debemos mantener hasta que se reduzca al 50% de la
inicial, damos clic en suspender y aparece la figura siguiente.
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A partir de este momento vamos a utilizar el antebrazo No dominante y se repetira
el proceso. Damos clic en suspender y detenemos el registro. Posteriormente
damos clic en parar y sale una ventana que indica si hemos registrado ambos
antebrazos, escogemos SI.

A continuacion podemos escuchar el sonido de la contraccion muscular al
colocarle los audifonos a un integrante del grupo y repetir este procedimiento. Si
otro estudiante desea escuchar, solo hay que dar clic en escuchar, y en la
pantalla aparecen tres lineas: FUERZA - EMG - INTEGRADO. Los
movimientos musculares y su sonido no se registran.

Una vez terminado de escuchar damos clic en listo y aparece una ventana en
donde escogemos Analizar el archivo actual y damos clic en OK e iniciamos la
lectura de los resultados.

RESULTADOS Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5, 6,9, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
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PRACTICA: RESPIRATORIO 1.

OBJETIVOS GENERALES.

1.

Analizar los procesos fisioldgicos involucrados en la mecanica respiratoria
con la finalidad de entender los cambios que se presentan en las
dimensiones toracicas y abdominales que ocurren durante los movimientos
respiratorios.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1.

Sl A

Observar el movimiento del térax y abdomen en reposo y durante la
actividad fisica.

Identificar los musculos que intervienen en la mecanica respiratoria.
Observar como varia el diametro anteroposterior y transversal del torax.
Observar qué le sucede a las costillas y los espacios intercostales.

Medir la circunferencia toracica y abdominal en reposo, inspiracién y
espiracion profunda.

Medir el diametro transversal y anteroposterior en reposo, en inspiracion y
espiracion profunda.

Observar los movimientos que presenta la pared abdominal en respiraciéon
€n reposo, en inspiracion y espiracion profunda.

Realizar la prueba del Escal6n de Harvard.

GENERALIDADES.

La Mecanica Respiratoria estudia las condiciones de equilibrio estatico y de los
movimientos de la caja toracica y de los pulmones bajo el efecto de las fuerzas
aplicadas por los musculos respiratorios.

Comprende las fuerzas que producen la inspiracion y la espiracion, las
variaciones de volumen toracopulmonar, las presiones aplicadas, la resistencia del
pulmén, de la pared toracica y el de las vias aéreas.
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Se necesita la contraccidén muscular activa para producir la fuerza necesaria para

superar:

1. La resistencia elastica de los pulmones y del torax.
2. La resistencia friccional causada por la deformacion de los tejidos

pulmonares y torax.

w

Crear el gradiente de presion que permita el ingreso de aire a los alveolos.

4. La resistencia friccional al flujo aéreo por cientos de miles de angostos

tubos aéreos de las vias de conduccioén del aire.

La perimetria del térax se toma como referencia del indice de ventilacion, asi que
a mayor cambio de perimetro deducimos que hay mayor volumen pulmonar y
viceversa. Clinicamente podemos deducir cuando la amplexiéon y amplexacion

estan disminuidas.

No debemos de olvidar que la respiracion esta en relacion con nuestro
metabolismo, asi cuando nos ejercitamos nuestro organismo incrementa el
metabolismo pues los musculos necesitan mas oxigeno; este acontecimiento se

observara al realizar el Escaldn de Harvard.

MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Cinta métrica 4

Regla de madera de 50 | 2
cm

Escuadra de madera 4

Plataforma o silla de 50 | 2
cm de altura
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EQUIPO.

No aplica

SERVICIOS.

No aplica

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1.

Determinar en un sujeto de pie en aparente reposo, el diametro toracico,
utilizando una cinta métrica a nivel de las axilas y/o en el apéndice xifoides.
Utilizando una cinta métrica al nivel de la axila y/o del apéndice xifoides
determinar el diametro toracico en inspiracion y espiracion profunda.

Medir y registrar el diametro transverso del térax en reposo colocando las
escuadras tangentes y perpendiculares al torax, cerca de la regién axilar. El
desplazamiento transverso de las escuadras equivale al diametro
transverso y se mide con una regla o cinta métrica situada frente a los
vértices de ambas escuadras.

Utilizar el procedimiento anterior en inspiracion y espiracion profunda.

Medir y registrar el diametro ventro-dorsal del torax en reposo colocando
una escuadra tangente a la pared dorsal del térax, y otra escuadra tangente
a la pared ventral. El desplazamiento que tienen las escuadras en sentido
ventro-dorsal se mide con la regla.

Utilizar el procedimiento anterior, ahora en inspiracion y espiraciéon profunda
Con una cinta métrica medir la circunferencia abdominal en reposo y las
modificaciones que sufre durante la inspiracion y espiracion profunda.

8.- Caracterizar los efectos de la ventilacién pulmonar:

a) Cuantificar y registrar las respiraciones por minuto en un sujeto en
estado de reposo.
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b)

c)

Se le pide al sujeto realizar diez respiraciones profundas vy
consecutivas.

Cuantificar y registrar el tiempo que hay desde el final de la ultima
espiracion hasta el momento en que se presenta la primera inspiracion.

Prueba del escalén de Harvard

Contraindicaciones: individuos que tengan entrenamiento fisico técnico,
alteraciones cardiovasculares vy respiratorias, alteraciones osteomusculares,
ayuno, embarazo, presencia de periodo menstrual, alteraciones electroliticas,
estatura menor o igual a 1.50m y estatura mayor a 1.80m.

a)

El sujeto que realiza la prueba debera subir una plataforma o silla de 50
cm de altura: 30 veces por minuto, durante 5 minutos en forma
consecutiva o hasta que el sujeto se fatigue.

Finalizando los 5 minutos de ejercicio continuo da inicio el tiempo de
recuperacion, inmediatamente se le toma el pulso radial o carotideo
durante 30 segundos; después se toma nuevamente el pulso durante
30 segundos iniciando el segundo minuto y finalmente se toma
nuevamente durante los otros 30 segundos al iniciarse el tercer minuto.

Para concluir realice las siguientes operaciones.

iNDICE DE
EFICIENCIA __ duraciéndel ejercicio en segundos x100

Fisica 2(X de pulsaciones)
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_ (5min)x(60seg)x100
 2(T1+T2+7T3)

Donde T = numero de pulsaciones en segundos

Establecer el tiempo real de ejercicio en caso de presentar fatiga o
molestias

Valorar la eficiencia fisica de acuerdo a la siguiente escala

55 = Estado fisico pobre
55 a 64 = Promedio bajo

65 a 79 = Promedio

80 a 89 = Bueno

90 = Excelente

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA

Numeros 2, 3,4, 5, 6,9, 13, 14, 15, 17 y 19 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1y 2 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: RESPIRATORIO 2.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar las fases del ciclo respiratorio para diferenciar cuales factores lo
modifican.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Registrar los cambios de dimensién de la caja toracica con un neumégrafo.

2. Comparar la temperatura del flujo de aire en la inspiracion y espiracion.

3. Comparar los cambios en el flujo de aire al leer, toser o alguna otra
variable.

4. Explicar los procesos mecanicos de la inspiracion y espiracion y como
modifican la velocidad y profundidad del ciclo respiratorio.

5. ldentificar las fases y tiempo de duracion de la ventilacion pulmonar.

GENERALIDADES.

Las tres funciones primarias del sistema respiratorio son proporcionar oxigeno
para las necesidades energéticas del cuerpo, proporcionar una salida para el COz,
y ayudar a mantener el pH del plasma sanguineo. El ciclo respiratorio sirve a estos
propdésitos multiples en conjunto con el sistema circulatorio.

La mecanica del ciclo respiratorio consiste de procesos alternados de inspiracion y
espiracion. Durante la inspiracion, los musculos esqueléticos (tales como el
diafragma y los intercostales externos) se contraen, de alli que aumente el
volumen dentro de la capacidad toracica y los pulmones. El aumento de volumen
crea una presion menor que la atmosférica dentro de los pulmones, y asi el aire va
hacia a los pulmones. Durante la espiracion en reposo, los musculos inspiratorios
se relajan, causando que el volumen de la cavidad toracica y los pulmones se
reduzcan. Esta reduccion fuerza al gas a regresar a la atmosfera. Normalmente,
una espiracion no forzada, en reposo, es un evento pasivo determinado por la
relajacion de los musculos inspiratorios. Durante el ejercicio o una exhalacion
forzada, por ejemplo, al toser, la espiracién llega a ser un evento activo que
depende de la contraccion de los musculos espiratorios que reducen el volumen
de la caja toracica y comprimen los pulmones.
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MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripciéon Cantidad
Cinta adhesiva. 1
EQUIPO.

Descripcion Cantidad
BIOPAC equipado con 1
computadora.

Transductor respiratorio BIOPAC 1
SS5LA.

Transductor de temperatura 1
BIOPAC SS6L.

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

El voluntario debera desvestirse hasta la cintura y no ver el desarrollo de la
practica.

1. Conecte el Biopac a la computadora.

1. Encienda la computadora.

2. Se conecta en el canal 1 del Biopac el transductor SS5LB.
3. Se conecta en el canal 2 del Biopac el transductor SS6L.
4. Se enciende el Biopac (el botdn se ubica atras).
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NOTA: El foco anterior Power se ilumina al instante, inmediatamente después el
foco Busy empieza a parpadear y cuando deja de hacerlo, significa que la
conexion esta lista.

5. El voluntario debera estar sentado y relajado.

6. Coloque el SS5LB al alumno, por debajo de las axilas y por encima de los
pezones, fijelo y dele tension en la maxima espiracion.

7. Coloque el SS6L cuya punta debe quedar por debajo del orificio nasal, fijelo
con micro-poro.

8. De 2 clic en el programa BSL Lesson 3.7 y aparece la lista de las lecciones.

9. Escogemos la leccion 8 con el ratdon y damos clic en OK.

10. Aparece una ventana en donde se debe poner el nombre del alumno.

11.Ponemos el nombre del alumno y damos clic en OK.

12.Damos clic en calibrar y esperamos dos segundos y realizamos una
respiracion profunda y el trazo ser detiene solo.

13.A partir de este punto, iniciamos el desarrollo de la practica dando clic en
adquirir.

14.Le pedimos al alumno que respire normal durante 15 segundos y detenemos.

15.Le pedimos al alumno que respire profundamente y rapido por la boca, durante
30 segundos y detenemos el registro.

16.Nuevamente registramos respiracion normal durante 15 segundos y detenemos.

17.Ahora le pedimos realice hipoventilaciones lentas durante 30 segundos y
detenemos.

18.Nuevamente registramos respiracion normal durante 15 segundos vy
detenemos.

19.Le pedimos que realice el acto de toser fuerte y detenemos.

20.Finalmente le pedimos que efectue una lectura en voz alta durante 60
segundos y detenemos.

21.Damos clic en listo, y aparece una ventana en la cual damos clic en Sl.

22.Aparece un submenu y escogemos Analizar el archivo actual y damos clic en
ok.

23.Las cuales se pueden superponer y separar.

24.Damos clic en Archivo y escogemos Propiedades ver.

25.Aparece una ventana, si queremos mostrar cuadricula 0 no y escogemos
mostrar y damos clic en ok. Finalmente vemos todos los eventos.
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26.Seleccionamos al icono (l) y con el podemos seleccionar:

27 .El ciclo respiratorio y su duracion, la hiperventilacién, la hipoventilacion, la tos y
la lectura.

28.Para terminar, nuevamente vamos al archivo y escogemos salir.

29.Aparece una ventana y damos clic en Sl. Y salimos del programa.

30.Apagamos el Biopac, desconectamos el SS5LLB Y SS6L y Apagamos la
computadora.

REPORTE DE RESULTADOS Y ANALISIS DE LA PRACTICA.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA:

Numeros 2, 3,4, 5,6, 9, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: RESPIRATORIO 3.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar los volumenes y capacidades para comprender funcion
respiratoria.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.
1. Determinar volumenes y capacidades pulmonares en un sujeto

2. Comparar volumenes y capacidades pulmonares respecto al género.

GENERALIDADES.

El volumen de aire que una persona inhala (inspira) y exhala (espira) puede ser
medido con un espirébmetro (espiro= respiracion, metro=medicion). Un espirbmetro
de campana consiste en un cilindro de doble pared en el cual una campana
invertida con aire enriquecido en oxigeno esta inmersa en agua, formando un sello
a los gases.

Los volumenes y capacidades pulmonares son generalmente medidos cuando se
evalua la funcion del sistema respiratorio ya que dichos valores se modifican con
las enfermedades pulmonares.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Filtro bacteriolégico AFT1 1

Pinza de nariz AFT3 1

Pieza bucal desechable AFT2 1
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EQUIPO.
Descripciéon Cantidad

Biopac equipado con computadora | 1

Transductor de flujo de aire SS1LA | 1

Jeringa de calibracion de 0.6 litros | 1
AFT6

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1.- El voluntario debera estar sentado y no ver los registros de la practica.
2.- Conecte el Biopac a la computadora.

3.- Encienda la computadora.

4.- Se conecta en el canal 1 del Biopac el transductor SS11LA.

5.- Muestre y proporcione el filtro bacterioldgico.

6.- Muestre y proporcione la pieza bucal.

7.- Muestre y proporcione la pinza de nariz.

8.- Se enciende el Biopac (el botdn se ubica atras).

NOTA: el foco anterior Power se ilumina al instante, inmediatamente después el
foco
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El Busy empieza a parpadear y cuando deja de hacerlo, significa que la conexion
esta lista.

9.- Se coloca el filtro bacteriolégico del lado del transductor SS11LA donde dice
INTEL.

10.-Dar 2 clic en BSL — Lesson 3.7 y aparece la lista de las lecciones.
11.- Escogemos la leccidon 12 (Funcion pulmonar) y damos clic en OK.

12.- Aparece una ventana en donde se debe poner el nombre del alumno
voluntario.

13.- Ponemos el nombre del alumno y damos clic en OK.

14.- Colocamos la jeringa AFT6 al transductor SS11LA y mantenemos esta union
recta y fija, damos clic en calibracion.

15.- Aparece una ventana en donde nos aclara que NO se debe realizar otra
actividad, mas que calibrar y damos clic en OK.

16.- Damos clic en calibracion y jalamos el embolo de la jeringa hasta el extremo
distal.

17.- Aparece la segunda parte de la calibracion: Empezando asi: empujamos el
embolo a la parte inicial de la jeringa (utilizando 1 segundo) dejamos pasar 2
segundos y jalamos el embolo de la jeringa hasta el extremo distal. Este
procedimiento lo realizamos 5 veces. NOTA: la primera sefal de calibracion debe
ser hacia abajo (lo que indica que esta bien).

18.- Retiramos la jeringa y colocamos la pieza bucal al transductor SS11LA.

19.- Dejamos que el alumno respire a través de la pieza bucal (se adapte) y
colocamos la pinza nasal. Damos clic en Adquirir.

20.- Le pedimos que respire 3 veces normalmente, que realice una inspiracion
profunda, que nuevamente respire 3 veces normal, que realice una espiracion
profunda y nuevamente que respire normal, sin detener el registro.

21.- Damos clic en Listo y aparece una ventana que pregunta, que se ha
realizado la adquisicion damos clic en Sl.
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22.- Aparece una ventana en la cual escogemos Analizar el actual archivo,
damos clic en OK.

En esta parte podemos superponer y separar la grafica de flujo mas volumen.
Utilizando en icono (I) podemos sefalar: el volumen de ventilacion pulmonar, el
volumen de reserva inspiratorio, volumen de reserva espiratorio, la capacidad
inspiratoria y la capacidad vital.

23.- Damos clic en Archivo y aparece una ventana que dice que si queremos
mostrar cuadricula en donde damos clic en mostrar y aparece las imagenes
obtenidas con papel graficado.

Utilizando este papel graficado podemos medir los volumenes y capacidades
antes registrados.

24.- Nuevamente damos clic en Archivo y en la ventana que aparece
seleccionamos Salir.

25.-Aparece una ventana que dice ¢;qué si deseamos guardar los cambios?,
escogemos No.

26.-Salimos del programa,

27.- Apagamos el Biopac, desconectamos el transductor SS11LA. Apagamos la
computadora.

REPORTE DE RESULTADOS Y ANALISIS DE LA PRACTICA.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA:

Numeros 2, 3,4, 5, 6,9, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: RESPIRATORIO 4.
OBJETIVO GENERAL.

1. Explicar la importancia de la técnica espirométrica con el fin de aplicarla
para la medicién del volumen espiratorio y entender la funcion respiratoria.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Calcular el volumen espiratorio forzado en un segundo (FEV1).
2. Calcular la ventilacién voluntaria maxima (MVV).

GENERALIDADES.

La espirometria forzada es una técnica de exploracion de la funcién respiratoria
relativamente facil de realizar y con gran valor diagnostica

El volumen espiratorio forzado VEF o FEV (por las siglas en ingles), es la
cantidad o volumen de aire expulsado después de realizar una espiracion maxima.
Lo que se cuantifica en el primer segundo de la espiracion maxima, después de
realizar una inspiracion maxima, se le conoce como VEF1 O FEV1. El FEV1, se
obtiene al realizar una espirometria, y su resultado es expresado en porcentaje,
que en condiciones normales corresponde al 75% de su capacidad vital, por lo
que es necesario obtener la capacidad vital Forzada para obtener la relacion
VEF1/CVF.

MATERIALES Y REACTIVOS.

No aplica.

EQUIPO

Descripcion Cantidad

Transductor de  Flujo | 1
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SERVICIOS.

No aplica

PROCEDIMIENTO Y /O TECNICA.

1. El voluntario debera estar sentado y no ver el desarrollo de la practica
2. Encendemos la computadora

3. Instalamos el transductor de flujo de aire (SS1LA) en el Canal 1.
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4. ENCIENDA el Biopac MP 35

5. Realizamos la siguiente conexion: Al transductor de flujo de aire le
colocamos el filtro bacteriolégico del lado de Intel y colocamos la jeringa de
calibracion como aparece en la siguiente figura.

Transductor de Ensamblaje de Calibracion Filtro/Jeninga
flujo de aire -
v - 4 >
JIMPORTANTE!
Siempre insertar en
¢l lado Ilau;wdo “Inbet™

il

al tral

6. Damos clic en BSL/ILESSONS, y aparece la lista de las lecciones y
escogemos: Leccion 13 (funcion Pulmonar [l) y Damos clic en OK.

7. Aparece una ventana en la cual, tenemos que poner el nombre del
voluntario, lo escribimos y damos clic en OK.

8. Aparece una ventana en la que en su extremo superior izquierdo dice
CALIBRAR, la cual la vamos a realizar como aparece en la figura No. 2,
debemos mantener esa posicién sin movernos.
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NOTA: La Calibracion Tiene Parte Ay Parte B

Parte “A”. Esta parte consiste en jalar el émbolo hacia la parte distal de la
jeringa calibracion. Asi es que damos clic en calibracion y aparece una ventana
que nos aclara que no debemos de realizar otra accion, solo la de calibrar.
Damos clic en OK y jalamos el émbolo, la calibracion se detiene sola a los 8
segundos. Aparece una ventana que nos indica como debemos de realizar la parte
“B” de la calibracion.

Parte “B”: Esta consiste en llevar al fondo de la jeringa el émbolo en un tiempo de
1 segundo y damos un breve descanso de 2 segundos y nuevamente jalamos el
eémbolo a la parte distal en un segundo, este procedimiento lo realizamos 5 veces.
Asi es que damos clic en Sl, la calibracion debe quedar como la figura siguiente.
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El primer empujon del émbolo de la jeringa deberia haber resultado en una
deflexion hacia abajo de los datos. Si sus datos muestran 5 deflexiones hacia
abajo y 5 deflexiones hacia arriba, puede proceder a la seccién de registro Datos.

Al terminar las dos partes damos clic en finalizar calibracion y retiramos la jeringa.

Solicitamos al voluntario que empiece a respirar a través del transductor de flujo,
con su pinza bucal y nasal correspondiente segun se ve en la siguiente figura.
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El voluntario debe de realizar lo siguiente:

A) Tres ciclos respiratorios en reposo

B) Realizar una inspiracién lo mas profundo que pueda

C) Mantener ese volumen inspirado por dos segundos

D) Realizar una espiracion forzada que dure minimo tres segundos
E) Nuevamente realizar tres ciclos respiratorios en reposo

Asi damos clic en adquirir FEV y que realice los cinco pasos antes descritos y al
terminar estos damos clic en Detener.

Con el cursor damos clic en (l) y senalamos desde el inicio de la espiracion (que
debe de tener un minimo de tres segundos).

Damos clic en Calcular FEV
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Damos clic en listo.

Aparece una ventana que nos recuerda que hemos realizado la adquisicion y
damos clic en Sl.

Aparece una ventana que nos pregunta ;Qué deseas realizar ahora?

Escogemos analizar archivo y damos clic en OK
Aparece la ventana del grafico que corresponde a Volumen contra tiempo.
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Vamos al archivo, escogemos Propiedades ver y aparece una ventana que dice
mostrar cuadricula, escogemos mostrar cuadricula y damos OK.

Aparecen las lineas horizontales que hacen mas facil la lectura del 1er, 2° y 3er
segundos
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Con el cursor marcamos los segundos, Al realizar el célculo de cada uno de los
segundos, vamos nuevamente al archivo y damos clic en Salir. De esta manera
termina la practica.
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REPORTE DE RESULTADOS Y/O ANALISIS.

De acuerdo a lo observado durante la practica registre y analice los resultados
obtenidos.
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PRACTICA: TRANSMISION DEL IMPULSO CARDIACO.

OBJETIVOS GENERALES.

1. Analizar los mecanismos fisioldgicos implicados en la transmisién del
impulso cardiaco para lograr su completo entendimiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Identificar la estructura cardiaca cuyo automatismo es mas evidente.
Explicar el automatismo cardiaco.

Describir las caracteristicas electrofisioldgicas que posee el marcapasos.
Explicar los cambios que sufre el sistema de conduccion respecto a los
cambios directos de temperatura.

b B\ B

GENERALIDADES

El musculo cardiaco posee cuatro propiedades fundamentales: Batmotrépica
(excitabilidad), Cronotropica (automatismo), Dromotropica (conduccion) e
Inotrépica (contractilidad).

En condiciones normales la excitabilidad se origina en el marcapaso cardiaco, éste
tiene una capacidad de despolarizacidon diastdlica espontanea que desplaza en
forma progresiva el potencial de membrana, generando asi un nuevo potencial de
accion. El marcapaso cardiaco esta bajo la influencia neurohormonal.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Tabla de Madera 1
Estilete delgado 1
Estilete grueso 1

Bottom de caja Petri | 1

Pinza cardiografica 1
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Termoémetro 1

Varillas de vidrio con | 4
punta roma

Frasco con solucién | 1

Ringer

Vaso de precipitado | 2
de 100 ml.

Vaso de precipitado | 3
de 50 ml.

Tijera de cirugia 1

Pinza de diseccion | 1
sin dientes

Pinza de Kelly 1

Porta agujas 1

EQUIPO.

Descripcion Cantidad

Parrilla eléctrica 1

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

Con la ayuda de su profesor, llegue a la cavidad cardiaca.

Coloque el espécimen en decubito dorsal sobre la tabla y sujete sus extremidades
con hilo grueso a los clavos que estan a los lados laterales de la tabla.
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1. Observe que este corazdén tiene 2 auriculas y 1 ventriculo, vea
detalladamente el cambio de color a la post-contraccion.

2. Con la ayuda de una pinza cardiografica con hilo, sujete el ventriculo y al
levantarlo descubrira al Seno Venoso “que es de forma semilunar y de
aspecto blanquecino” que anatémicamente es el sitio de union donde
confluye la vena cava inferior y las dos venas cavas superiores que llegan a
la auricula derecha.

3. Si es posible observe el automatismo y discrimine quien se contrae
primero.

4. Apoyar una varilla de vidrio de punta roma en la cavidad ventricular. Esta
varilla previamente ha sido puesta en hielo, seque dicha varilla y se aplica
durante 10 segundos. Al cumplirse el tiempo cambie de varilla durante un
minuto.

5. Haga el mismo procedimiento ahora para la auricula izquierda, después a la
auricula derecha y finalmente al seno venoso.

6. Identifique las estructuras donde se observd la mayor alteracion de la
frecuencia.

7. Levante el corazén por medio de la pinza cardiografica y con la tijera corte:
las venas cavas y las arterias que emergen del corazon.

8. Deposite el corazén en una caja de Petri con Ringer y cuente la frecuencia
cardiaca durante dos minutos.

9. Con la ayuda de una pinza de diseccion sin dientes y un bisturi o tijera
separe el seno venoso, las auriculas y ventriculo durante 5 minutos. Cuente
los latidos de cada una de las estructuras.

10. Identifique la estructura que presenta mayor frecuencia.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Nudmeros 2, 3,4, 5, 6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
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PRACTICA: CICLO CARDIACO.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar los fendbmenos mecanicos que se presentan en el ciclo cardiaco
para comprenderlo integralmente.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Identificar los fendmenos de sistole y diastole.

Observar en el registro la actividad auricular y ventricular.

Calcular la frecuencia cardiaca.

Diferenciar los efectos que suceden en el ciclo cardiaco al aplicar cloruro de
sodio, cloruro de potasio, cloruro de calcio, atropina, acetilcolina vy
epinefrina.

i\

GENERALIDADES.

El ciclo cardiaco incluye un periodo de relajacion denominado “diastole” seguido
de un periodo de contraccion denominado “sistole”. Esto sucede porque el
corazébn es una bomba de volumen/presidon es decir es una bomba
aspirante/impelente. En el ciclo cardiaco se presentan una serie de fendmenos
eléctricos, mecanicos, acusticos, cambios de volumen, cambios de presién que se
suceden del final de una contraccion al final de la siguiente contraccion; estos
fendmenos estan bajo la influencia del sistema neuroenddcrino.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Pinza cardiografica 2
Estilete delgado 1
Estilete grueso 1
Disectores de vidrio 1
Tijeras curvas 1
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Pinzas de mosco recta | 1
y/o curva

Pinza de diseccién con | 1
dientes

Portagujas 1

Mango de bisturi | 1
numero 4 con hoja 22

Frasco gotero con |1
solucién Ringer

Frasco gotero con |1
epinefrina

Frasco gotero con |1
acetilcolina

Frasco gotero con |1
atropina

Frasco gotero con 1M |1
NaCl

Frasco gotero con 1M |1
KCI

Frasco gotero con 1M |1
CaCl2

EQUIPO.

Descripcion Cantidad

Fisiégrafo equipado 1

Miografo “A” con cable de 9 vias | 2




SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD DE LOS LABORATORIOS DE

DOCENCIA @:ﬁg
MANUAL DE LABORATORIO DE FISIOLOGIA DE LOS SISTEMAS sz:'.ioSZA
Fecha de elaboracion o revision Versioén Pagina
SGC-FESZ-MC-ML02-A 30/06/2016 0 85/208

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

ACTIVIDADES CON EL FISIOGRAFO

1. Consulte la practica del manejo del fisidgrafo.

2. Repetimos los mismos pasos de: conexion, colocacion del papel,
maniobra para el fluido de la tinta, balanceo y calibracion, a excepcién
de esta ultima, en esta ocasion vamos a utilizar un miografo “A” que su
calibracion se realiza con una pesa de un gramo, buscando una
amplitud de 2cm (1g = 2 cm).

NOTA: utilizar la misma técnica de calibracién del miografo “C”. Solo que en esta
ocasion la aplicamos al Miégrafo “A”.

INSTALACION DEL DISPOSITIVO.

1.

2.

Con la ayuda de su profesor se llega al mediastino y observe la actividad
del corazén.

Colocamos el espécimen en decubito dorsal sobre la tabla y la sujetamos
de sus extremidades con hilo grueso a los clavos que estan instalados a los
lados de la tabla.

Retiramos el pericardio y observamos los movimientos del corazén e
identificamos al ventriculo de las auriculas.

Con una pinza cardiografica se toma el ventriculo y llevamos el hilo de la
pinza cardiografica al gancho del miografo “A” que corresponde al canal 4
del fisiografo, se agregan gotas de Ringer para tener humeda la regién.
Ahora con la otra pinza cardiografica se toma la auricula derecha y también
se sujeta el hilo al otro gancho del miégrafo “A” que corresponde al canal 3
del fisiografo. Se agregan mas gotas de Ringer a la cavidad.

Los hilos que sujetan al ventriculo y auricula deberan estar lo mas recto
posible y que ambos hilos se desplacen libremente. Se tensiona para
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obtener un desplazamiento de 3 cm que corresponde al ventriculo (canal 4)
y un desplazamiento menor que corresponde a la auricula (canal 3).

DINAMICA DE REGISTRO.

1. Colocamos la velocidad del papel a 0.1cm.

2. Dar sefal de cada 5 segundos.

3. Presionamos al botdn record para vincular las tres partes del fisiografo y
para conectar el canal de informacion.

4. Hacemos un registro basal de aproximadamente 30 segundos e
identificamos la actividad auricular de la ventricular asi como la sistole y
diastole de cada cavidad, al cumplirse el tiempo detenemos el registro.

5. Iniciamos el registro de las variables dando sefal con el marcador de
eventos. Es muy importante que después de aplicar cada una de las
variables se lave exhaustivamente la cavidad con solucién Ringer.

6. En cada una de las variables debemos de obtener un registro de
aproximadamente 30 segundos y el papel solo debe avanzar cuando
estemos registrando dicha variable.

7. Iniciamos aplicando 2 gotas de:

Cloruro de sodio.

Cloruro de potasio.

Cloruro calcio.

Atropina.

Acetilcolina.

. Epinefrina.

8. Apagar el boton record y retirar el hilo de los ganchos del miografo “A”.

9. Apagar el fisidégrafo tal como se indica en la practica 1.

nmoow>»

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.
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PRACTICA: ELECTROCARDIOGRAFIA 1.

OBJETIVO GENERAL.

1.

Identificar en un registro grafico los componentes de un electrocardiograma
(ECG) para poder distinguir las ondas, segmentos, intervalos y complejos,
en los distintos eventos, asi como sus valores normales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1.

2.
3.

Correlacionar los eventos eléctricos de un ECG con los eventos mecanicos
que ocurren en el ciclo cardiaco.

Identificar las derivaciones frontales.

Comparar los cambios de posicion (respiracion y ejercicio) en el sujeto,
reflejados en un electrocardiograma.

GENERALIDADES.

Los eventos eléctricos del corazén son usualmente registrados en el ECG, el
modelo normal esta representado por un cambio de voltaje de la linea basal dado
por una onda P, un complejo QRS y unaonda T.

La linea basal (linea isoeléctrica) es una linea continua que es el punto de
partida para la actividad eléctrica de repolarizacién y despolarizacion del
ciclo cardiaco.

La onda P resulta de la despolarizacion auricular.

El complejo QRS resulta de la despolarizacion ventricular e indica el
comienzo de la contraccion ventricular.

La onda T resulta de la repolarizacion ventricular.

El intervalo es parte de ECG y contiene como minimo una onda y una linea
basal; por ejemplo: el intervalo PR incluye la onda P y la linea que conecta
con el complejo QRS.

Los segmentos se refieren solo al periodo de tiempo desde el término de
una onda hasta el comienzo de otra; por ejemplo: el segmento PR
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representa el tiempo que demora el ndédulo AV en transmitir la sefal a los

ventriculos.
MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Cabecera y cobertor 1
Gel de electrodo 1
BIOPAC
Cinta adhesiva 1
Torundas alcoholadas 1 frasco
EQUIPO.
Descripciéon Cantidad
BIOPAC Equipado 1

Electrodos desechables | 3
de vinilo BIOPAC

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. El voluntario debera descubrirse ambos tobillos sin necesidad de quitarse
los zapatos, asi como su mufieca derecha y retirarse los objetos metalicos.

2. Le pedimos al voluntario que tome la posicion de decubito supino y se relaje
5 minutos antes de iniciar el registro.

3. Le colocamos los electrodos desechables.
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4. Conectamos los electrodos (SS 2L) en el canal 2 del BIOPAC vy los cables

©® N o O

9.

de los electrodos en el siguiente orden:

e Cable blanco en la mufieca derecha
e Cable negro en el tobillo derecho
e Cable rojo en el tobillo izquierdo

‘ A 1SS21, cenecnado

i o ‘.:
C ahie f 1 Dodad M50

ToM | | Toe o
A IO o s ey
Cabie L\ C i
SNEGROD RO

T
wita)

El registro que observaremos corresponde a la Derivacion |l.

Se enciende la computadora.

Se enciende el BIOPAC (recuerde que el botdn se ubica atras).

De 2 clic en el programa BSL LESSON 3.7 y aparece la lista de las

lecciones.

Escogemos la leccién 5 con el ratén y damos clic en OK.

10.Aparece una ventana en donde se debe de poner el nombre del voluntario,
ponemos su nombre y damos clic en OK y aparece la imagen de

11.Damos clic en Calibracién esta se detendra en 8 segundos.

Calibracion.
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TECNICA

1.

Con el voluntario en decubito supino, damos clic en adquirir y registramos
por 20 segundos al cumplirse el tiempo se suspende o detenemos el
registro.

Le pedimos al voluntario que se siente en una silla y que se relaje, cuando
ya esté bien acomodado y relajado, damos clic en adquirir y registramos
por 20 segundos al cumplirse ese tiempo detenemos el registro.

Le pedimos al voluntario que realice 5 ciclos respiratorios, cuya inspiracion
y espiracion deben de ser prolongadas, lentas y profundas. Ademas antes
de que inicie su inspiracion y espiracion debemos de marcar el inicio de la
mismas utilizando la TECLA F 9. Al terminar los 5 ciclos detenemos el
registro.

Le pedimos al voluntario que realice 50 sentadillas, al terminar estas que se
siente y cuando haya tomado esta posicion, registramos durante 60
segundos dando clic en adquirir, al cumplirse el tiempo detenemos el
registro.

Al terminar las 4 variables damos clic en listo y luego en Revisién de
datos guardados.
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6. Debemos de ampliar la imagen de la primera variable para analizar el
registro.

7. Al terminar vamos al archivo y damos clic en salir.
8. Aparece una ventana y damos clic en Sl.

9. Salimos del programa.

10.Apagamos el BIOPAC.

11.Desconectamos el SS 2L.

12.Apagamos la computadora.
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REPORTE DE RESULTADOS Y ANALISIS DE LA PRACTICA.
De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA
Nudmeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
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PRACTICA: ELECTROCARDIOGRAFIA 2.
OBJETIVO GENERAL.

1. Registrar un electrocardiograma y calcular las Derivaciones | y Ill con el fin
de apreciar la diferencias con los cambios de posicion (acostado, sentado
respirando normalmente y profundamente).

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Explicar el sistema hexaxial y sefialarlo en un ECG.

2. Calcular las Derivaciones y el eje eléctrico asi como la direccién del
mismo.

3. Inferir las direcciones de las Derivaciones en la Ley de Einthoven.

GENERALIDADES.

A través del sistema de tres Derivaciones desarrollado por el fisiélogo W.
Einthoven (1860-1927) se colocan los electrodos en el brazo derecho, brazo
izquierdo y la pierna izquierda y otro para la tierra en pierna derecha formando un
triangulo equilatero que rodea el corazén en un plano frontal en la superficie
corporal, llamandose sistema triaxial.

Las Derivaciones se presentan como si estuvieran ubicadas en los hombros y la
parte inferior del térax y en la realidad son colocados en los brazos y piernas; las
Derivaciones son |, Il y lll, la Derivacién | registra la diferencia de potencial entre
los lados derecho e izquierdo del térax y su polo positivo se encuentra en el brazo
izquierdo, la Derivacion Il registra entre el brazo derecho y el pie izquierdo con su
polo positivo en la pierna izquierda, la derivacion Il registra entre el brazo
izquierdo y el pie con su polo positivo, también en la pierna izquierda.

La ley de Einthoven establece que el voltaje esta dado por la siguiente ecuacion:
Derivacion |l= Derivacion | + Derivacion lll.

Recomendacién: Revisarla con su profesor de laboratorio para identificar y
comprender adecuadamente su funcion.
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Existen otras Derivaciones aumentadas como aVR polo positivo, parte superior
derecha; aVR polo positivo parte superior izquierda; aVL parte del pie. Y otros
vectores que se encuentran en un plano transversal (horizontal) en la parte
anterior del térax con terminales positivas V1, V2, Vs, V4, V5, Vs, Derivaciones
precordiales estandares.

La actividad eléctrica del corazon en cualquier instante puede ser representada
por un vector o eje eléctrico del corazén que corresponde a la suma de todas las
fuerzas ventriculares que se generan durante la despolarizacion ventricular, en el
electrocardiograma esta representado por el complejo QRS.

MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Cabecera 1
Gel de electrodo | 1
BIOPAC
Torundas alcoholadas 1 frasco

EQUIPO.
Descripcion Cantidad
Biopac equipado 1
SERVICIOS.

No aplica.
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PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.
1.

2350 B

El voluntario debera descubrirse ambos tobillos sin necesidad de quitarse
los zapatos, asi como sus mufiecas y que se retire los objetos metalicos.

Le pedimos al voluntario que tome la posicién de decubito supino y se
relaje, 5 minutos antes de que inicie el registro.

Le colocamos los electrodos desechables.

Conectamos un juego de electrodos SS2L en el canal 1 y otro juego en el
canal 3

Los cables del canal 1 en este orden: Los cables del canal 3 en este
orden:

Cable blanco en muiieca derecha.
Cable negro en tobillo derecho.
Cable rojo en murieca izquierda.
Cable blanco en muneca izquierda.
Cable negro en tobillo derecho.
Cabile rojo en tobillo izquierdo.

Tm

El registro que obtendremos corresponde a las Derivaciones | y Ill.
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TECNICA:

1.- Se enciende la computadora.

2.- Se enciende el Biopac (el botdon se ubica atras).

3.- De 2 clic en el programa BSL LESSON 3.7 y aparece la lista de las lecciones.
4.- Escogemos la leccién 6 con el ratén y damos clic en OK.

5.- Aparece una ventana en donde se debe de poner el nombre del voluntario,
ponemos su nombre y damos clic en OK y aparece |la imagen de Calibracién.

6.- Damos clic en Calibracion esta se detendra en 8 segundos.

NOTA: debemos de detener el registro después de cada variable.

A.- Con el voluntario en decubito supino damos clic en adquirir y registramos por
20 segundos al cumplirse el tiempo se suspende o detenemos el registro.

B.- Le pedimos al voluntario que se siente en una silla y que se relaje, cuando ya
esté bien acomodado y relajado, damos clic en adquirir y registramos por 10
segundos al cumplirse ese tiempo detenemos el registro.
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C.- Le pedimos al voluntario que respire de la siguiente forma: que inspire y espire
(lento y largo), durante 20 segundos. Antes de que inicie esta forma de respirar
debemos de marcar el inicio de las mismas utilizando la tecla F9.

D.- Al terminar el registro damos clic en listo y aparecen las tres variables. En la
lectura de los datos, sera necesario ampliar la imagen para observar si la onda “R”
es (+) o (-).
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REPORTE DE RESULTADOS Y ANALISIS DE LA PRACTICA.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA:

Nudmeros 2, 3,4,5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Ndmeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: EXPLORACION DE AREA PRECORDIAL, TECNICA DE LAS
TENSIONES ARTERIAL Y VENOSA, USO DEL BIONET, ASi COMO EL
EXPERIMENTO DE HARVEY.

OBJETIVOS GENERALES.

1. Analizar las técnicas para la exploracion del area precordial, pulso arterial y
tensién arterial y entender su importancia desde un punto de vista
morfofisiolégico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Aplicar las técnicas de exploracién del area precordial.

Determinar la tension arterial sistémica y la tension arterial media.

Palpar el pulso arterial.

Caracterizar el Experimento de Harvey.

Aplicar la técnica para la toma de la tension venosa.

Comparar los resultados obtenidos clinicamente con aquellos obtenidos a
través del monitor de signos vitales BIONET.

2

GENERALIDADES.

En 1628, William Harvey publicé De motus cordis, donde desarroll6 la teoria de la
circulacion sanguinea, que describe al corazén como bomba y érgano motor de
impulsion. Por esto, muchos consideran a Harvey como el padre de la Cardiologia.

En nuestros dias, el estudio de las pulsaciones cardiovasculares nos brinda
informacion importante para llegar a un diagndstico. La inspeccion y palpaciéon de
las pulsaciones cardiovasculares se sustenta en una sélida base cientifica y su
valor depende de la comprensién basica de la fisiologia cardiovascular.

Con respecto a la determinacion de la presion arterial, ésta se basa en la
interrupcion del flujo sanguineo de una arteria (habitualmente braquial) mediante
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la aplicacion de una presién uniforme con un manguito inflable. Cuando la presion
aplicada es mayor que la presion arterial, el vaso se colapsa y el flujo se detiene
no auscultandose ningun ruido. Al ir disminuyendo la presién del manguito, el flujo
en el vaso se restaura originando unos ruidos caracteristicos de flujo turbulento
que progresivamente pasa a flujo laminar (ruidos de Korotkoff), lo que permite el
calculo de las tensiones sistélica y diastdlica. No se debe olvidar que para fines
fisiologicos es importante realizar el calculo para obtener la tension arterial media.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripciéon Cantidad

Regla de madera 45 cm 2

Tubo de hule latex 30 cm
EQUIPO.

Descripciéon Cantidad
Estetoscopio 3
Esfigmomanometro 2
SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

A. EXPLORACION DEL AREA PRECORDIAL
1. Observar las caracteristicas del térax, en especial de la region precordial.
2. Palpacién. Detectar por palpacion, el choque de la punta:
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Se coloca al sujeto sentado y por palpacion se busca en el quinto espacio
intercostal y linea medio clavicular izquierda, el choque de la punta del corazén: se
puede flexionar centralmente al sujeto para facilitar esta maniobra.

3.

Percusion. Esta maniobra se utiliza para determinar por percusion, el area
cardiaca.

Auscultacion. Con el estetoscopio, se localizan los cuatro puntos principales
de auscultacion de la region precordial:

Foco aortico: Se localiza en el segundo espacio intercostal, linea
paraesternal izquierda.

Foco pulmonar: Localizado en el segundo espacio intercostal, linea
paraesternal izquierda.

Foco mitral: Quinto espacio intercostal, linea medio clavicular izquierda.
Foco tricuspideo: Base del apéndice xifoides.

En cada uno de estos focos, el alumno escuchara el primer ruido como un
“Lub” y el segundo como un “Dub”. Se puede considerar que el primer ruido
coincide con el pulso.

Determinar la frecuencia cardiaca por el método auscultatorio, aplicando la
capsula del estetoscopio en el area cardiaca y contar los latidos por minuto.

B. TECNICA PARA LA TOMA DE LA TENSION ARTERIAL.

Con base en la Norma Oficial Mexicana NOM-030-SSA2-2009, Para la
prevencion, deteccion, diagndstico, tratamiento y control de la hipertension arterial
sistémica (consultar anexo D); se realiza el siguiente procedimiento:

1.
2.

Se utiliza un esfigmomandmetro y un estetoscopio.

Se coloca el manguito del esfigmomandmetro alrededor del brazo, teniendo
cuidado de que se ajuste firmemente; para tomar la tension arterial en las
extremidades inferiores usar un manguito mas grande, y para tomarla en
nifos utilizar uno mas pequefo. Recordar que los cables que van al
manguito deberan quedar hacia abajo y hacia fuera del brazo y que el
esfigmomandmetro se coloca a nivel del corazon.
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3.

™~

Por medio de la palpacion se busca el pulso arterial a nivel del pliegue del
codo, en la union del tercio medial con el medio, lugar donde se colocara la
capsula del estetoscopio.

Se cierra la valvula que se encuentra a un lado de perilla de insuflacion.

Se insufla el manguito mientras se palpa el pulso, una vez que el pulso
desaparezca se insufla hasta 20 mmHg mas.

a una presion superior a la sistolica normal. P. ej. 150 y/o 180 mmHg.

Se coloca la capsula del estetoscopio en el lugar ya mencionado.

Se abre lentamente la valvula de la perilla de insuflacidén, hasta que se
empieza a escuchar un ruido a través del estetoscopio, el cual equivale a la
presion sistdlica indicada en el equipo. Si continuamos abriendo la valvula
de la perilla, llegara el momento en que se dejara de escuchar el ruido, el
inicio de este silencio equivale a tension diastdlica, por ejemplo; si el ruido
se comienza a escuchar cuando el equipo marca 120, y el ruido se deja de
escuchar cuando el equipo marca 80, nuestro sujeto tendra una T.A. de
120/80. Observacion: Detectar cambio de tono para la presion diastodlica.
Una vez concluido el procedimiento se abre totalmente la valvula de la
perilla, con el objeto de que salga todo el aire del manguito, para que este
se pueda guardar en su estuche.

10.Se debe realizar el procedimiento de toma de tensién arterial modificando

variables como el estar en decubito, sentado y parado.

11.Para estimar la Tension arterial Media utilice la siguiente formula:

TAMa (2XTAD)<TAS
3

C. PALPACION DEL PULSO ARTERIAL.

Pulso Radial: Se toma la mano del sujeto con la palma hacia arriba y se colocan
los dedos sobre la arteria radial en el extremo distal de la cara anterior del
antebrazo, ejerciendo discreta presion sobre ella; con esto debera palparse
adecuadamente el pulso de la arteria asi como sus caracteristicas de:

a) Frecuencia

)
c)
)

b) Amplitud
Ritmo
d) Tipo de onda
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Utilizando la misma técnica es posible palpar el pulso en las arterias cardtidas,
humeral, femoral, poplitea y pedia.

Tome la frecuencia durante 15 segundos y multipliquelo por cuatro y es igual a la
frecuencia por minuto.

Tome la frecuencia durante 60 segundos y compare la diferencia entre las dos
tomas. Compare la frecuencia del radial, carotideo, femoral y pedio.

D. USO DEL MONITOR DE SIGNOS VITALES BIONET.
Para utilizar el monitor de signos vitales Bionet, deben conectarse los cables
correspondientes a la entrada del mismo color. Una vez hechas las conexiones, el
monitor se conecta a la corriente eléctrica.
1. El voluntario permanecera sentado para la colocaciéon de los implementos.
2. Para el registro electrocardiografico se colocan los electrodos para ECG tal
como se muestra en la figura.

09

oj.'

L

k.

3. Para la toma de tension arterial se coloca el manguito del
esfigmomandmetro alrededor del brazo, teniendo cuidado de que se ajuste
firmemente.

4. Para la toma de pulso se coloca el sensor en el dedo indice.
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5. Una vez realizado el proceso se enciende el monitor, el cual funcionara
registrando automaticamente.
Compare los resultados obtenidos clinicamente con aquellos obtenidos a través
del monitor de signos vitales BIONET.
Experimente con variables como posicion o ejercicio.

E. EXPERIMENTO DE HARVEY.

1. Utilizar la extremidad superior de un voluntario.

2. Se coloca una ligadura (tubo de hule latex) en el extremo inferior del brazo,
a unos 3 o0 4 cm por arriba del pliegue del codo, ejerciendo la presion
suficiente para disminuir el retorno venoso.

3. Se pide al sujeto que cierre y abra la mano unas 10 veces consecutivas,
para favorecer de esta forma el retorno venoso del antebrazo.

4. Una vez que se encuentren suficientemente ingurgitadas dichas venas, se
localizan las valvulas venosas, las cuales se observan como elevaciones a
lo largo del trayecto venoso.

5. El explorador comprimira con el pulgar de la mano izquierda la porcion
proximal de un trayecto venoso con la finalidad de impedir el paso de la
sangre en la vena que estamos explorando. Se desliza el pulgar de la mano
derecha de la porcién distal a la proximal sobre el vaso, ejerciendo presion
suficiente hasta desalojar completamente el contenido del vaso.

6. Expligue los acontecimientos observados desde el punto de vista
fisiologico.

F. PRUEBA PARA TOMAR LA TENSION VENOSA.

Se coloca al sujeto en decubito dorsal.

Se le pide que levante la extremidad superior, hasta que dejen de hacerse
aparentes los trayectos venosos de la extremidad.

Se mide con una regla la distancia que hay desde el lugar donde dejo de hacerse
aparente el trayecto venoso hasta la parte media de la cadera en su cara lateral.
Aplicar la siguiente formula para obtener la tension venosa en mm de Hg:
Distanciaencm + 13.6 = T.V en mm Hg. (13.6 es la densidad del mercurio)
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REPORTE DE RESULTADOS O ANALISIS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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PRACTICA: ALGUNAS PROPIEDADES FISIOLOGICAS DE LA SANGRE.

OBJETIVOS GENERALES.

1.

Analizar algunas de las propiedades fisiolégicas de la sangre, para
determinar los parametros normales de mayor importancia médica.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1.
2.

Determinar el hematocrito, su metodologia e interpretacion.

Determinar la velocidad de eritrosedimentaciéon, su metodologia e
interpretacion.

Comparar el resultado de la exposicidon de la sangre a diversas soluciones
(isotdnica, hipotdnica e hiperténica)

Demostrar el fendmeno de la retraccion del coagulo.

Reconocer la eficacia de los mecanismos intrinsecos de la coagulacion y la
participacion de los elementos vasculares y celulares en la hemostasia
mediante las pruebas de:

A) Tiempo de coagulacion de la sangre (Método de Lee — White).

B) Tiempo de coagulacion capilar (Método de Dale Laidlaw).

C) Tiempo de sangrado (Método de Marx).

D) Tiempo de sangrado (Método de Duke).

Distinguir la resistencia que presentan las paredes de los vasos sanguineos
mediante la Prueba de resistencia capilar (Prueba de Rumpel — Leed).
Comparar in vitro la eficacia de algunos anticoagulantes, reconociendo el
proceso fisiolégico de la coagulacion.

Distinguir los grupos sanguineos y sus caracteristicas.

GENERALIDADES.

La sangre es un tejido conjuntivo moévil que esta constituida por el plasma que
constituye el 55% del volumen total de sangre y las células sanguineas o
elementos formes que constituyen el 45% del volumen sanguineo (gldbulos rojos,
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eritrocitos o hematies, glébulos blancos o leucocitos y plaquetas o trombocitos). El
volumen de sangre circulante es de aproximadamente 5 litros en el adulto y
corresponde al 7% del peso corporal. El principal componente del plasma es el
agua (90-92%), el resto de componentes estan disueltos en él a concentraciones
diferentes. Las funciones de la sangre son:

e Transportar O2 y nutrientes hasta los tejidos y retirar el CO2 y los productos
de desecho.

e Transportar los elementos formes hasta las zonas dénde y cuando sean
necesarios.

e Transportar sustancias (hormonas, componentes de la absorcion intestinal,
farmacos) en distintos lugares del organismo.

e Participar en los mecanismos de regulacion de la temperatura corporal.

e Participar en los mecanismos de la respuesta inmunitaria.

e Hemostasia celular (plaquetaria) y plasmatica (factores de la coagulacion).

e Participar en la reparacién de lesiones vasculares y tisulares.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad

Jeringade 10 mL | 2

Placa excavada 1

Tubos de Wintrobe | 2

Tubo coénico de 15 | 1
mL, con tapon vy
alambre de cobre

Pipeta Pasteur de | 1
9 pulgadas con
bulbo de hule
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Tubos de ensaye | 13
de 10 X 10

Vaso de | 1
precipitado de 50
mL con torundas
alcoholadas

Vaso de | 1
precipitado de 50
mL con agua
destilada.

Vaso de | 1
precipitado de 100
mL con:

Lancetas

Alfileres

Porta objetos

Nl N| W O

Aplicadores de
madera

Tubos capilares 2

Trozo de papel |1

filtro

Sierra de | 1

ampolleta

Ligadura 1

Masking tape 1

Juego de | 1 por

antisueros (3| grupo
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frascos)

EQUIPO.

Descripcion Cantidad

Esfigmomandmetro | 1

Bafo Maria 1 por grupo

Centrifuga Clinica | 1 por grupo

SERVICIOS.
No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

12 toma de muestra sanguinea: Antes de extraer la sangre, identifique el
siguiente material: Tubo cénico de 15 mL + Tubo de ensaye con anticoagulante
E.D.T.A. + Tubo de Wintrobe, asi como los tubos con las soluciones isotdnica,
hipotdnica e hipertonica.

Lea previamente el procedimiento para la realizacion de las siguientes pruebas:

~oo0wp>»

Retraccién del coagulo.

Hematocrito.

Velocidad de eritrosedimentacion.

Eritrocitos en diversas soluciones.

Para obtener la sangre se realiza lo siguiente: Se coloca la ligadura en
tercio inferior de un brazo: inmediatamente se aprecia ingurgitacion de las
venas del antebrazo, con la jeringa preparada con el bisel hacia arriba, se
introduce la aguja en la vena del pliegue del codo (vena mediana),
succionando lentamente; después de obtener 10mL de sangre se retira la
ligadura, y se hace un poco de presion con la torunda alcoholada, se retira
la aguja y se continua presionando con la torunda, en el sitio de la puncién.
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2. Se retira la aguja de la jeringa y se vacian: 5 mL en el tubo cénicoy 5 mL
en un tubo de ensaye que contenga anticoagulante E.D.T.A. (Incline varias
veces el tubo de ensaye hasta que se disuelva el E.D.T.A.)

A. RETRACCION DEL COAGULO.
El tubo cénico ya con los 5mL de sangre se cierra con el tapon con alambre y se
coloca en el Bafio Maria por una hora a 37 grados. Después del tiempo indicado
(una hora) saque cuidadosamente el alambre y se deja escurrir el coagulo durante
dos minutos.
Se cuantifica el volumen del liquido que queda en el tubo y se expresa en
porcentaje en relacion al volumen inicial.

B. HEMATOCRITO.

Identifique el tubo de ensaye con el anticoagulante E.D.T.A. que contiene los otros
5 mL de la sangre extraida. Con la pipeta Pasteur de 9 pulgadas, coloque 1 mL de
sangre en el tubo de Wintrobe procurando llenarlo de la profundidad hasta cero,
evite la formacién de burbujas. Se coloca el tubo de Wintrobe en una de las
camisas de la centrifuga (anote el N° que tiene la camisa) se centrifuga a 3000
revoluciones por minuto durante 20 minutos. Al transcurrir el tiempo se saca de la
centrifuga y se lee el resultado. La lectura se hace de cero a diez.

C. VELOCIDAD DE ERITROSEDIMENTACION.
Con la pipeta Pasteur de 9 pulgadas, coloque 1 mL de sangre en el otro tubo de
Wintrobe, utilizando la misma técnica de llenado. Se coloca en una superficie que
permita que el tubo quede inmdvil en posicion vertical y se asegura con Masking
tape por una hora. La lectura se hace de diez a cero.

D. ERITROCITOS EN DIVERSAS SOLUCIONES.
Con la jeringa succione los restantes 3 mL de sangre del tubo con anticoagulante
E.D.T.A. Coloque 1 mL, de sangre en cada uno de los tubos de ensaye que
contienen solucion hipotonica, solucion isotdnica y solucion hipertonica.
Anote los cambios que ocurren inmediatamente, puede tomar una muestra de
cada una de las soluciones.
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2? toma de muestra sanguinea: se utiliza la técnica previamente descrita y se
obtienen 10mL de sangre.

Lea previamente el procedimiento para realizar las siguientes pruebas:
A. Tiempo de coagulacién en sangre (Prueba de Lee White).
B. Accion de los anticoagulantes.
C. Tiempo de coagulacion capilar.
D. Determinacion de grupo sanguineo y factor Rh.

A. TIEMPO DE COAGULACION EN SANGRE (PRUEBA DE LEE WHITE).
Para esta prueba, se pone en marcha el reloj desde el momento en que penetra
sangre a la jeringa. A continuacion, se coloca 1 mL, de sangre en cada uno de los
cuatro tubos de ensayo de 10 X 10 los cuales se colocan en una gradilla metalica
y se sumergen en el baio Maria a 37 grados. Transcurridos los primeros tres
minutos y procurando que los tubos permanezcan el menor tiempo posible fuera
del agua, se inclinan uno a uno cada 30 segundos. Es importante evitar la
agitacion porque aumenta el tiempo de coagulacion. El tiempo de coagulacion
corresponde al momento en que inclinamos los tubos de ensayo sin que se
derrame el contenido y se toma como resultado definitivo el promedio del
resultado de los cuatro tubos.

B. ACCION DE LOS ANTICOAGULANTES.
Se coloca 1 mL de sangre en cada tubo con anticoagulante previamente
identificado:
0.1 mL de E.D.T.A. + 1 mL de sangre.
0.1 mL de Oxalato de potasio + 1 mL de sangre.
0.1 mL de Oxalato de sodio + 1 mL de sangre.
10 unidades de Heparina + 1 mL de sangre.
1 mL de sangre sin anticoagulante en un tubo testigo.
Explique fisiolégicamente a qué nivel actua cada uno de los anticoagulantes.

C. TIEMPO DE COAGULACION CAPILAR.
Puede utilizar cualquiera de los siguientes procedimientos:
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A) Con la jeringa sin aguja llene los dos tubos capilares, sin dejar burbujas dentro
del tubo.

B) Se utiliza el pulpejo de un dedo o el I6bulo de la oreja previamente ingurgitado
por masaje. Se limpia la regidn que se va a emplear con una torunda alcoholada.
Se realiza una puncién con una lanceta estéril, en ese momento se empieza a
tomar el tiempo con un crondmetro. La primera gota se desecha vy las siguientes
se toman por capilaridad en dos tubos capilares. Después de dos minutos se
cortan en pequefos trozos de 5 cm. Se detiene el crondmetro cuando se observa
un hilo de fibrina entre los dos fragmentos separados. Se reporta el tiempo
promedio de coagulacién de los dos tubos.

D. GRUPO SANGUINEO Y FACTOR Rh.

Con la jeringa, coloque una gota de sangre en tres de los orificios de la placa
excavada, llevando un orden de derecha a izquierda. En la gota de sangre de la
derecha coloque una gota del suero anti-A, en la de en medio coloque una gota de
suero anti-B y en la gota de la izquierda coloque el suero anti-D. En cada uno de
los procedimientos se agita con un pequeno trozo de aplicador de madera. No
utilizar el mismo pedazo de aplicador para mezclar el reactivo en cada orificio.
Recordar que la aglutinacion se aprecia en forma de aglomeraciones de eritrocitos
(grumos) macroscoépicas y microscopicas.

32 TOMA DE MUESTRA SANGUINEA: Se utiliza el pulpejo de un dedo o el Iébulo
de la oreja, previamente ingurgitado por masaje.

A. TIEMPO DE COAGULACION.

Se limpia la regién con una torunda alcoholada. Se realiza una puncion con una
lanceta estéril desechable. Un porta objetos se divide imaginariamente en tres
tercios (lateral derecho, medio y lateral izquierdo), se coloca una gota de sangre
en cada uno de los tercios.

En el momento de depositar la primera gota de sangre en el tercio derecho, se
echa a andar el cronometro y se marca como T-1 (tiempo 1). Se coloca la segunda
gota en el tercio medio, marcandose como T-2. Se coloca la tercera gota en el
tercio izquierdo, marcandose como T-3. Se agitan con la punta de un alfiler las
gotas de sangre, empezando por la designada como T-1, cuando aparezcan los
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hilos de fibrina, se detiene el cronédmetro y se anota el resultado. Proceder de igual
manera con las gotas de sangre de T-2 y T-3 respectivamente. Se saca el
promedio de los tres tiempos y se expresa como el resultado final.

B. TIEMPO DE SANGRADO (METODO DE DUKE).
Se limpia perfectamente el I6bulo de la oreja. Se produce una puncién con una
lanceta estéril, en este momento se pone a funcionar el crondémetro. Se aplica un
trozo de papel filtro sobre la gota de sangre a intervalos de medio minuto cuidando
de no tocar la piel. Cada medio minuto se cambia la zona de absorcién del papel
filtro. Se detiene el crondmetro en el momento en que el papel filtro ya no absorbe
sangre.

C. TIEMPO DE SANGRADO (METODO DE MARX).
Se limpia perfectamente el pulpejo de un dedo. Se realiza una puncién con una
lanceta estéril en el canto del dedo, y en ese momento se pone a funcionar el
crondmetro. A continuacion, se introduce el dedo en un vaso de precipitado de 50
mL lleno de agua destilada. A través de las paredes del vaso se observa como
sale la sangre del sitio donde se produjo la puncion. Se detiene el crondémetro en
el momento que deja de salir sangre del sitio mencionado.

PRUEBA DE RESISTENCIA CAPILAR (PRUEBA DE HESS). FENOMENO DE
RUMPEL - LEEDE.

Para realizar esta prueba se traza un cuadrado de 2.5 cm x 2.5cm en el tercio
superior de la cara anterior del antebrazo, a 4 cm por debajo del pliegue del codo.
Se coloca el manguito del esfigmomanometro en el brazo y se insufla a un punto
medio entre la tension sistdlica y la diastélica (por ejemplo 100 + 70 + 2 = 85 mm
Hg) durante 5 minutos, después de lo cual se quita el manguito. Después de dos
minutos se cuantifican las petequias existentes dentro del area elegida.

El resultado se lee asi:

Hasta 10 petequias es normal

De 11 a 20 petequias es Dudoso

Mas de 20 petequias es Anormal

REPORTE DE RESULTADOS O ANALISIS.
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De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: PROPIEDADES DEL MUSCULO LISO.
OBJETIVOS GENERALES.

1. Valorar la actividad mecanica del musculo liso en condiciones fisioldgicas y
las modificaciones que sufre su actividad bajo diferentes condiciones
fisiologicas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Demostrar las modificaciones que sufre la actividad mecanica del
musculo liso al cambiar las condiciones fisiologicas de temperatura y
oxigenacion.

2. Comparar las modificaciones que sufre la actividad mecanica del
musculo liso al aplicarle diferentes iones: Na*, K* y Ca**.

3. Distinguir las modificaciones que sufre la actividad mecanica del
musculo liso al estimular con agentes adrenérgicos y muscarinicos.

GENERALIDADES.

El musculo liso constituye las paredes de casi todos los 6rganos huecos del
cuerpo. Como tal, la funcion y el control de la contraccion del musculo liso variaran
dependiendo del 6rgano en el cual se ubique y la funcién de ese 6rgano o sistema.
El musculo liso en el tracto gastrointestinal se activa no solo por la estimulacion
fisica y mecanica, sino también por sus aferencias nerviosas e influencias
hormonales.

La mayor parte de las contracciones gastrointestinales son ritmicas. El ritmo
depende de la frecuencia de las ondas lentas del potencial de membrana del
musculo liso. Por tanto, el musculo liso es notablemente distinto al musculo
esquelético en el modo en el que desarrolla la tension, pues el ciclo contraccion-
relajacion en el musculo esquelético es mucho mas rapido que en el musculo liso.
El musculo liso es capaz de mantener la tension durante periodos largos sin
fatigarse
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MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripciéon Cantidad

Caja térmica. 1

Camara humeda. 1

Llave de bureta. 1

Pinza universal. 1

Pinza de extension. 1

Aguja de raquia curva con tubo de |1
latex.

Vaso de precipitado de 500 ml. 1
Caja de Petri. 1
Vasos de precipitados de 50 ml. 4
Tijera 1
Porta agujas 1
Pinza de diseccion 1

Frascos goteros con: NaCl, KCI, CaClz, | 1 de cada

epinefrina, acetilcolina, atropina uno
EQUIPO.
Descripcion Cantidad

Fisiégrafo equipado 1
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Miografo “A” con cable de 9 vias 1
Termometro. 1

SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

A. INSTALACION DEL DISPOSITIVO:

1. Conecte el fisiografo, eleve los tinteros del canal a utilizarse mas el canal
del tiempo; dé presion positiva en la bombilla del tintero para que fluya la
tinta, deje los tinteros elevados un 50%.

2. Coloque el miografo “A” al soporte universal y conéctelo por medio de un
cable de 9 vias al transductor coupler; balancee el canal y déjelo en la
amplificacion recomendada.

3. Ponga la caja de madera sobre la base del soporte y conéctelo al
tomacorriente, arriba de la caja ponga el vaso de precipitado de 500 ml con
agua a 37° C e introduzca el termdmetro al vaso. Por medio del termometro
se va a monitorear la temperatura del agua (si sube mas de 37° C puede
desconectar la caja de madera).

4. Coloque en el soporte la pinza de bureta, la cual va a sostener a la camara
humeda, la que se introduce al vaso de precipitado de 500 ml, teniendo
cuidado de no doblar el tubo de latex del desague, el cual se cierra.

5. ldentifique la aguja de raquia con curva en la punta, la cual tiene un tubo de
latex. Este tubo se conecta al “respirator” del fisiografo en el orificio que
dice INSP. Encienda el “respirator” a un burbujeo de una gota por segundo.

6. Una vez que le proporcionen el fragmento de intestino en la caja de Petri
con Ringer, fije uno de sus extremos con seda en la curva de la aguja de
raquia con una extension de un centimetro de longitud. El extremo opuesto
del intestino fijelo también con seda, pero su extension debe ser mayor (20
cm), ya que este extremo se va a conectar al miografo “A”.
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Por medio de una pinza de extension que también se fija al soporte, instale
la pinza universal que va a sostener a la aguja de raquia y esta ultima se
introduce a la camara humeda, la cual debe contener Ringer a 37° C. La
aguja de raquia debe quedar en el centro de la camara humeda y el trozo
de intestino no debe tocar la pared de la camara humeda. Proporcione la
tensiéon suficiente para obtener un registro de una amplificacion de tres
centimetros, si no lo obtiene dé mas amplificacion.

. PROCEDIMIENTO EXPERIMENTAL

. Con el dispositivo ya instalado, con Ringer a 37° C y con un burbujeo de
una gota por segundo, la velocidad del papel debe ser de 0.1 cm/s. Tome
un registro basal por 30 segundos al cumplirse éstos detenga la velocidad
del papel.

. Suspenda la oxigenacion por tres minutos, al cumplirse éstos, tome un
registro por 30 segundos y detenga la velocidad del papel.

Drene el Ringer de camara humeda y ahora llene la camara humeda con
Ringer a 20° C y obtenga un registro por 30 segundos, nuevamente
detenga la velocidad del papel.

Drene el Ringer de la camara humeda y ahora llene la camara humeda con
Ringer a 40° C, obtenga un registro por 30 segundos al cumplirse éstos
detenga la velocidad del papel.

. A partir de este punto, manteniendo la oxigenacion y la temperatura del
Ringer a 37° C, tomaremos registros de 30 segundos y al cumplirse éstos,
se detendra la velocidad del papel y lavaremos dos veces la camara
humeda.

Las sustancias se agregaran por goteo a dosis-respuesta en el siguiente
orden:

a) Cloruro de sodio

b) Cloruro de potasio

c) Cloruro de calcio

d) Epinefrina

e) Acetilcolina

f) Atropina
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Al terminar la practica, se corta el hilo que viene del miografo. Se apaga el botén
de record y luego el boton de “power” y finalmente el del encendido general. Se
guarda el mioégrafo en su estuche.

REPORTE DE RESULTADOS O ANALISIS

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Ndmeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: DIURESIS.
OBJETIVOS GENERALES.

1. Analizar el proceso de formacion de orina para comprender las bases de
este fenomeno morfofisiolégico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.
1. Distinguir los cambios que ocurren en el volumen urinario ante la ingesta de

liquidos: hipotdnico, isotdnico e hipertonico.

2. ldentificar los cambios que ocurren en el pH urinario ante la ingesta de

liquidos: hipotonico, isotonico e hipertdnico.

3. Enunciar los cambios que ocurren en la densidad urinaria ante la ingesta de

liquidos: hipotdnico, isotonico e hipertdnico.

GENERALIDADES.

El equilibrio del medio interno es una condicion esencial para que el metabolismo
celular se desarrolle con eficacia y eficiencia. EI medio liquido del ambiente celular
debe permanecer dentro de limites muy estrechos. Mantener la exacta relacion
plasmatica entre solutos (iones) y solvente (agua), osmolaridad y osmolalidad
del liquido extracelular (LEC), es una de las funciones mas importantes del rindn.
Otras funciones renales son:

1. Regulacion del volumen del liquido extracelular y de la presion arterial.

o RwN

Regulacién de la osmolaridad de la sangre.
Mantenimiento del equilibrio iGnico.
Regulacion homeostatica del pH.
Excrecion o eliminacion de desechos.
Produccion de hormonas.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion

Cantidad

Matraz Erlenmeyer
con 1500 ml de agua
destilada

6
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Matraz Erlenmeyer | 6
con 1500 ml de NaCl
al 0.9%

Matraz Erlenmeyer | 6
con 1500 ml de
glucosa al 5%

Matraz Erlenmeyer | 6
con 1500 ml de
glucosa al 10%

Vaso de precipitado | 6
600 ml

Probetas de 100 ml 6

Pipetas Pasteur con |6
bulbo de hule

Patrén de pH con tiras | 6
reactivas

Piseta con agua 2

EQUIPO.

Descripcion Cantidad

Refractometros 2
manuales

SERVICIOS.
No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.
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A. CONDICIONES PARA LA PRACTICA: Los alumnos participantes (8 por
equipo) :

1.
2.
3.

Deberan de ser del mismo sexo, peso y talla.
NO deberan ingerir alimentos ni agua 8 horas antes de la practica.
No deberan orinar 90 minutos antes del inicio de la practica.

B. DESARROLLO:

1.

2.

Al ingresar al laboratorio, los alumnos participantes deberan orinar en el
vaso de precipitado.
En la probeta de 100 ml mediran el volumen de la orina colectada.
Se determina la Velocidad de formacion de orina (Cantidad de orina
excretada en un periodo especifico de tiempo) mediante la siguiente
operacion:

volumen de orina (mL)

velocidad de formacion de orina = — -
tiempo transcurrido (min)

Este valor sera tomado como medida basal.

Los alumnos participantes ingeriran la solucion correspondiente en 10

min como maximo.

El momento en el que concluya la ingesta de la solucion se establecera

como tiempo CERO.

A partir del tiempo CERO, los alumnos participantes orinaran cada 15

min. Colectaran la orina en el vaso de precipitado y se llevara al

laboratorio para medir volumen en la probeta. (Si el volumen de la orina

recolectada es mayor al de la probeta, la determinacién del volumen se

hara en el mismo bafo).

Deberan realizarse un minimo de 8 determinaciones de orina.

Se determinara la Velocidad de formacion de orina utilizando la formula

ya mencionada con la orina recolectada cada 15 min.

Cada muestra se caracterizara de acuerdo a su: volumen, color, olor,

pH y densidad.

a) El colory el olor se analizara por apreciacién organoléptica.

b) Para medir el pH se introducira una tira reactiva en el vaso de
precipitado y se realizara la lectura inmediata.

c) Se determinara el volumen.
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d)

g9)

10.

La densidad se determinara con el refractometro manual, con las
indicaciones de su profesor, se tomara el refractometro y se dirigira a
una fuente de luz. En el ocular apareceran dos escalas; empleara la
del lado izquierdo (graduada de 1.000 a 1.050), en cuya parte inferior
aparecen las letras: UG (escala de gravedad especifica de la orina).
Levantara la pantalla protectora y colocara una gota de agua con la
Piseta. Observara que en la pantalla del refractometro la luz se
divida en dos tonalidades o colores; en el sitio de la division se
determinara la densidad, que para el agua en este refractometro
corresponde a 1.000. Todos los integrantes del equipo deberan
observar este valor. Al terminar la observacién levantara esta
pantalla y secara con pafiuelo desechable.

Con la pantalla completamente seca, con la pipeta Pasteur colocara
una gota de orina, bajara la pantalla y observara la escala; en el sitio
de cambio de color se estara determinando la densidad de la orina.
Procedera al aseo del refractometro; levantara la pantalla, colocara
una gota de agua con la Piseta y secara perfectamente con pafuelo
desechable.

Al término de las determinaciones realizara grafica de tiempo,

volumen, densidad y pH.

RESULTADOS Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados

obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2,

4,5,6,8, 9,10, 13,14, 15, 16 17 de Fisiologia Basica.

Numeros1, 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.

Numeros 1,

2,4,15,16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: EXAMEN GENERAL DE ORINA.
OBJETIVOS GENERALES.

1. Analizar las pruebas que comprenden el examen general de orina para con
ellas determinar la integridad funcional y morfologica del aparato urinario.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.
1. identificar las caracteristicas fisicas macroscopicas de la orina
(organoléptica).
2. Reconocer las caracteristicas fisicoquimicas de la orina.
3. Interpretar el analisis microscopico del sedimento urinario.

GENERALIDADES.

El aparato urinario esta constituido por los rifones, los uréteres, la vejiga y la
uretra. Los rifones forman la orina gracias al trabajo que desempeinan las
nefronas. La nefrona es la unidad funcional del riidn y en ella tienen lugar tres
procesos basicos: filtracién, reabsorcién y secrecidn ademas de un proceso
complementario: la excrecion.

MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Vaso de precipitados | 4

de 500 ml

Probeta de 100 mi 4

Piseta 4

Pipeta de 10 ml 4

Pipeta Pasteur con |4

bulbo de hule

I

Jeringa de succion

Tubos de ensayo de | 4
10x 13

Portaobjetos 8
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Cubreobjetos 8
tiras reactivas para| 16
uroanalisis
Lugol 1 frasco
Carta del atlas de |1
sedimento urinario
EQUIPO.
Descripcion Cantidad
Refractdmetro manual | 4
Microscopio 4
SERVICIOS.
No aplica.
PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.
1. DETERMINACION DE LAS CARACTERISTICAS FiSICAS

MACROSCOPICAS DE LA ORINA.

a) El alumno participante recolectara la orina en el vaso de precipitado de
500ml. y determina el volumen con la probeta de 100ml.

b) Los alumnos integrantes del equipo determinaran las siguientes propiedades

organolépticas:
e Color

e Olor

e Aspecto

2. DETERMINACION DE LAS CARACTERISTICAS FiSICOQUIMICAS DE

LA ORINA.
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a) Densidad.

Se determinara con el refractdmetro manual, con las indicaciones de su
profesor, tomara el refractdmetro y lo dirigirda a una fuente de luz. En el
ocular apareceran dos escalas; empleara la del lado izquierdo (graduada
de 1.000 a 1.050), en cuya parte inferior aparecen las letras: UG.
Levantara la pantalla protectora y colocara una gota de agua con la
piseta,

Observara que en la pantalla del refractometro la luz se divide en dos
tonalidades o colores; en el sitio de la division se determina la densidad,
que en este refractometro corresponde a 1.000 para el agua. Todos los
integrantes del equipo deberan observar este valor. Al término de la
observacion, levantar la pantalla y secar con panuelo desechable.

Con la pantalla completamente seca, utilizar la pipeta Pasteur y colocar
una gota de orina, bajar la pantalla y observar la escala; en el sitio de
cambio de color se estara determinando la densidad de la orina.
Proceder al aseo del refractémetro: levantar la pantalla, colocar una gota
de agua con la piseta y secar perfectamente con pafuelo desechable.

b) Analisis quimico (tiras reactivas para uroanalisis). Con ayuda de su

Profesor:

Tomar la tira reactiva y coloquela en la muestra de orina siguiendo las
indicaciones de uso (incluidas en el contenedor).

Elimine el exceso de orina, sacudiendo ligeramente la tira.

Realizar la lectura de los parametros, comparando la tira reactiva contra
el patréon del contenedor de las tiras. Analizar las determinaciones de pH,
glucosa, proteinas, nitritos, cuerpos cetdnicos, urobilinégeno, bilirrubina,
eritrocitos, leucocitos y/o algunos otros dependiendo del tipo de tira
reactiva.

3. ANALISIS MICROSCOPICO DEL SEDIMENTO URINARIO.
a) Con la jeringa de succion y la pipeta de 10 ml tomar 10 ml de orina.
b) Depositar 5 ml en cada uno de los dos tubos de ensayo.
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c) Centrifugar a 5000 revoluciones por min durante 10 minutos (los tubos
se ubicaran en las camisas opuestas entre si para equilibrarlas).

d) Al término, eliminar el sobrenadante de cada uno de los dos tubos y con
la pipeta Pasteur, aspirar parte del sedimento.

e) Colocar una gota en cada uno de los portaobjetos.

f) A uno de ellos se debera agregar una gota de Lugol y colocar el
cubreobjetos.

g) Observar al microscopio. Identificar células, cristales, cilindros,
bacterias, parasitos comparando lo observado con la carta del atlas de
sedimentos con la ayuda de su profesor.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 16 y17 de Fisiologia Basica.
Ndmeros 2, 3, 5, 8, 10, 13, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
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PRACTICA: REFLEJOS 1.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar los reflejos que se integran a nivel medular para entender su
importancia morfofisiolégica.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Describir algunos de los reflejos que se integran a nivel de la médula
espinal.

Comprender los efectos de la seccion de la médula espinal a nivel de ésta y
la union con el tallo cerebral.

Identificar los efectos de la desencefalizacion.

Comprender algunas de las actividades reflejas del SNC.

Observar la respuesta a diversos estimulos.

cuantificar el umbral a estos estimulos.

A

o0k w

GENERALIDADES.

La unidad motora esta constituida por mas de 200 fibras musculares y un axén de
neurona motora alfa; cada uno de éstos se entremezclan para formar raices
raquideas anteriores, plexos y nervios periféricos. Todos ellos tienen su origen en
un segmento especifico de la médula espinal.

Las neuronas motoras inferiores son la via final de los movimientos voluntarios,
por ello las lesiones de su axén causan debilidad flacida de los musculos que
inervan, reduccién del tono muscular o la resistencia al movimiento pasivo, hay
deterioro o se pierden los reflejos osteotendinosos profundos.

El dafio o seccion del centro de integracidn causa pérdida del movimiento
voluntario, involuntario y de los reflejos, ya que constituye la accién del sistema
motor.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Tabla para espécimen 1
Hilo grueso Variable 1
Estilete grueso 1
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Estilete delgado

Aplicadores de madera

Pinza de bureta

Lampara de bolsillo

Cajon de plastico

Vaso de precipitados de 250 ml

Pinza de diseccion con dientes

Algodon Variable

Cronémetro o reloj

Soporte universal

Varilla de vidrio

Lampara de alcohol

Masking tape

Tijeras

Electrodos de aguja

SN Y\ N J [R5\ UK\ N N (NS N |UNEE N (UNEE N |UNEE N | N UL N QU N U N (L NG Y \NQ J PN

Papel filtro

Sol., de acido acético al 10% 20ml

Sol.,, de acido clorhidrico al | 20ml
0.5%

Sol.,, de acido clorhidrico al | 20ml
0.25%

Sol.,, de acido clorhidrico al | 20ml
0.125

Sol., de acido clorhidrico al 1% | 20ml

Solucién de NaHCO3 500ml

EQUIPO.

Descripciéon Cantidad

Fisiégrafo equipado 1

SERVICIOS.
No aplica

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. Coloque el espécimen dentro del cajon de plastico.
2. Anote la posicidn que adopta el cuerpo con relacién a las extremidades.
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3. Con la lampara de bolsillo, dirigir un haz de luz hacia la pupila, anotando lo
que se observa y procurando realizarlo con el minimo de luz ambiental.

4. Toque la cornea con un trocito de algodén o con las cerdas de un pincel,
anote sus observaciones.

5. Utilizando una pinza de diseccion con dientes, pellizque cada una de las
extremidades posteriores, anote sus observaciones.

6. Describir los movimientos respiratorios que se aprecian en los orificios
nasales, piso de la boca, térax y abdomen.

7. Haga girar el cajon en forma lenta (1 vuelta cada 5”) en el sentido de las
manecillas del reloj. Realice sus observaciones anotando los cambios que
hay en la postura y movimientos oculares.

8. Repita la operacidn haciendo girar la jaula en sentido contrario.

9. Incline el cajén hacia delante lentamente, de tal manera que el plano donde
se apoyan las extremidades posteriores se observe hacia arriba.

10.Repita la operacion anterior, ahora las extremidades anteriores quedan en
un plano superior a las posteriores. Anote los cambios de postura que
presenta el animal.

11.Incline el cajon lateralmente de tal manera que las extremidades del lado
derecho queden 2 cm., por arriba de las del lado izquierdo.

12.Repita la operacion anterior, ahora las extremidades del lado izquierdo
quedan 2 cm por arriba de las del lado derecho. Anote los cambios de
postura que se observan.

13.Con la ayuda de su profesor proceda a la seccidon de médula del
espécimen,

14. Después de 15 min, repita los primeros 12 pasos anteriores.

15.Con ayuda de su profesor, ahora desencefalizar el espécimen.

16.Fije una pinza de bureta a un soporte universal y con el extremo de la
pinza sujete la mandibula del espécimen, de tal manera que las patas del
espécimen queden a 2 cm de la superficie de la mesa.

17.Con la pinza de diseccion con dientes, pellizque una de las extremidades.
Anote sus observaciones.

18.Aplique estimulos térmicos en forma progresiva de la siguiente
forma:

a. Caliente una varilla de vidrio durante 2 segundos, en una lampara de

alcohol.

b. Aplique la varilla caliente a una extremidad del espécimen por un tiempo no
mayor del 1 segundo.

c. Puede ir aumentando el tiempo de exposicion al calor, segundo a segundo.

Anote sus observaciones.
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19.Estimular eléctricamente la extremidad del espécimen de la siguiente
manera:

a. Encienda la unidad estimuladora del fisiografo.

b. Coloque los electrodos en sus bornes respectivos. Es recomendable que
los controles de voltaje, duracién y frecuencia marquen ceros.

c. Se aplican los electrodos en la piel del muslo del espécimen.

d. Se recomienda iniciar la estimulacién con décima de mV, para lo cual
descendemos la palanca indicadora que se encuentra debajo del control del
voltaje (X.1).

e. Se utilizan estimulos simples hasta encontrar el umbral; a continuacion se
aumenta en forma progresiva el voltaje, evitando que el estimulo queme la
piel del animal.

20.Aplicar estimulos de orden quimico de la siguiente forma:

a. Utilizar la otra extremidad del espécimen.

b. Preparar un vaso de precipitado de 1000 ml lleno de agua, tener a la mano
algodon; El agua se utiliza para mantener humeda la piel de la extremidad
que se esta utilizando.

c. Coloque un trozo de papel filtro de 3X3 mm impregnado de acido acético al
10% sobre el muslo del espécimen.

d. Observe las respuestas, e inmediatamente lave la region con una torunda
de algodon empapada de sol., de bicarbonato de sodio, enseguida sumerja
la extremidad del espécimen en el vaso con agua para evitar la desecacion.

e. Después de 5 min., vuelva a realizar la operacion anterior, ahora sujetando
la extremidad contralateral. Observe y anote los cambios que se presentan.

21.Estimulacion quimica con acido clorhidrico.

a. Utilizar diferentes concentraciones de acido clorhidrico; al 1%, al 0.5%, al
0.125%.

b. Sumergir durante 15 segundos la extremidad en la solucién de menor
concentracion. Observe los resultados, mida el tiempo de latencia y observe
la magnitud de la respuesta a estimulos de diferente concentracion.

c. Lave inmediatamente la extremidad sumergiéndola en agua durante
algunos segundos y seque con el algodon.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.
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BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Ndmeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 1, 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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PRACTICA: REFLEJOS 2.
OBJETIVOS GENERALES.

1.

Analizar la integracion que realiza el Sistema Nervioso a diferentes niveles,
mediante su unidad de organizacioén funcional con la informacién que recibe
para entenderla desde un punto de vista morfofisioldgico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1.

Sl A

Discriminar en el humano la respuesta refleja de tres tipos de reflejos: el
reflejo axonico /la triple respuesta de Lewis, los reflejos tendinosos
(movimientos reflejos, musculo-musculares o miotaticos), y los reflejos
cutaneo-musculares.

Identificar los arcos reflejos que se integran a nivel de la médula espinal.
Identificar los arcos reflejos que se integran a nivel del tallo cerebral.
Identificar los reflejos que incluyen la participacion del oido interno.
Determinar los procesos fisiolégicos involucrados en cada uno de los
eventos.

GENERALIDADES.

Uno de los elementos mas importantes con los que cuenta el Sistema Nervioso
para mantener la capacidad de responder a un estimulo, de mantener la
homeostasis, es el Arco Reflejo. Este sistema de control consta de tres
componentes: Senal de Entrada, la Integracion o Elaboracién de la sefial y una
Senal de Salida. A su vez, estos componentes tienen una secuencia: Estimulo,
receptor o sensor, via aferente, conformando la sefal de entrada, un centro de
integracion, donde la informacion se procesa y se elabora, y la sefal de salida,
formada por una via eferente, el efector y la respuesta. Esta ultima, es la que con
frecuencia se denomina respuesta refleja.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad

Sonda acanalada 5

Martillo de reflejos 5
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Aplicadores de madera

10

Abatelenguas

10

EQUIPO.
No aplica.
SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. INSTRUCCIONES GENERALES:
a) Es importante que el sujeto a explorar se encuentre tranquilo y en actitud

de cooperar.

b) Los reflejos se exploraran en forma bilateral.

c) La respuesta a los estimulos que se apliquen se anotard como respuesta
adecuada o inadecuada, de acuerdo al resultado predecible. Ademas
también se medira su intensidad y se reportara como respuesta ausente,
disminuida, normal o aumentada.

2. REFLEJO AXONICO Y TRIPLE RESPUESTA DE LEWIS.

e Desplace un objeto de punta roma por la cara anterior del antebrazo,
haciendo presion.

e Observe que inmediatamente aparece una linea blanca.

e Ahora deslice un objeto de punta aguda sobre la cara anterior del
antebrazo, haciendo presion.
e Observe la apariciéon de una linea roja. Ademas, alrededor de la linea

roja aparecen una zona de eritema y una zona de edema.

3. REFLEJOS TENDINOSOS Y CUTANEO- MUSCULARES.

REFLEJO PLANTAR.
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o En la planta del pie, deslice un objeto de punta roma, haciendo
presion.
o Observe la flexion de los dedos del pie.

REFLEJO AQUILEANO.

o Se pide al sujeto que flexione la pierna derecha y que la coloque
sobre el asiento de una silla; la extremidad izquierda se apoya
firmemente en el piso.

o En la extremidad flexionada, golpee con el martillo de reflejos sobre
el tenddn de Aquiles.

o Observe la extension del pie de esta extremidad.

REFLEJO PATELAR.

o Pida al sujeto que se siente y que cruce la pierna derecha sobre la
izquierda.
o Localice el tendon del cuadriceps del muslo derecho (entre la patela

y la tuberosidad anterior de la tibia). Con el martillo de reflejos, golpee
este tendon.

o Observe la extension de la pierna.

REFLEJO CREMASTERICO

o En la cara medial de cada muslo, con el borde de un
Abatelenguas, haga una linea de abajo hacia arriba; observe
la elevacion del testiculo y del escroto de cada lado.

o Compare respuestas.

REFLEJO EPIGASTRICO O ABDOMINAL.

o Coloque al sujeto en decubito dorsal y descubra el abdomen.

o Con el borde de un abatelenguas, haga 2 tipos de lineas sobre la piel
de esta region, iniciando en el lado derecho; primero de los
hipocondrios hacia el ombligo, de arriba hacia abajo; después, de abajo
hacia arriba, de las regiones iliacas hacia el ombligo.

o Observe como el ombligo se retrae hacia cada una de las zonas
estimuladas; realice maniobras en lado izquierdo.



SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD DE LOS LABORATORIOS DE

DOCENCIA 55
MANUAL DE LABORATORIO DE FISIOLOGIA DE LOS SISTEMAS zfnl%:oSzA
Fecha de elaboracion o revision Versioén Pagina

SGC-FESZ-MC-ML02-A 30/06/2016 0 136 / 208

o Compare respuestas.

REFLEJO BICIPITAL.

o Ud. como explorador sostiene con su brazo izquierdo el brazo

derecho del sujeto, flexionandolo ligeramente.
o Coloque el dedo pulgar de su mano izquierda sobre el tendén del

biceps braquial del sujeto (se palpa como una cuerda dispuesta
longitudinalmente en el pliegue del codo).

o Con el martillo de reflejos golpee suavemente sobre la ufia de su
dedo pulgar.
o Observe la respuesta de contraccion del biceps braquial o la flexion

del antebrazo.

REFLEJO SUPINADOR.

* El explorador sostiene con su mano el brazo del sujeto por su cara
ventral y proxima a la muneca.

* Se le pide al sujeto que descanse su brazo sobre la mano del explorador,
de tal manera que su mano penda en supinacion.

* Con el martillo de reflejos el explorador golpea suavemente el tendén del
musculo braquio-radial que se inserta en el proceso estiloides del radio. El golpe
se aplica en el tenddn por detras de su sitio de insercion.

REFLEJO FOTOMOTOR.

e El explorador y el sujeto se ubican el uno al frente del otro.

e El explorador cubre con su mano los ojos del sujeto.

e Destape uno de los ojos y aplique directamente una fuente de luz
(lampara de bolsillo).

e Observe que, inmediatamente, se produce la constriccion de la pupila
(miosis).

e El explorador repite el mismo procedimiento en el otro ojo.
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REFLEJO CONSENSUAL.

e El explorador coloca su mano con los dedos juntos y extendidos (o bien
una ficha o tarjeta de trabajo) entre ambos ojos del sujeto, procurando
que quede bien aplicada, de tal manera que la luz que se dirija a un ojo
no pase al otro.

o El explorador acerca una lampara de bolsillo a la pupila derecha del
sujeto. Observe los cambios que se presentan (miosis), en la pupila
izquierda del sujeto.

e Repita procedimiento en el otro ojo.

REFLEJO CUTANEO-PUPILAR.

e El explorador pellizca ligeramente la mejilla derecha del sujeto (regién
geniana).

¢ Simultdneamente observe la pupila del mismo lado.

e El explorador observara la dilatacion (midriasis), de la pupila.

¢ Repita procedimiento en region contralateral.

REFLEJO CORNEAL.

e El explorador pide al sujeto que mantenga los parpados abiertos.

e Con algodoén limpio, el explorador toca, ligera y suavemente la cérnea
del sujeto.

e Observe la contraccion del musculo orbicular de los parpados.

REFLEJO FARINGEO.

e El explorador pide al sujeto que abra la boca.
e El explorador, con un abatelenguas, toca ligeramente la pared de la
faringe.
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Observe la contraccién de los musculos de la faringe.

REFLEJO PALATINO.

El explorador pide al sujeto que abra la boca.
El explorador, con un abatelenguas, toca suavemente el paladar blando.
Observe la respuesta de contracciéon de los musculos del paladar.

PRUEBA DE EQUILIBRIO

Con el sujeto en posicion de pie y los talones ligeramente separados, los
brazos extendidos y los ojos abiertos.

Observe las oscilaciones que presenta el cuerpo y los movimientos de
ajuste y correccion que se realizan para mantener el equilibrio.

Realice mismo procedimiento, pidiendo al sujeto que cierre los
parpados. Los integrantes del equipo protegeran al sujeto.

Pida al sujeto que flexione una pierna y que se mantenga en equilibrio
en un solo pie, con las extremidades superiores extendidas y los ojos
abiertos.

Repita procedimiento cambiando de pie manteniendo los ojos abiertos.
Repita los dos procesos anteriores, pidiendo al sujeto en cada ocasion
que cierre los ojos.

Repita los 3 puntos anteriores, variando la posicion de la cabeza, flexién
a la derecha, flexiébn a la izquierda vy, finalmente, la cabeza en
extension.

EQUILIBRIO EN ACELERACION (DINAMICO).

Se pide al sujeto que se siente en una silla giratoria sin ruedas. Los
integrantes del equipo vigilaran atentamente.

Nota: en caso de que no se tenga a disposicion en el laboratorio la silla
citada, los integrantes del equipo se colocaran alrededor del sujeto
mientras se realiza el procedimiento siguiente que sustituye al de la silla.
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e Se hace girar rapidamente al sujeto (una vuelta por segundo), hasta
completar 10 vueltas.

e Se detiene subitamente al sujeto, sosteniéndolo por los hombros. Un
integrante del equipo detiene la cabeza del sujeto y le pide que abra los
0jos para observar el nistagmus.

REPORTE DE RESULTADOS Y ANALISIS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los
resultados obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 1, 3 y 5 de Neuroanatomia.

Numeros 1, 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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PRACTICA: ELECTROENCEFALOGRAFIA 1 (RITMOS CEREBRALES).
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar las bases de la técnica electroencefalografica para poder aplicarla
en los aspectos fisioldgicos normales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Reconocerr los ritmos cerebrales normales.

2. Comprender la frecuencia y amplitud de los ritmos cerebrales.

3. Reconocer la respuesta ante diferentes estimulos fisiolégicos en los que es
util, especifica y diagndstica la técnica.

GENERALIDADES.

La electroencefalografia es una técnica de exploracion fisiolégica neuronal
de la corteza cerebral, basada en el registro de la actividad bioeléctrica del cerebro
en condicién basal o de reposo en diversos fendbmenos como vigilia o suefio, asi
como en diversas activaciones (habitualmente hiperpnea y estimulacion luminosa
intermitente) realizada mediante un equipo de electroencefalografia

En el estudio se caracterizan y analizan diversas ondas inducidas en
determinadas condiciones del sujeto y se marcan como inicio y fin del fenédmeno,
se miden por su longitud de onda, o su frecuencia asi tenemos en el ECG normal
durante la vigilia:

Onde Both  — ANt PGt i
Actividad de fondo L s I LR
. Ritmos alfa: 8-13 Hz. Onde Alpha \TJOVATAVARRINITTRIVRVPGI A g e
. Ritmos delta 0-4 Hz. v WA o B~ AV A e Vi A,
. Ritmos beta: 14-60 Hz. . -
. Actividad theta: 4-7 Hz. \n. . I (- A

Oncls Duita



https://es.wikipedia.org/wiki/Neurofisiolog%C3%ADa_cl%C3%ADnica
https://es.wikipedia.org/wiki/Onda_cerebral
https://es.wikipedia.org/wiki/Onda_cerebral
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MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Frasco de torundas con 1
alcohol

Tubo de gel transductor 1
Electrodos 6
Cojin dental 1
Gorra de natacion 2
EQUIPO.

Descripciéon Cantidad
Biopac Equipado 1
SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1)

N

A W
N— N N N

O

El voluntario debera estar en posicidon de decubito lateral, apoyando la
cabeza en un cojin dental, de preferencia con pelo corto y tomar esa posicién
15 minutos antes del registro y no moverse.

Conecte el Biopac a la computadora.

Conecte en el canal 1 del Biopac el electrodo SS2L.

Se enciende el Biopac (botén se ubica atras).

Al voluntario se le PRACTICA previo aseo (con torunda alcoholada) de la
cabeza en donde se van a colocar los electrodos EL 503, segun la figura.
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6) Ponga la gorra de natacion para reforzar la adherencia de los electrodos.

7) Damos clic en la lista de lecciones (BSL Lesson) y escogemos la lecciéon 3 y
con el raton damos clic en OK.

8) Aparece una ventana en donde se debe poner el nombre del alumno.

9) Después aparece la ventana de calibraciéon y damos clic, en la calibracion la

cual se realiza en 8 segundos y se detiene. Aparece la siguiente figura 2.
F — 1oy 11e ‘1

A partir de este punto se inicia el desarrollo de la practica:

a) Damos clic en adquirir y registramos durante 10 segundos con el voluntario
con los ojos cerrados y en relajacion. Al terminar estos 10 segundos
presionamos la tecla F9.

b) En los siguientes 10 segundos le pedimos al voluntario que abra los ojos
sin pestainear, al llegar a los 20 segundos nuevamente presionamos la
tecla F9.
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c) En los siguientes 10 segundos, nuevamente registramos al voluntario con
los ojos cerrados y nuevamente presionamos la tecla F9.
d) Aparece la siguiente figura 3.

LEY- 100 1
LN«I ' | Wil I l ‘ll Nerw l T‘
: _5 I =) =)

ey [
e - - g bl oo
e) Damos clic: alfa- beta- delta y teta y aparece la siguiente figura 4.
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f) Damos clic en Listo y analizamos el archivo actual y asi podemos utilizar
el cursor | para ver la fase de ojos cerrados y abiertos y agradar la imagen
para ver bien los ciclos del registro.

g) Analizar y describir los resultados.
h) Discutir con sus compafieros de equipo y con el profesor de mesa, los
resultados descritos.
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RESULTADOS Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS.
Bibliografia:

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 1, 3 y 5 de Neuroanatomia.

Numeros 1, 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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PRACTICA: ELECTROENCEFALOGRAFIA 2 (RITMO ALFA).

OBJETIVO GENERAL.
1. Analizar el ritmo encefalografico para comprender los cambios que presenta al realizar
diferentes actividades fisiolégicas

OBJETIVOS ESPECIFICOS.
1. Identificar el ritmo que predomina cuando el voluntario esta en actividad mental.
2. Observar los cambios de ritmo cerebral en la fase de hiperventilacién.
3. Identificar los cambios de ritmo cerebral ante un estimulo luminoso o acustico.

GENERALIDADES.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Electrodos 6
Torundas alcoholadas 1 frasco
Pasta electrolitica 1

Cojin dental 1

Banda de goma 2
EQUIPO.

Descripcion Cantidad
Biopac equipado 1
SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. El sujeto debera estar en decubito lateral, apoyando la cabeza en un cojin dental, de
preferencia con pelo corto y tomar esa posicion 15 minutos antes del registro y no
moverse.

Conecte el Biopac a la computadora.

Conecte en el canal 1 del Biopac el electrodo SS2L.

@
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4. Se enciende el Biopac (el boton se ubica atras).
5. Al sujeto se le PRACTICA previo aseo (con torunda alcoholada) de la cabeza en
donde se van colocar los electrodos tal como se muestra en la figura.
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(Thrrm)
Se le colocan los electrodos al voluntario.
Ponga la gorra de natacion para reforzar la adherencia de los electrodos.
Damos 2 clics en la lista de lecciones (BSL Lesson 4) y escogemos la leccion 4 y con
el ratébn damos clic en OK.
9. Aparece una ventana en donde debemos poner el nombre del alumno. Después
aparece la ventana de calibraciéon y damos clic en calibracién la cual se realiza en 8
segundos y se detiene.
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10. A partir de este punto se inicia el desarrollo de la practica:

a. Damos clic en adquirir y registramos durante 10 segundos con el voluntario con los
ojos cerrados y en relajacion al cumplirse los 10 segundos damos clic en suspender.

b. El voluntario debe realizar una operacion matematica que no dure mas de 20 segundo
y que el voluntario la pueda realizar. No debe de dar el resultado, al cumplirse los 20
segundos damos clic en suspender.

c. Le pedimos al voluntario que hiperventile durante 2 minutos, al cumplirse estos
nuevamente damos clic en adquirir y registramos durante 10 segundos. Después
dejamos que voluntario se recupere de la hiperventilacién durante 5 minutos.

d. Por ultimo le pedimos al voluntario que abra los ojos y no debe de pestafeary le
colocamos una fuente de luz o le ponemos un diapasoén y registramos por 10
segundos al cumplirse los 10 segundos, damos clic en suspender.
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Fig. 4.7 Matemitica Mental, con ojos cerrados
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Fig, 4.8 Recuperindose Hiperventilacion, con ojos cemados
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Fig. 49 Relajado con ojos abiertos

11. Damos clic en listo y analizamos el archivo actual y asi podemos utilizar el cursor (1)
para ver los diferentes eventos realizados.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.
Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 y 18 de Fisiologia Basica.

Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2,4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.
Numeros 1, 3 y 5 de Neuroanatomia.
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Numeros 1, 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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PRACTICA: EXPLORACION DE LOS NERVIOS CRANEALES.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar los nervios craneales para reconocer la importancia de sus
caracteristicas morfofisioldgicas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Distinguir los nervios craneales desde un punto de vista morfofisiologico
(origen real, aparente y trayecto).

2. Reconocer la accion somatica, sensitiva y en su caso vegetativa de los 12
nervios craneales.

3. Correlacionar la morfofisiologia con la exploracion de los nervios craneales.

GENERALIDADES.

En el ser humano, existen 12 troncos nerviosos que constituyen los nervios
periféricos del encéfalo. Cada rama de estos, aparentemente, emergen de la base
del craneo por foramenes y orificios para distribuirse en la cabeza y el cuello
principalmente, con la excepcion del décimo par craneal que inerva estructuras
toracicas y abdominales.

El origen de cada nervio craneal, se encuentra o deriva de estructuras
intracraneales denominadas nucleos que determinan, segun su inicio embrionario
y componentes neuronales, el caracter y funcién de cada nervio.

MATERIALES Y REACTIVOS.

Descripcion Cantidad
Reloj o cronébmetro 1

Regla de 50 cm 1
Hisopos — algodon 10
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Alfileres 4

Cartas de colores

diferentes >

Cubre ojos 2

Abatelenguas 5

Carta de Snellen 1

Frasco con esencias 1

Estuche de diagnostico 1

completo

Diapasén de 100 — 300 Hz | 1

Agua 37°C 30ml

Agua 5°C 30ml

Agua con azucar 30ml

Agua con sal 30ml

Ajenjo Variable

vinagre Variable

Termometro 1
EQUIPO.
No aplica.
SERVICIOS
No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.
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Cada equipo seleccionara a algunos de sus miembros al azahar con el fin de
efectuar las pruebas que se enumeraran, tratando de que cada alumno participe
en la exploracion de un par craneal guiado por su profesor. Deben registrarse
todos los resultados.

1.

Nervio olfatorio.
a. Revisar ambas narinas con el rinoscopio, asegurandose que las

cavidades nasales estén permeables, sin inflamacion de la mucosa
ni rinitis de cualquier tipo que pudiera entorpecer la practica. La
exploracion se llevara a cabo en cada una de las fosas nasales por
separado.

Colocar el cubre ojos o pedir al sujeto que los cierre, para que
detecte mediante el olfato diferentes sustancias. Se acerca la
sustancia a la narina seleccionada en un vaso de precipitado. Se
ocluye con el dedo indice la narina contraria. Se invita al sujeto a
inhalar profundamente, y se le presentan las distintas sustancias
aromaticas que el equipo selecciond y consiguio.

c. Dejar unos 3 0 5 segundos para que el sujeto haga comparacion.

2. Nervio optico

El primer examen, comprende analizar el fondo del ojo con el fin de encontrar
anomalias en su anatomia y por consiguiente en su funcionamiento:

a)

La arteria central de nervio 6ptico emerge del centro de la papila

una vena central se introduce en ella. Las arterias retinianas se
diferencian de las venas porque: su calibre es menor, su color es menos
obscuro, su trayecto es mas rectilineo, presentan un reflejo brillante en su
curso y tienen pulso.

La retina es de por si transparente. El color rojo-amarillento del

fondo del ojo se debe a los vasos coroideos y es modificado por la capa de
epitelio pigmentado de la retina y por el pigmento coroideo. Este aspecto es
normal
pigmentada.

y mas aparente mientras mas melanina conténgala capa
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C) La macula lutea esta situada en direccion temporal, a dos

diametros de la papila optica. Se reconoce por tener con un color mas
obscuro que el resto del fondo y por estar desprovista de vasos
sanguineos; se encuentra en el centro de la retina rodeada por un halo
resplandeciente.

d) Si se sospechan opacidades en el vitreo o el cristalino, observe
estas estructuras, normalmente transparentes, girando de manera
progresiva el disco de la lente hasta cerca de las dioptrias + 10 o + 12.

e) Repita las mismas maniobras para el otro ojo.

El Examen del Campo Visual por Confrontacién:

El espacio o campo visual esta constituido por las partes de plano frontal
que abarca una persona con la mirada,

Para esta valoracion, se utiliza la Campimetria por confrontacién, consiste
en comparar el campo visual del sujeto con el del médico.
1.- Coléquese frente a frente con el sujeto a una distancia de 50 a 70 cm.
2.- Ordene al sujeto que cubra con la palma de la mano izquierda su ojo izquierdo,
sin hacen presién sobre él, y usted cierra los parpados de su ojo derecho.
3.- Ordénele que con su ojo derecho le mire a usted fijamente el ojo izquierdo
4.- Acto seguido usted hace penetrar desde la periferia y en un plano equidistante
sobre los meridianos horizontal, vertical y central de cada una de los cuatro
cuadrantes, un objeto cualquiera o sus dedos en movimiento. Cada plano
simultaneamente.
5.- Ordene al sujeto que indique si percibe el objeto y que lo tome con su mano.
6.- Repita las mismas maniobras con el otro ojo.

El Examen de las Funciones Visuales:
Las funciones visuales nos permiten captar las caracteristicas de los

objetos que estimulan la retina. Comprenden:

e El campo visual

e El grado de luminosidad

e La agudeza visual

e La visidon de los colores

e La vision de la forma o figura de los objetos
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e La vision del tamafo de los objetos
e La vision de movimiento
e La vision de profundidad a la que estan situados los objetos
e Lalectura.
Grado de luminosidad.
Para explorar esta funcion visual, interrogue al sujeto
1.- ¢ En qué parte de este laboratorio hay mas luz?
2.- Compare la apreciacion del sujeto con la de usted.

Agudeza Visual.

Es la capacidad discriminatoria que tiene la corteza cerebral visual para diferenciar
los estimulos que recibe la retina. Para explorar:

1.- ordene al sujeto que cubra con la palma de su mano uno de sus 0jos

2.- muestre dedos a diferentes distancias e indiquele que los cuente en voz alta:
¢cuantos dedos le muestro?

3.- Preguntele ¢ se ven bien, claros o estan borrosos?

4.- Luego examine el otro ojo.

La agudeza visual también se puede explorar con las tablas de Snellen.

El sujeto debe saber las letras u objetos que estan en la tabla, hay una variedad
de tablas para diferentes sujetos en diversas edades o situaciones.

1.- Coloque la tabla vertical, en un espacio bien iluminado.

2.- Coloque a tres metros al sujeto.

3.- Pidale que tape su ojo derecho.

4.- Vaya sefnalando las letras u objetos y que el sujeto le mencione qué es de
manera descendente (de objetos mayores a objetos menores).

5.- Hasta donde logre captar con precision o donde halla el primer fallo, se
considera que es el limite de la agudeza visual del sujeto.

6.- Registrelo

7.- Repitalo con el otro ojo.

Los colores son una propiedad de los objetos.
Esta, depende de la captacion por los conos de la retina y la interpretacion por la
corteza cerebral del I6bulo occipital.
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1.- Para examinar la vision de los colores muéstrele al sujeto tarjetas u objetos que
contengan los colores blanco, rojo, azul, amarillo, verde, anaranjado, violeta y
negro en la tonalidad brillante asi como varios tonos de un mismo color y digale
que los identifique

2.- Para que la persona examinada responda adecuadamente debe de conocer el
nombre de esos colores.

El tamafio de los objetos es captado por la vision y por el tacto.

Para examinar la visiéon del tamafio de los objetos, utilizamos algo que la mente
relacione rapidamente, con fines comparativos, como el tamafio de la mano o de
los dedos del sujeto:

1.- Muéstrele un lapiz, un cuaderno, una moneda de un peso, una naranja, etc.
pidale que indique que dimensiones de largo, ancho y espesor tienen los objetos
mostrados.

Para explorar la lectura

1.- Pida al sujeto que lea algun trazo escrito
2.- Pidale que describa sus significados

3.- Que empleé cada ojo por separado.

w

Nervio 6culo motor

Nervio troclea

6. Nervio abductor

Todos estos pares se estudian juntos

P

Para valorar el funcionamiento de los nervios craneales oculomotores se
exploran los siguientes aspectos:

a) las aberturas palpebrales de los ojos,
b) las pupilas con los reflejos oculares

c) la movilidad de los globos oculares.
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1) Coloquese frente al sujeto. Ordénele que mire una lampara que usted
coloque frente a él.

2) Observe las aberturas palpebrales y el tamafio de las orbitas oculares
del sujeto.

3) Ordénele que cierre y abra los parpados y observe la simetria y amplitud
de las aberturas palpebrales.

Ahora, observe la ubicacion, la forma, el tamafo y la simetria de las pupilas del
sujeto.

a) Para explorar el reflejo de la luz, fotomotor o luminoso directo:
1) Ordene al sujeto que vea al frente y con una lampara de luz brillante
ilumine la pupila de cada ojo por separado y observe la respuesta
pupilar.

b) Para explorar el reflejo consensual o luminoso indirecto:
1) llumine la pupila de un ojo, procurando que la luz no llegue al lado
contrario y observe la respuesta en la pupila de lado opuesto.
2) Realice las mismas maniobras en el otro ojo.

c) Para explorar el reflejo a la convergencia de los globos oculares:
1) coloque su dedo indice a un metro de distancia del sujeto.
2) Ordene al sujeto que vea la punta del dedo mientras usted observa la
posicion de los globos oculares y el tamano de las pupilas.
3) Acerque el dedo lentamente hacia la nariz del sujeto y ordénele que lo
siga sin dejar de verlo y observe los globos oculares y el tamaio de las
pupilas.

d) Para explorar el reflejo a la acomodacion de los globos oculares:
1) Ordene al sujeto que vea un objeto situado al frente a varios metros de
distancia. Observe usted la posicion de sus globos oculares y el tamafio
de las pupilas.
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5.

2) Ahora, coloque usted su dedo indice a unos centimetros frente al sujeto
y ordénele que lo mire.
3) Observe la posicion de los globos oculares y el tamaio pupilar.

Para explorar la movilidad voluntaria de los globos oculares:

1) Coloque una lampara encendida con poca intensidad a 50 cm del sujeto
y ordene al sujeto que la mire.

2) Ahora lleve la lampara en el eje vertical, hacia arriba y hacia abajo; en el
eje horizontal, a la derecha y a la izquierda para terminar hacia abajo y
dentro de un lado y del otro.

3) Indique al sujeto que, sin mover la cabeza, siga con su mirada la luz de
la lampara y diga si en algunos momentos la ve doble.

4) Observe usted los movimientos conjugados o paralelos de los globos
oculares, su relacion con las aberturas palpebrales y la amplitud del
movimiento de un globo ocular en la relacién con el otro.

5) Registre lo observado.

Nervio Trigémino.

Se deben verificar las funciones sensitivas, motoras y reflejas del territorio de
su distribucion.
Para examinar la posicion sensitiva del trigémino:

a)
b)

d)

ordene al sujeto que cierre los ojos.

Con un papel suave, una mota de algodén o un hisopo toque ligeramente
puntos simétricos en la frente, carnios y el borde mandibular y preguntele
en cada caso: ;Qué le hago? ;En donde lo siente? ;Es semejante o
diferente en este lado o en el otro?

Compare las respuestas del sujeto. Continuando el sujeto con los ojos
cerrados, provoque sensacion dolorosa a los mismos sitios y preguntele
¢ Qué le hago? ¢En donde siente? ;Es semejante o diferente en este lado
que en este otro? Compare las respuestas del sujeto.

Ahora, ponga en contacto con las mismas regiones objetos frios
primeramente y luego tibios y, por ultimo, alternando frio con tibio de un
lado a otro, pregunte al sujeto ;Qué le hago? ;En dénde lo siente? ¢Es
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semejante o diferente de este lado que en este otro? Compare las
respuestas del sujeto.

Para examinar la porcion motora del trigémino:

a)

b)

c)

Ordene al sujeto que abra la boca y usted observe si las arcadas dentarias
estan completas.

Pida al sujeto que cierre la boca y apriete los dientes, mientras usted palpa
el volumen y el tono de contraccion de los musculos masticadores
maseteros y temporales, comparando los del lado derecho con los del lado
izquierdo.

Indiquele que realice movimiento de masticacion y usted observe la
simetria en el ascenso y descenso de la mandibula.

Finalmente, examine el reflejo al estiramiento de los musculos masticadores o
reflejo maseterino

a)

b)

Palpar los musculos temporales y masetero cuando la mandibula se
encuentra cerrada, el fendmeno de ambos lados debera ser similar.

Indique al sujeto que abra ligeramente la boca, relajando los maseteros,
dejandola floja como si estuviera dormido, coloque su dedo indice izquierdo
sobre la barbilla del sujeto y golpee con un martillo de reflejos, observe la
respuesta que es un discreto movimiento de elevacion de la mandibula que
tiende a cerrar la boca.

Nervio Facial

Examine la cara del sujeto durante el reposo y cuando habla, observe la

simetria de ambas hemicaras en sus pliegues frontales, nasolabiales y

comisuras labiales.

Para observar la simetria de ambas hemicaras durante los movimientos

voluntarios, indique al sujeto que haga lo siguiente:

a) Levante las cejas

b) Frunza el cefio

c) Cierre con fuerza los ojos para que usted no pueda abrirlos (en este
momento, usted prueba la fuerza muscular tratando de abrirselos)

d) Arrugue la nariz

e) Estire las comisuras labiales hacia atras para mostrar los dientes

f) Silbe
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g) Infle los carrillos
3) Mientras tanto usted compara la simetria en la movilidad de ambas
hemicaras.
4) Anote cualquier anormalidad.
5) Es util que usted muestre al sujeto los movimientos que debe hacer.
a) Para observar la simetria de ambas hemicaras durante la expresion de
los estados afectivos indique al sujeto que sonria. Observe y compare la
simetria de ambas hemicaras.

Enseguida, se busca el reflejo corneo palpebral.

a) Indique al sujeto que mire hacia arriba, acercandose desde el lado vy
evitando las pestafas, toque la cérnea de un ojo con una fina mota de
algoddn o papel suave; observe la respuesta que consiste en el cierre de
ambas aberturas palpebrales.

b) Repita usted esta maniobra similar en el otro ojo; observe la respuesta y
pregunte al sujeto 4 En qué lado le molesté mas lo que le hice en los ojos?

c) Compare la respuesta verbal del sujeto con la respuesta palpebral que
usted observo.

Para probar la rama sensitiva del nervio facial:

a) Ordene al sujeto que cierre los ojos, abra la boca y saque la lengua;
coloque sustancias gustativas con la ayuda de un hisopo como agua
azucarada, agua salada, vinagre y ajenjo en la parte anterior de la lengua
de cada lado y por separado e indique al sujeto que identifique el sabor sin
meter la lengua a la boca.

b) El sujeto se enjuagara la boca después de cada prueba.

Funcién motora

1) Se le pide al sujeto que sonria 0 que muestre sus dientes

2) Se le pide que apriete fuertemente sus parpados

3) Las comisuras de sus labios y la oclusion de sus parpados seran
simétricas.

4) Anote sus resultados
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8. Nervio Vestibulo Coclear.

La funcién de la porcion vestibular del VIl par y los nucleos vestibulares se

busca el nistagmus ocular en las siguientes circunstancias:

a) Con el sujeto viendo al frente en reposo ocular, con la mirada extrema hacia
arriba, hacia abajo, a la derecha, a la izquierda; al moverle la cabeza hacia
arriba, hacia abajo, a la derecha, a la izquierda.

b) Buscar el nistagmus optocinético al pasar frente del sujeto una franja con
lineas verticales alternos.

c) Buscar el nistagmus ocular al girar al sujeto hacia la derecha y hacia la
izquierda.

Para buscar el nistagmus ocular en la mirada al frente:

a) Coloquese frente al sujeto e indique que mire la lampara colocada a 50 cm

de sus ojos; observe los globos oculares.

Para buscar el nistagmus ocular en la mirada extrema hacia arriba, hacia abajo y a
los lados
a) Coloque una lampara encendida levemente a 50 cm e indique al sujeto que
le siga con la mirada hacia donde usted la mueva. Muévala lentamente en
la direccion anotadas y observe si aparece el nistagmus ocular en la mirada
extrema.

Para realizar las pruebas vestibulares post-rotacionales

a) Ordene al sujeto que se siente en una silla giratoria y se sujete bien.

b) Dale diez vueltas de derecha a izquierda lo mas rapido que se pueda.

c) Indiquele que abra los ojos y vea al frente. Observe el nistagmus ocular
hacia la derecha y registre su frecuencia y amplitud.

d) Ahora, dele diez vueltas de izquierda a derecha.

e) Observe el nistagmus ocular hacia la izquierda y registre su frecuencia y
amplitud. Compare la frecuencia y amplitud del nistagmus en cada caso.

Para explorar la funcion coclear del VIl par se estudia
1) la agudeza auditiva, la diferencia entre la conduccion ésea
2) la conduccion aérea y la lateralizacion de las ondas sonoras.
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a) Indique al sujeto que cierre los ojos y permanezca asi durante todo el
examen hasta que usted le diga.

b) Primeramente, examine el conducto auditivo externo con un otoscopio
para detectar anormalidades.

c) Para probar la agudeza auditiva acerque hacia el pabellon auricular del
sujeto un reloj mecanico, un diapasén vibrando o su mano frotando la
yema de los dedos y preguntandole ;Qué escucha? ;De qué lado
escucha?

d) Determine la distancia a la que el sujeto empieza a escuchar el ruido.
Repita estas maniobras comparativamente en un lado contrario.

Para comprobar la conduccién ésea con la conduccién aérea de las ondas

sonoras, por medio de la prueba se Rinné apoye una diapasén vibrando

sobre la apdfisis mastoides.

a) Preguntele: ;Qué escucha? ;De qué lado?

b) Ordene al sujeto que indique cuando deje de escuchar el ruido; en ese
momento coloque el diapason frente al conducto auditivo externo del mismo
lado. En condiciones normales el ruido se vuelve a escuchar con claridad.

c) Repita las maniobras similares en el lado opuesto y compare las respuestas
del sujeto.

d) Para probar la lateralizacion de las sondas sonoras, se utiliza la prueba de
Weber, colocando un diapasén vibrando en la parte superior y linea media
de la cabeza del sujeto. Preguntele: ;Qué escucha? Ese ruido ¢ Lo escucha
al centro? 4 Es igual de ambos lados?

9. Nervio Glosofaringeo

Para explorar la sensibilidad gustativa ordene al sujeto que cierre los ojos, abra la
boca y saque la lengua.

a) Coloque una gota de agua amarga en la parte posterior de la lengua de
cada lado y por separado indicando al sujeto que identifique el sabor sin
meter la lengua.

b) El sujeto se enjugara la boca después de cada prueba.

Para explorar la funcion motora del nervio glosofaringeo
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1) Se realiza inspeccién de la orofaringe, se busca el reflejo a la nausea
2) También se ordena al sujeto que realice la deglucidén de liquidos. Observe
el movimiento de cricoides.

Para realizar la inspeccién de la faringe:
a) Ordene al sujeto que abra la boca, con un abatelenguas deprima la lengua
y observe la uvula y el velo del paladar.
b) Indique la sujeto que diga “ah” y observe el movimiento hacia arriba del
paladar blando y la uvula.
c) Anote cualquier asimetria.

Para buscar el reflejo a la nausea

a) ordene al sujeto que respire a través de su boca abierta, toque usted con el
abatelenguas los pilares amigdalinos del lado derecho y observe la
respuesta que consiste en el descenso de la lengua y la elevacion del velo
del paladar acompanados de arqueos.

b) Deje descasar al sujeto y luego realice maniobra similar en el lado
izquierdo.

c) Compare la intensidad de ambas respuesta y pregunte al sujeto de qué
lado le molesté mas.

Para explorar la deglucion de liquidos
1) Ofrezca al sujeto un vaso con agua potable indiquele que lo ingiera lo mas
rapido que pueda. Observe los movimientos de deglucion.
2) Pregunte al sujeto ¢ Tuvo usted alguna dificultad al tomar el agua? ¢ En los
ultimos dias, al tomar agua muy rapido como ahora, se le han salido por la
nariz o lo ha hecho toser o estornudar?

10. Nervio Neumogastrico.

El neumogastrico participa en funciones faringeas, laringeas, ventilatoria,
cardiovasculares y viscerales abdominales.

Para su exploracion se realiza inspecciones de la faringe, se busca el reflejo a las
nauseas
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a) Se le pide al sujeto que realice las deglucién de liquidos
b) Se registran los signos vitales.
c) Se valora la fonacion del sujeto.
d) Como la mayoria de estos aspectos ya se han revisado en el sujeto hasta
ese momento, lo que falta es valorar la fonacion del sujeto.
Para explorar la fonacion del sujeto

1) indiquele que pronuncie palabras como las siguientes:

Ferroso
Chantal
Tigre
Tierra
Ramoén

f) Ferrocarril
g) Silbido

Y]

o O T
N N = N N

)

2) Escuche notando cualquiera alteracion.
3) Pidale que enuncie un trabalenguas conocido.

4) Pregunte al sujeto: ¢Usted se ha dado cuenta que ha cambiado el tono
de su vos? ¢ Le han dicho que ha cambiado el tono de su voz?

11.Nervio Espinal o Accesorio

Para valorar la funcion del nervio espinal
esternocleidomastoideo y parte superior del trapecio

a)
b)

f)

Coléquese frente al sujeto

Indique al sujeto que descubra su térax, el cuello y hombros

sobre

los musculos

Indiquele que se siente derecho con sus manos sobre sus muslos y usted
observe el grosor de los musculos esternocleidomastoideo, asi como la

longitud y simetria de los hombros.
Anote cualquier deferencia.

Pidale al sujeto que flexione el cuello hacia delante, que gire la cabeza
hacia la derecha, luego hacia la izquierda y que eleve los hombros,
mientras tanto usted observa el grosor y funcionamiento de los musculos
esternocleidomastoideo y parte superior del trapecio

Anote cualquier asimetria.
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g) Finalmente indique al sujeto que realice los mismos movimientos de flexion,
rotacién lateral del cuello a la derecha y a la izquierda, y elevacién de los
hombros, mientras usted opone una resistencia en sentido contrario con su
mano y palpa la contraccion del musculo que actua.

h) Anote cualquier asimetria.

12.Nervio Hipogloso

a. Para su exploracion se le pedira al sujeto que empuje con la punta de su
lengua la parte interna de su mejilla, contra la fuerza ejercida por el dedo
del examinador.

b. También se le pide al sujeto que proyecte su lengua hacia delante, la
dirija hacia la derecha, izquierda, abajo y hacia arriba.

c. Puede pedirsele al sujeto que empuje su lengua hacia los labios
superior e inferior anteriormente y que la envuelva (Como taco).

d. Indiquele al sujeto que saque su lengua y con un guante toquela.

e. Pruebe la fuerza de la lengua hacia un lado, el otro, arriba y abajo.
Empujando levemente con su dedo indice.

f. Anote sus conclusiones.

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 1, 3 y 5 de Neuroanatomia.

Numeros 1, 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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PRACTICA: ELECTROOCULOGRAMA.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar los movimientos y reflejos de los ojos para entender el mecanismo
de busqueda y fijacion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Caracterizar los movimientos de los ojos mientras estan fijados en objetos
estacionarios.

2. Caracterizar los movimientos de los ojos mientras siguen objetos en
movimiento.

3. Medir la duracién de los movimientos sacadicos (rapidos) Yy fijacion durante
la lectura.

GENERALIDADES.

El control voluntario de los movimientos oculares en el campo visual es una de las
funciones que podemos realizar por los musculos extrinsecos del bulbo ocular. La
actividad de estos musculos tiene por lo general dos objetivos diferentes que son:

1.- El mecanismo de busqueda (sobre los planos horizontal y vertical) de un
objeto especifico.

2.- El mecanismo de fijacion de la vista en un objeto de nuestro interés.

En esta practica ademas de los movimientos voluntarios del ojo, observaremos
que aun cuando nuestro ojo esta inmaovil presenta movimientos involuntarios, los
cuales hay que tratar de encontrar en el registro. También es importante
establecer los arcos reflejos que requieren de la via visual.

MATERIALES Y REACTIVOS

Descripcion Cantidad
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Electrodos 6
desechables

Pasta electrolitica 1

Torundas alcoholadas | 1 frasco

Cinta adhesiva 1
EQUIPO.

Descripciéon Cantidad
Biopac equipado 1
Electrodos SS2L 2
SERVICIOS.

No aplica.

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA.

1. Limpiar con alcohol el sitio donde se van a colocar los electrodos (ver figura).
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2. Colocar al voluntario 5 minutos antes del inicio de la practica los electrodos
como aparece en la figura anterior.

3. Le recordamos que no debe mover la cabeza ni pestafiear, solo los ojos, en el
desarrollo de la practica.

4. El voluntario debera estar sentado de frente a 25 cm. de la pantalla de la
computadora y ver al centro.

5. Encendemos la computadora.
6. El Biopac debera estar apagado.

7. Conectamos los electrodos (SS 2L) al Biopac asi: Canal No.1 registro horizontal
y Canal No. 2 registro vertical, los cuales deberan estar horizontal y verticalmente
alineados respectivamente.
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8. Se recomienda que los electrodos vayan detras de los oidos.
9. El voluntario debera retirarse todos los objetos metalicos.
10. Se enciende el Biopac.

11. Dar 2 clics en el programa BSL LESSON 3.7 y aparece la lista de las
lecciones.

12. Escogemos la Leccién L-10 y con el raton damos clic en OK.

13. Aparece una ventana: Biopac Student Lab que nos pide poner el nombre del
voluntario.

14. Ponemos el nombre del voluntario y damos clic en OK.



SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD DE LOS LABORATORIOS DE
DOCENCIA

MANUAL DE LABORATORIO DE FISIOLOGIA DE LOS SISTEMAS

Fecha de elaboracion o revision Versioén Pagina

SGC-FESZ-MC-ML02-A 30/06/2016 0 170/ 208

15. Aparece una ventana que nos pide calibrar, damos clic en Calibrar.

16. Aparece una ventana que nos dice seguir el punto con los ojos SIN MOVER
LA CABEZA y damos clic en OK.

17. Aparece una bolita o esfera de color azul que gira en contra de las manecillas
del reloj y que el voluntario debera seguir sin mover la cabeza. La rotacion de la
bolita dura 10 segundos y se para sola.

18. Al detenerse la calibracién aparece la figura siguiente.
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19. A partir de este momento el voluntario NO DEBERA ESTAR AL FRENTE DE
LA PANTALLA.

20. El Profesor de Laboratorio debera estar al frente del voluntario a una distancia
de 25 cm. con un lapiz.

ADQUIRIR EL TRAZO HORIZONTAL.

Antes de hacer el trazo horizontal y dar clic en Seguir, se deben seguir las
siguientes indicaciones:
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El profesor de Laboratorio al estar al frente del voluntario le mostrara por 5
segundos la punta del lapiz en el centro de los ojos y movera primero la punta del
lapiz hacia la izquierda (mas o menos a 70°) de alli lleva la punta del lapiz hacia la
derecha (mas o menos a 70°) y termina en el centro. Todo este registro tendra una
duracion de 20 segundos, al cumplirse estos se da clic en Parar.

Durante este registro otro Profesor de Laboratorio debera insertar las marcas al
presionar la tecla F9 al cambio de direccion del lapiz. Todos deberan observar que
cuando el lapiz se dirige a la izquierda el registro se va hacia abajo y cuando el
lapiz rota hacia la derecha el registro se va hacia arriba, como aparece en la
siguiente figura.
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ADQUIRIR EL TRAZO VERTICAL

Antes de hacer el trazo vertical y dar clic en Seguir, se deben seguir las siguientes
indicaciones:

El profesor nuevamente debera estar de frente del voluntario y le mostrara al
centro de sus ojos la punta del lapiz por 5 segundos y movera el lapiz primero
hacia arriba (calculando el campo visual del voluntario) y después hacia abajo y
finalmente hacia el centro. Este registro tendra una duracion de 20 segundos, al
término de ese tiempo dar clic en Parar.

Pedimos nuevamente que otro profesor inserte las marcas al presionar la tecla F9
al cambio de direccion del lapiz. Todos deberan observar nuevamente que cuando
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el lapiz se dirige hacia arriba el registro se desplaza hacia arriba y cuando el lapiz
se dirige hacia abajo el trazo se desplaza hacia abajo. Como aparece en la
siguiente figura.
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ADQUIRIR EL TRAZO DE LECTURA

Antes de dar clic en Seguir para obtener el registro de la lectura se debera hacer
lo siguiente:

El profesor le mostrara al voluntario la hoja que debe leer en silencio a una
distancia de 25 cm. y el voluntario debera mover discretamente un dedo cada vez
que inicie un renglon de la hoja de lectura. Otro profesor debera presionar la tecla
F9 al inicio del renglén. La lectura debe durar 20 segundos al cumplirse este
tiempo damos clic en Parar.

Todos los alumnos deberan observar que cuando se inicia el renglén el trazo sube
y cuando va leyendo el trazo se va hace hacia abajo. Y es en este momento
cuando observaremos los movimientos de: vibracion, saltos lentos y sacadicos de
los ojos. Se debe obtener un registro como aparece en la figura siguiente.
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Para el analisis de los datos registrados debemos de dar clic en Listo y aparece la
siguiente figura.

cp—

T
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Aparece en la barra la opcion DOT PLOT. Si damos clic en Dot Plot podemos
observar el movimiento de los ojos al pedirle al voluntario que realice movimientos
variables éstos no se van a registrar.

Al dar clic en Listo, aparece una ventana que nos indica analizar el archivo actual
y damos clic en OK.
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Con la ayuda de su Profesor hacemos la lectura de los registros y sefialamos las
variables con los iconos de la pantalla.

Al terminar apagamos el Biopac, retiramos los electrodos y apagamos la
computadora.

RESULTADO Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados
obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17y 18 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 1, 3 y 5 de Neuroanatomia.
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PRACTICA: DETERMINACION DE GLUCOSA.
OBJETIVO GENERAL.

1. Analizar el uso del dispositivo para medir glucosa capilar (glucometro) para
conocer sus ventajas y desventajas

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Comprender el proceso técnico por el cual funciona un medidor de glucosa
capilar.

2. Enumerar las ventajas y desventajas del uso de estos medidores de
glucosa.

3. Conocer el criterio que rige la estandarizacion de los niveles de glucosa
segun la Norma Oficial Mexicana vigente.

4. Relacionar el padecimiento de hiperglucemia y Diabetes con el término de
sindrome metabdlico.

5. Determinar la glucosa en un sujeto en ayuno.

6. Determinar la glucosa en un sujeto que no esté en ayunas.

GENERALIDADES.

El estudiante de medicina debe investigar, analizar y reconocer las cifras
aceptadas en la Norma Oficial Mexicana NOM-015-SSA2-2010, para la
prevencion, tratamiento y control de la diabetes Mellitus (consultar anexo D) en
cuanto a valores normales de glucosa, tolerancia e intolerancia y demas
terminologia relacionada con el padecimiento y sus complicaciones metabdlicas.
Para conocer los valores de glucemia utilizaremos un glucémetro. Aparato que
aparecio en el mercado mundial en 1962 y es utilizado para medir la glucosa
desde la sangre capilar, a diferencia de los métodos estandar, quimicos vy
enzimaticos.

El glucometro por su efectividad y baja invasividad ha evolucionado hasta nuestros
dias que hoy solo se requiere menos de un microlitro de sangre y 8 segundos para
realizar la lectura de la cifra de glucosa que tiene en ese momento el sujeto.
Principio de la prueba: La glucosa de la muestra de sangre se mezcla con
sustancias quimicas especiales (al unirse la sangre con las enzimas presentes en
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la tira reactiva) que oxidan la glucosa y producen una corriente de electrones
liberados, lo que produce una pequefa corriente eléctrica.
La potencia de esta corriente cambia segun la cantidad de glucosa contenida en la
muestra de sangre. Su cuantificador, mide la corriente, calcula el nivel de glucosa
en la sangre, muestra el resultado y lo almacena en su memoria.

MATERIALES Y REACTIVOS.
Descripcion Cantidad
Dispositivo de puncion 1
Tiras reactivas
(compatibles con el |4
glucémetro)
Lancetas para dispositivo | 4
Torundas alcoholadas 1 frasco
EQUIPO.
Descripcion Cantidad
Glucémetro 1
SERVICIOS.
No aplica

PROCEDIMIENTO Y/O TECNICA

1.

Elegir segun el equipo, un donante en ayuno y otro que ya haya ingerido

alimento.

2. A cada uno se le hara medicion de la glucosa capilar, bajo la técnica que se
describira y registrara los resultados obtenidos.
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7.

8.
9.

Haga asepsia con una torunda alcoholada en el area seleccionada para
realizar la puncion.
e El sitio de puncion no es la cresta del pulpejo, sino los dorsos de
este, que estan mejor vascularizados.
¢ No puncione mientras haya alcohol en la piel del dedo, ventile o deje
que se seque.
Coloque la tira reactiva con el electrodo gris hacia arriba.
Al insertar el electrodo, el aparato se enciende y aparece la figura de una
gota de sangre.
Si hay dispositivo para puncion con lanceta
¢ Retire la capsula de puncién del dispositivo.
e Inserte la lanceta en el dispositivo.
e Una vez colocada la lanceta desenrosque la punta protectora de
esta.
e Presione el boton para accionar la lanceta y haga la puncion.
e Continue con el paso 8.
Si no hay dispositivo para puncién con lanceta:
e Con un movimiento firme y seguro, haga la puncién
e Este movimiento es rapido puncionando y extrayendo rapidamente la
lanceta.
e Si lo hace demasiado lento hay mas dolor en el sujeto y tendera a
retirar su mano.
Coloque la gota de sangre en la punta de la tira reactiva.
Lea el resultado.

10.Anote sus resultados.

Resolver individualmente el siguiente cuestionario, compare y discuta sus
respuestas con las de sus companeros de equipo:

1.
2.
3.

Menciona la cifra optima de glucosa en ayunas en el hombre.

El principal sustrato estimulante de insulina en el organismo es:

;existen otros estratos que también estimulen la secrecion de insulina?
Menciona tres:

Metabodlicamente la insulina es una hormona.
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5. ¢Cuantas fases de secrecion presenta la insulina y cuanto dura cada una

de ellas?

6. ¢Como intervine la insulina en el metabolismo de: carbohidratos, proteinas

y grasas?

7. Mencione los tejidos mas importantes que necesiten de insulina para captar

glucosa.

8. Mencione 4 tejidos que NO necesitan de insulina para captar glucosa.
9. ¢Cuantas unidades de insulina secreta una persona sana en 24 horas?

10. ¢ Como se llaman los transportadores de glucosa?
11.¢Qué le sucede a los receptores de insulina en la diabetes?

12. ¢ Por qué es necesario que la cifra de glucosa en el organismo se mantenga

constante?

13.Aproximadamente el 50% de glucosa ingerida a diario se oxida hasta el

metabolito final:

14.;Cuando decimos que una persona tiene tolerancia e intolerancia de
glucosa, en se cifra se encuentra cada una de ellas?

15.Mencione las cuatro hormonas antagonistas de la insulina.

16.Actualmente ;Cual es el momento mas confiable para determinar a la
glucosa, en un sujeto con Diabetes mellitus Tipo 27?

RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

De acuerdo a lo observado durante la practica, registre y analice los resultados

obtenidos.

BIBLIOGRAFIA.

Numeros 2, 3,4, 5,6, 8, 9,10, 13, 14, 15, 17 de Fisiologia Basica.
Numeros 2, 3, 5, 10 12, 15, 16, 17, 20 de Fisiologia Complementaria.
Numeros 1, 2, 4, 5, 15, 16 y 17 de Morfologia Basica.

Numeros 1, 2, 3 y 4 de Clinica Basica.
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978-607-448-099-3.

Arteaga Martinez. Practicas de Anatomia y Fisiologia. 12. Edicién 2012.
Editorial Trillas. ISBN 978-607-17-0962-2.

Kapandiji, A. Fisiologia Articular. 3 tomos. 62. Ediciéon. 2006, 2010, 2007.
Editorial Médica Panamericana. EAN OC: 9788479033774.

Perlemuter, Léon. Anatomo-fisiologia. 12. Edicion 1999. Editorial Masson.
ISBN 84-458-0840-0.

Silvebernagl/Despopoulos. Fisiologia. Texto y Atlas. 72. Edicion. 2009.
Editorial Médica Panamericana. EAN 9788479034443.

Lopez Chicharro. Fisiologia Clinica del Ejercicio. 12. Edicion 2008. Editorial
Médica Panamericana.

Cingolani, HE/Houssay, AB. Fisiologia Humana de Houssay. 72. Edicion.
Editorial El Ateneo. ISBN 978 9500203760.

Chandar, N. /Viselli. Biologia Molecular y Celular. 12 Ediciéon 2011.
Editorial

Wolters Kluwer/Lippincott/ Williams & Wilkins. ISBN 978-84-96921-72-6.
McConnell/Hull. ElI Cuerpo Humano. Forma y Funcién. 12. Ediciéon. 2012.
Editorial Wolters Kluwer/Lippincott/ Williams & Wilkins.

Cohen, Barbara. Memler. El Cuerpo Humano. Salud y Enfermedad. 112.
Edicion 2010. Editorial Lippincott Williams & Wilkins. ISBN: 978-84-96921-
56-6.

Khurana, Indu. Textbook of Anatomy and Physiology for Health
Professionals. 1a. Edicion 2009. Editorial CBS Publishers & Distributors.
ISBN 978-81-239-1656-9.

Karp, G. Biologia Celular y Molecular. 52. Edicion 2009. Editorial McGraw
Hill.

Tortora/Derrickson. Introduccion al Cuerpo Humano. Fundamentos de
Anatomia y Fisiologia. 72. Edicion 2008. Editorial Médica Panamericana.
EAN: 9789687988993.

Abreu, LM. Compendio de Medicina General. Tomo V. Sistema
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

Musculoesquelético. 22. Edicidon. ISBN: 968-6596-82-8. Editorial Méndez
Editores.

Garcia, SX/Gijon, E/Prieto, B. Fisiologia Médica. 12. Edicion 2010. Editorial
Intersistemas Editores y Facultad de Medicina, UNAM.
Kapit/Macey/Meisami. Fisiologia. Libro de Trabajo. 12 Edicién 2004, 22
Reimpresion 2006. Editorial Ariel Ciencias Médicas. ISBN 84-344-3723-6
Fernandez Garza, Nancy E. Manual de Laboratorio de Fisiologia. 42.
Edicion 2008. Editorial McGraw Hill. ISBN 13: 978-970-10-6500-6.

Conti, F. Fisiologia Médica. 12. Edicidon. 2010. Editorial McGraw Hill.
ISBN:970-10-7341-4

Cdrdova, A. Fisiologia Dinamica. 12 Edicién 2003. Editorial Masson, S.A.
ISBN: 84-458-1270-X.

Longo/Fauci/Kasper/Hauser/Jameson/Loscalzo. Harrison. Principios de
Medicina Interna. 182. Edicion. Editorial McGraw Hill. ISBN: 978-607-15-
0727-3.

MORFOLOGIA, BASICA.

1.

Rouviére,H./Delmas,A./Delmas, V. Anatomia Humana Descriptiva,
Topografica y Funcional. 102. Edicién. 1999. Reimpresién 2002. Editorial
Masson.

Rouviére, H./ Delmas, A./ Delmas, V. Anatomia Humana Descriptiva,
Topografica y Funcional. 4 tomos. 112. Edicién.2005. Editorial Elsevier
Masson. ISBN13: 97884458113133, 9788445813140, 9788445813157 y
9788445813164.

Quiroz Gutiérrez, F. Tratado de Anatomia Humana. 2 tomos. 36°.
Edicion.2000. Editorial Porrua. ISBN 968-432-084-I. Edicion Completa.
Drake, RL. Gray Anatomia para Estudiantes. 22. Edicion. 2010. Editorial
Elsevier. ISBN 978-84-8086-671-2.

Moore, KL. Anatomia con Orientacion Clinica. 62. Edicion 2010. Editorial
Wolters Kluwer/Lippincott/Williams & Wilkins. ISBN 978-84-96921-47-4.
Martini, FH. Anatomia Humana. 62. Edicién. 2009. Editorial Pearson. ISBN
978-

847-829-099-4

Pansky, B. Anatomia Humana. 62. Edicion. 1998. Editorial Interamericana
McGraw Hill. ISBN 970-10-1635-1.

Moore,KL. Fundamentos de Anatomia con Orientacion Clinica. 32. Edicion.
Editorial Wolters Kluwer/Lipincott/Williams & Wilkins.

Santoyo, RF. S.I. General Corpus. Anatomia Humana General. 1997.
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10.

Editorial Trillas.
Gardner/Gray/O’Rahilly. Anatomia. 52. Ed. 1990. McGraw Hill. ISBN 968-
25-1386-3.

11. Gardner/Gray/O’Rahilly. Anatomia. Estudio por regiones del cuerpo
humano. 32. Edicion. Reimpresiéon 1981.

12. Williams, PL. Anatomia de Gray. 382 Edicion. 1998. Editorial Harcourt
Brace.ISBN 949174-384-4. Obra Completa.

13. Latarjet, M. / Ruiz, A. Anatomia Humana. 32 Edicion 1995, 52
Reimpresion
1999. Editorial Panamericana. ISBN 968-7157-81-X. Obra Completa.

14. Latarjet/Ruiz Liard/Pré. Anatomia Humana. 42. Edicion. 2 tomos.2004. EAN
9789500613682, EAN 9789500613699.

15. Romanes, GJ. / Cunningham. Tratado de Anatomia. 122. Edicion. Editorial
McGraw Hill Interamericana.

16. Shunke/Shulte/Schumacher. PROMETHEUS. Texto y Atlas de Anatomia. 3
tomos. 22. Edicion. 2011. EAN 9788498352221, EAN 9788498352238,
EAN 9788498352245.

17. Feneis, H. Nomenclatura Anatéomica llustrada. 42. Edicién 2001. Editorial
Masson. ISBN 84-458-0830-3.

18. Pr6o, EA. Anatomia Clinica. 12 Edicion. 2012. Editorial Médica
Panamericana.lISBN 978-950-06-0123-8.

19. Snell, R. Anatomia Clinica. 62. Edicion. 2002. Interamericana

20. Lockhart, RD/Hamilton, GF/Fyfe, FW. Anatomia Humana. 1a.Ed.1965.
Nueva Editorial Interamericana. ISBN 968-25-0363-9. (Reimpresion).

21. Alcaraz del Rio, Ignacio. Elementos de Anatomia Humana.
152.Edicién.2010.ISBN 968-5328-58-7.

22. Drenckhan/Waschke. Benninghoff & Drenckhahn. Compendio de
Anatomia. 12.Edicion. 2010. EAN 9788498352016.

23. Gilroy/MacPherson/Ross/Schunke/Schulte/Schumacher. Prometheus.Atlas
de Anatomia. 1a. Ed. 2008. Editorial Médica Panamericana. EAN
9788479036003

DISECCION

1. Lopez, L. Atlas de Anatomia Humana. 1970. Editorial Interamericana.

2. De Lara, S. Manual de Técnicas de Diseccion. Harla. 1987.

3. Negrete, HJ. Manual de Disecciones. 132, 142, Edicion. Reimpresion 2011.

Editorial Méndez Editores. ISBN 968-5328-65-X
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4. Guzman, S. Manual de Disecciones. 22. Edicion. 2006. Editorial McGraw
Hill. ISBN 970-10-5694-9.

5. Crafts, RC. Guia de Diseccién. Estudio Regional del Cuerpo Humano. 12.
Edicion.1989. Editorial Noriega.

6. Rohen,JW./Yokochi,Ch./ Lutjen-Drecoll, E. Atlas de Anatomia Humana.
Estudio Fotografico del Cuerpo Humano. 72. Edicion. 2011. Editorial
Elsevier.

7. Rohen, JW. Yokochi, Ch. Atlas Fotografico de Anatomia Humana. 32.
Edicion. 1994. Editorial Doyma.

8. Sinelnikov, RD. Atlas de Anatomia Humana. 22. Edicion.1983. Editorial Mir.

9. Smith-Agreda. Escolar. Reconstrucciones Humanas. Por planos de
diseccion. 12. Edicion 2010. EAN 9788498353037.

10. Tank, PW.- Grant. Manual de Diseccion. 152. Edicion. 2012. Editorial
Wolters Kluwer/Lippincott/Williams & Wilkins.

NEUROANATOMIA.

1. Kiernan, J. El Sistema Nervioso Humano de Barr: un punto de vista
anatomico. 82. Edicion. 2006. ISBN 970-10-5693-0.

2. Snell, R. Neuroanatomia Clinica. 62. Edicion. 2007. Editorial Médica
Panamericana. ISBN 978-950-06-0089-7.

3. Lopez Antunez. Anatomia Funcional del Sistema Nervioso. Limusa. 1996.

4. Puelles Lépez/Martinez Pérez/Martinez de la Torre. Neuroanatomia. 12.
Edicion 2008. EAN 9788479034535.

5. Valadez R., Juan. Neuroanatomia Funcional. 1a. Ed. 2002. Ediciones de
Neurociencias. México.

6. Nava Segura. Neurologia Clinica. 42. Edicion. 1981. Editorial Unién
Gréfica.

7. Snell, R. Neuroanatomia Clinica. 72. Edicion. 2010. Editorial Wolters

Kluwer/ Lippincott/Williams & Wilkins. ISBN 978-84-96921-51-1.

MORFOLOGIA, COMPLEMENTARIA.

1.

2.

LatjenDrecoll/Rohen. El Cuerpo Humano. 12. Edicién.2012.Editorial Médica
Panamericana. EAN 9789500602853.

Real Academia Nacional de Medicina. Diccionario de Términos Médicos.
12. Edicion. 2011. Editorial Médica Panamericana. ISBN 9788498351835
McConnell, TH. ElI Cuerpo Humano, forma y funcion. 12. Edicion. 2012.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Editorial Wolters Kluwer/Lippincott Williams & Wilkins. ISBN 978-84-15419-
43-3.

Haines, DE. Neuroanatomia. Atlas de Estructuras, Secciones y Sistemas.
82. Edicion. 2011. ISBN 978-84-15169-03-1.

Lippert, H. Anatomia con Orientacion Clinica. 12. Edicién 2005. Editorial
Marban. ISBN 84-7101-213-8.

MacKinnon/Morris. Oxford. Anatomia Funcional. 3 tomos. 12. Edicidon.1993.
Editorial Médica Panamericana. ISBN 950-06-5048-7 Obra Completa.
Lindner, HH. Anatomia Clinica. 12 Edicion. 1990. Editorial Manual
Moderno.

Recondo, JA. Resonancia Magnética en el Tobillo-Pie. 12. Edicién. 2001.
Editorial Diaz de Santos. ISBN 84-7978-478-4.

Netter, FH. Atlas de Anatomia Humana. 42. Edicion. Editorial Elsevier
Masson. ISBN 978-84-4581-759-9.

Weir, J. Atlas de Anatomia Radiolégica. 12. Edicion. 1990. Editorial Doyma
ISBN 84-7592-275-9.

Rios Briones, Nidia. Imagenologia. 22. Y 32. Ediciones. 2007 y 2011.
Editorial Manual Moderno. ISBN 970-729-116-8, 9786074480849.
Valerius, KP. El libro de los musculos. 12. Edicion 2009. Editorial Ars
Médica ISBN 978-84-9751-446-0

Sobotta. Atlas de Anatomia Humana. 212. Edicion.2006. Editorial Médica
Panamericana. ISBN 84-7903-633-8.

Tank,PW. LWW.Atlas de Anatomia Humana. 12. Edicién 2009. Editorial
Wolters Kluwer/Lippincott/ Williams & Wilkins. ISBN 978-84-96921-21-4.
Miralles Marrero, R. Biomecanica clinica de los tejidos y las articulaciones
del aparato locomotor. 22. Edicién. 2005. Editorial Masson. ISBN 84-458-
1518-0.

Herbaux, Isabelle. Podologia Geriatrica. 12. Edicién. 2007. Editorial
Paidotribo. ISBN 978-84-8019-977-3.

Olson, TD. A.D.A.M. Atlas de Anatomia Humana. 12. Edicion. 1997,
Reimpresion 2002. Editorial Masson. ISBN 84-458-1258-0.

Williams, PL. Anatomia de Gray. Bases Anatomicas de la Medicina y la
Cirugia. 382. Edicion 1998. Editorial Harcourt Brace. ISBN 949174-384-4
Obra Completa.

Parkin, I. Anatomia Esencial llustrada. 32. Edicion. 2009. Editorial McGraw
Hill. ISBN 13 978-970-10-6869-4.

Carpenter, M. Text of Neuroanatomy. 1994. Baltimore & London, Williams
&Wilkins.

Loukas, Marios. GRAY Repaso de Anatomia. Preguntas y Respuestas. 12.
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Edicién 2010. Editorial Elsevier. ISBN 978-84-8086-688-0.

22. Brantigan, Otto. Anatomia Clinica. 12. Publicacion 1967, Quinta impresion
1979. Editorial Compafiia Editorial Continental, S.A., México

23. Kuntzman, AJ. Anatomy and Physiology for the Manual Therapies. 1a.
Edicion 2010. Editorial Wiley. John Wiley & Sons, Inc. ISBN 978-0-470-
04496-4.

24. Kadasne, DK, Kadasne’s Textbook of Anatomy (Clinically Oriented). 1a.
Edicion 2009. Editorial Jaypee Brothers Medical Publishers (P) LTD. ISBN
978-81-8448-455-7.

25. Benner, Klaus-U./Wuillemet, Sascha. Atlas de Anatomia. 12. Edicion 2006.
Editorial LIBSA. ISBN 84-662-1220-5.

26. Paulsen, F. / Waschke, J. Sobotta. Atlas de Anatomia Humana. 3 Tomos.
232. Edicion 2012. Editorial Elsevier. ISBN 13: 978840868747

CLINICA BASICA.

1. Contreras Gonzalez, N., Trejo Lopez, J.A. Manual Para la Exploracién
Neuroldgica. 42. Edicion. 2013. Coedicion UNAM, FES Zaragoza y Manual
Moderno.

2. Seidel H. Manual Mosby de Exploracién Fisica. Harcourt-Brace, 72 edicion,
México 2011. ISBN: 978-84-8086-825-9

3. Espino Vela J. Principios de Cardiologia. Méndez Editores, 12 edicion,
México 2009. ISBN 968-53-2878-1

4. Alexanderson RE. Exploracion Cardiovascular. Bases Fisiopatologicas.
Manual Moderno, México 2010. ISBN: 978-60-7448-036-8.

Observaciones.

Todas las imagenes referentes a practicas con Biopac fueron tomadas del manual
con cita numero 18 de la Bibliografia basica de Fisiologia.

Las imagenes contenidas en otras practicas son parte del acervo fotografico
personal del grupo de trabajo.
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REGLAMENTO DEL LABORATORIO.

Se permitira la entrada unicamente a los alumnos inscritos en listas
oficiales al laboratorio de FISIOLOGIA de acuerdo al grupo y horario
correspondiente.

NO SE PERMITE la entrada con alimentos asi como beber y fumar
en el laboratorio, tampoco con gorras y shorts.

El alumno es responsable de los objetos personales que porte
(celulares prendidos, pulseras y /o relojes) durante la clase de
laboratorio.

Para iniciar las actividades de acuerdo al programa académico, es
obligatorio que estén los profesores designados para cada grupo y /
0 seccion (equipos) mientras tanto no se les entregara material para
la practica.

La hora de entrada sera con base en la Legislacién Universitaria, con
10 minutos de tolerancia.

El llenado de solicitud y entrega del material para el desarrollo de la
clase, sera en los primeros 15 minutos de la hora programada de
clases (siempre y cuando estén los profesores correspondientes al
grupo y horario) dando asi una tolerancia de 15 minutos después de
iniciada la actividad.

El alumno debe conducirse con absoluto respeto con sus profesores
y companeros para poder ingresar y permanecer en el laboratorio de
fisiologia.

Al ingreso el alumno debera portar el uniforme blanco con bata
blanca, guantes quirurgicos, cubre bocas, segun sea necesario en la
practica correspondiente.

Después de la clase el alumno debera traer para su aseo personal
jabdn, toalla de tela o desechable, y cepillo quirdrgico asi como una
solucion preparada de agua jabonosa al 50 % y cloro el otro 50 %.

10.Después de su uso, el material solicitado debera entregarse limpio y

seco al responsable del laboratorio. Es necesario limpiar la mesa de
trabajo antes y después de la practica.

11.Durante la practica los alumnos seran responsables del buen

desarrollo de las actividades de laboratorio, asi como del material y
equipo proporcionado.

12.Los alumnos seran responsables de conservar limpio el laboratorio y

del buen manejo de los residuos biolégico-infecciosos utilizando los
contenedores correspondientes para desechos bioldgicos (fluidos) y
punzo cortantes (hojas de bisturi y agujas).
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13.Las envolturas de guantes, de plastico o papel, las sabanas
desechables con que se cubri6 al espécimen bioldgico, guantes,
cubre bocas, gorros seran depositados en los botes de basura que
se encuentran a un lado de las puertas de los laboratorios.

14.Al final los especimenes bioldgicos utilizados deberan ser
depositados en los contenedores apropiados para desechos
bioldgicos, para ser enviados al Bioterio.

15.El alumno debera tener sumo cuidado para el manejo del
instrumental, del Fisiégrafo y del Biopac durante el desarrollo de la
practica de laboratorio.

16.Para evitar accidentes, los libros, mochilas, suéteres se colocaran en
un extremo de la mesa, dejando suficiente espacio para realizar las
actividades de la practica.
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MANEJO DE RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICOS- INFECCIOSOS RPBI

SIMBOLO UNIVERSAL DE RIESGO BIOLOGICO
RPBI

o,

\Y 74

¢, Qué son los Residuos Peligrosos Biologicos Infecciosos?

Los residuos peligrosos biolégicos-infecciosos en lo sucesivo (RPBI): son aquellos
que se generan durante las actividades asistenciales a la salud de humanos o
animales en los centros de salud, laboratorios clinicos o de investigacion,
bioterios, centros de ensefianza e investigacion.

El contenido de sus componentes principalmente representa un riesgo para la
salud y el ambiente.

¢, Cuales son considerados los RPBI?

De acuerdo a la Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, son
considerados los siguientes:

Sangre
e La sangre y los componentes de ésta, solo en su forma liquida; Asi como
los derivados no comerciales, incluyendo las células progenitoras,
hematopoyéticas y las fracciones celulares o acelulares de la sangre
resultante (Hemoderivados).
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e Los cultivos y cepas de agentes bioldgico-infecciosos generados en:
procedimientos de diagnodstico e investigacion, asi como los generados en
la produccién y control de agentes bioldgico — infecciosos.

e Utensilios desechables usados para contener, transferir, inocular y mezclar
cultivos de agentes bioldgico - infecciosos.

Residuos patoldgicos
e Los tejidos, 6rganos y partes que se extirpan o remueven durante las
necropsias, la cirugia o algun otro tipo de intervencién quirurgica, que no se
encuentren en formol.

e Las muestras biolégicas para analisis quimico, microbioldgico, citolégico e
histoldgico, excluyendo orina y excremento.

e Los cadaveres y partes de animales que fueron inoculados con agentes
enteropatogenos en centros de investigacion y bioterios.

Residuos no anatomicos
e Son residuos no anatdmicos los siguientes: los recipientes desechables que
contengan sangre liquida.

Materiales de curacion
Empapados, saturados, o goteando sangre o cualquiera de los siguientes:
fluidos corporales liquido sinovial, liquido pericardico, liquido pleural, liquido
cefalorraquideo, liquido peritoneal.

Materiales desechables
¢ Que contengan esputo, secreciones pulmonares y cualquier material usado
para contener éstos, de sujetos con sospecha o diagndstico de tuberculosis
o de otra enfermedad infecciosa.

Los materiales desechables que estén empapados, saturados o goteando sangre,
0 secreciones de sujetos con sospecha o diagndstico de fiebres hemorragicas, asi
como otras enfermedades infecciosas emergentes segun sea determinado por la
secretaria de salud mediante memorandum interno o el Boletin Epidemioldgico.

Los Materiales absorbentes que sean utilizados en las jaulas de animales que
hayan sido expuestos a agentes enteropatégenos.
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Los objetos punzocortantes que han estado en contacto con humanos o animales
0 sus muestras bioldgicas durante el diagndstico y tratamiento. Tubos capilares,
navajas, lancetas, agujas de jeringas desechables ,agujas hipodérmicas, de
sutura, de acupuntura y para tatuaje, bisturis y estiletes de catéter, excepto todo
material de vidrio roto utilizado en el laboratorio, el cual debera desinfectarse o
esterilizarse antes de ser dispuesto como residuo.

¢, Por qué representan un riesgo a la salud o al ambiente los RPBI?

Por sus caracteristicas, pueden contener agentes bioldgicos infecciosos que se
definen como “cualquier microorganismo capaz de producir enfermedades cuando
estd presente en concentraciones suficientes (indculo), ambiente propicio
(supervivencia), un huésped susceptible y en presencia de una via de entrada)”.

¢ Existe regulacion para los RPBI?

Con la finalidad de prevenir alguna situacion de emergencia debida al mal manejo
de los RPBI, la autoridad Ambiental (SEMARNAT) publicé el 7 de noviembre de
1995 la Norma Oficial Mexicana NOM-087- SEMARNAT-1995, que establece los
requisitos para la separacion, envasado, almacenamiento, recoleccién, transporte,
tratamiento y disposicion final de los residuos peligrosos biolégico-infecciosos que
se generan en establecimientos que presten atencion médica.

Finalmente el 17 de febrero de 2003 se publica en el Diario Oficial de la
Federacion la Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002,
Proteccion Ambiental — Salud Ambiental — Residuos Peligrosos Bioldgico-
Infecciosos — Clasificacion y especificaciones de Manejo.

¢ A quiénes aplica la NOM-087-SEMARNAT-SSA1-20027

Con base en el campo de aplicacién de esta norma es de observancia obligatoria
a todos aquellos que por sus actividades generen los RPBI descritos en la Norma,
sin importar el volumen de sus generacion, aclarando que aquellos que su
generacion sea menor a 25 kilogramos al mes podran ubicarse como generadores
de Nivel |, esto para el tiempo de almacenamiento de sus RPBI.

¢ Existe otra Norma Oficial Mexicana donde aparezcan los RPBI?
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Existe la Norma Oficial Mexicana NOM-052-SEMARNAT-1993 que establece las
caracteristicas de los residuos peligrosos, el listado de los mismos y los limites
que hacen a un residuo peligroso por su toxicidad al ambiente, sin embargo esta
es de caracter General, por lo que para los RPBI prevalecen las condiciones de la
NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002.

¢, Quién vigila el cumplimiento de la Normatividad?

El numeral 9.1 de la NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002 establece que la
Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales, a través de la Procuraduria
Federal de Proteccion al Ambiente y la Secretaria de Salud, a través de la
Comisién Federal para la Proteccion Contra Riesgos Sanitarios, en el ambito de
sus respectivas atribuciones y competencias, vigilaran el cumplimiento de la
Norma Oficial Mexicana NOM-087- SEMARNAT-SSA1-2002, de conformidad con
las Bases de Colaboracion que celebren entre ambas Dependencias. Dichas
bases se publicaron en el Diario Oficial de la Federacion el dia 15 de septiembre
de 2005, entre las consideraciones mas importantes se encuentran las siguientes:
para el cumplimiento del objeto de las presentes Bases La Secretaria de Salud, se
compromete a: llevar a cabo, por conducto de Comision Federal para la Proteccion
Contra Riesgos Sanitarios, las actividades de vigilancia sanitaria de conformidad
con lo establecido en el Articulo 2, fraccién XlI del Reglamento de la Comisién
Federal para la Proteccion Contra Riesgos Sanitarios y que incluye las actividades
de evaluacion, verificacidon y supervision de las etapas establecidas en los
numerales 6.2(Identificacion y envasado); 6.3 (Almacenamiento); 6.3.1; 6.3.2;
6.3.3. y 6.34 de la NOM-087-SEMARNATSSA1 -2002, dentro de los
establecimientos que otorgan la prestacién de servicios de salud, tanto publicos
como privados, para el cabal cumplimiento de la citada norma, conforme a sus
atribuciones y competencias, establecidos en la Ley General de Salud,
Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Control Sanitario de
Actividades, Establecimientos, Productos y Servicios, y demas normas aplicables.
Para el cumplimiento del objeto de las presentes Bases la Secretaria de Medio
Ambiente y Recursos Naturales, se compromete a: llevar a cabo, por conducto de
Procuraduria Federal de Proteccién al Ambiente la inspeccion y vigilancia en
materia de RPBI para el cabal cumplimiento a la NOM-087-SEMARNAT-SSA1-
2002, en el ambito de sus atribuciones y competencias y tomando en cuenta lo
establecido en la clausula del parrafo inmediato anterior. Esto en apego a lo
indicado en la Ley General del Equilibrio Ecoldgico y la Proteccion al Ambiente, su
Reglamento en Materia de Residuos Peligrosos, la Ley General para la
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Prevencion y Gestion Integral de los Residuos y el Reglamento que para el caso
de esta ley se expida y demas ordenamientos juridicos que resulten aplicables en

materia de residuos peligrosos no considerados en este instrumento.

Bibliografia:

Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002
www.salud.gob.mx/unidades/cdi/documentos/DOCSAL7491.pdf
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ANEXO A. LINEAMIENTOS PARA EL CASO CLINICO PARA FISIOLOGIA.

PROPOSITO.

El esquema del proceso de aprendizaje, consiste en enfrentarse al problema,
aplicar los conocimientos previos y el razonamiento e identificar las necesidades
de aprendizaje mediante un proceso interactivo; desarrollando el estudio
independientemente de las necesidades de aprendizaje identificadas, aplicar al
problema, los conocimientos adquiridos y sintetizar lo aprendido. Los casos
clinicos constituyen un RETO para el aprendizaje.

DESDE EL PUNTO DE VISTA EDUCATIVO.

El estudiante organiza la informacion, fomenta el razonamiento, evoca y descubre
la necesidad de adquirir conocimientos adecuados y pertinentes para aclarar y/o
solucionar problemas.

- Avanza en la comprension o solucion del problema.

- Realiza la identificacion de pistas (que incluyen el planteamiento del problema o
problemas).

- Formula hipétesis (identificacidn de lo que se desconoce y que se convertira en
las necesidades de aprendizaje, y que a su vez deberan corresponder con los
objetivos de aprendizaje que se definan para el curso. El principio basico del
aprendizaje basado en problemas, consiste en confrontar a los estudiantes con un
problema, situacion determinada como fuente de aprendizaje. De tal manera que
si el alumno ve, escucha, hace, analiza, razona e incluso comete errores; el
aprendizaje sera recordado en un largo tiempo, formando alumnos mas
competentes.

OBJETIVO GENERAL.

Aplicar el aprendizaje basado en problemas, ya que es una estrategia educativa
concentrada en el alumno.

Los casos clinicos tienen como objetivo:

Promover el aprendizaje activo, significativo, y teniendo como propésito
desarrollar el juicio critico, el razonamiento clinico, el habito por el estudio
independiente, asi como el trabajo en equipo.

- Promover el aprendizaje independiente y autodirigido.

OBJETIVOS EDUCACIONALES
Seleccionar de entre una serie de casos clinicos por aparatos y sistemas,
proporcionados con anticipacion y que sean considerados de interés de acuerdo a
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Su actualidad, originalidad, confiabilidad, aplicabilidad, trascendencia, utilidad
practica y utilidad didactica.

ESTRUCTURA DE UN CASO CLINICO

EL ALUMNO DEBERA

- Describir del caso clinico (partes).

- |dentificar las pistas, hechos o datos orientadores.

- Formular las hipotesis, explicaciones, y diagndsticos presuncionales.

- |dentificar en sus areas y objetivos de aprendizaje.

- Tener fuentes de informacion.

EL PROFESOR DEBERA

- Hacer la Introduccion del caso clinico.

- Dar las Pistas, hechos o datos orientadores.

- Proponer y Dar la Hipdtesis, explicacion, y diagnosticos presuncionales.

- Relacionar el Area u objetivos de aprendizaje de las disciplinas involucradas.

- Dar las Fuentes de informacion.

PROCESO DE APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS.

Se utiliza un caso con un problema de un sujeto, con un problema de salud o un
problema de investigacion no resuelto, relevante y estimulante, que requiere ser
aclarado o solucionado; para ello se lleva a cabo un procedimiento sistematico que
consiste en los siguientes pasos:

l.-Planteamiento del problema.

Definicién de términos conceptos identificacion de pistas.
Il.-Hipétesis.

Las causas, que puede explicar el problema.

lll.-Objetivos de aprendizaje.

Identificar necesidades de aprendizaje de lo que se va a investigar.
IV.-Aprendizaje independiente.

Encontrar informacién y conocimientos nuevos.

V.- Sintesis de conocimientos.

Integracién de conocimientos previos y nuevos. ;Como se entiende en el
momento del problema?

VI.-Repeticion.

De algun paso previo o todos segun se necesario.

VIl.- Transferencia.

PRESENTACION INICIAL DEL CASO
l.- PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
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1.- La primera parte presenta un escenario. Es una situacidon de salud, el
problema. Se entrega a los alumnos por el profesor.

2.- Se actualiza, en base a los conocimientos previos, con sentido comun y
razonamiento, sin consulta de recursos de aprendizaje.

3.- Se identifican los términos y conceptos poco claros del caso.

4.-Se identifican (pistas, hechos). Datos orientadores, estos son signos y
sintomas.

5.- Datos historicos, hechos psicosociales, (manifestaciones) de diversa indole
que ayudan a comprender el problema. Una pista puede ser un hecho que se
desvia de la normalidad, o un hecho normal que se asocia o influye en el caso.
Los estudiantes deben aprender a jerarquizar las pistas y a organizarlas de tal
manera que lo que en principio parece trivial o irrelevante, puede convertirse en
relevante. Se realiza el planteamiento del problema o qué se tiene que explicar
para comprender o solucionar el problema.

Il.- FORMULACION DE HIPOTESIS

Se fundamenta la informacion a través de las pistas, datos, hechos orientadores y
problema (s).planteado(s) segun el nivel de conocimientos de los estudiantes. Se
formula de manera integral, en términos de mecanismos bioldgicos Yy
psicosociales. Las hipotesis no deben formularse en forma de diagndstico clinico
en los primeros afios de la carrera porque los objetivos educacionales estan
principalmente orientados al aprendizaje de los mecanismos bioldgicos
correspondientes a las areas basicas.

lll.- OBJETIVOS DE APRENDIZAJE

Se define el area, se convierten en objetivos de aprendizaje que el grupo debera
lograr antes (aceptacion o rechazo) NO SE DEBERA DE REPARTIR entre si los
contenidos de la lista de aprendizaje, se identifican los recursos o fuentes de
informacion mas adecuados que necesiten consultar para dar respuesta.

IV.- APRENDIZAJE INDEPENDIENTE

Se debe de responsabilizar al alumno a estudiar los objetivos de aprendizaje en
forma individual consultando las fuentes de informacion libros, revistas,
audiovisuales, expertos en el area de estudio, internet, etc. Las citas mencionadas
en las referencias bibliografias no deben estar limitadas, se puede tener una
busqueda adicional. Se intentaran explicar y discutir los mecanismos causantes
del problema o situacion identificando hasta que nivel se aclara o se soluciona el
problema planteado. Las hipoétesis planteadas se analizan nuevamente y pueden
ser modificadas rechazadas o aprobadas con fundamentos sélidos.

VI.- RETROALIMENTACION

La parte 2 y los subsecuentes contienen informacién adicional. En esta parte
pueden los alumnos identificar mas pistas, revisar las hipotesis previas, nuevas
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pistas, se dispone nuevamente de un periodo de estudio individual y de discusion
grupal.

VIl.- TRANSFERENCIA DE CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS

El procedimiento sistematico para analizar problemas que servira de base al
alumno para recordar conocimientos ante casos similares que se le presenten en
un futuro. ElI alumno adquiere gradualmente y con rapidez y habilidad en la
aclaracién o solucién del, problema o problemas.

VIII.- EVALUACION

Esta es de caracter continuo o a lo largo del proceso educativo. Incluye no solo el
examen del conocimiento adquirido, sino también el analisis de la actuacién del
estudiante. El alumno al finalizar el caso clinico revisa brevemente por si solo, y
después con el profesor lo que aprendid, restableciendo medidas correctivas para
lograr un aprendizaje mas eficiente. Se debe consultar y aplicar la metodologia y
sus caracteristicas especificas.
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ANEXO B. LINEAMIENTOS PARA LA REVISION BIBLIOGRAFICA

OBJETIVO GENERAL.:

La sesiéon bibliografica tiene como objetivo que el estudiante y el medico en
formacion, obtenga la maxima utilidad posible de cada uno de los articulos que
lean, al capacitarlos para seleccionar los mas adecuados, de modo que puedan
mantenerse actualizados de los informes mundiales sobre la especialidad,
mediante el conocimiento de las normas de investigacion clinica, el resumen
adecuado de las publicaciones, su critica, la diferenciacion entre los trabajos de
buena calidad y los de mala calidad, la discusion de las repercusiones que la
publicacion pueda tener sobre el manejo de sus sujetos, el disefio de
procedimientos de investigacion clinica, y en ultima instancia, la aplicacion de
todos estos conocimientos durante su ejercicio profesional.

OBJETIVOS ADICIONALES:
1. Seleccionar, de entre una serie de articulos proporcionados de antemano, todos
aquellos que considere de interés de acuerdo a su:
- Actualidad.
- Originalidad.
- Confiabilidad.
- Aplicabilidad.
- Trascendencia.
- Utilidad practica.
- Utilidad didactica.
Y no de acuerdo a:
- Su extension.
- El servicio por el que esté rotando y/o mddulo correspondiente.
- El trabajo de investigacidén que este elaborando.
- La publicacion de un resumen adecuado.
- La rareza del tema.
- Su facilidad de traduccion.
- Su publicacion en espanol.
2. Ante un articulo publicado, o ante un resumen adecuado, identificar si este
corresponde a una editorial, una monografia, un reporte de caso (s), un trabajo
retrospectivo o un estudio prospectivo.
3. Describir verbalmente y/o por escrito los criterios para evaluar las editoriales, las
monografias, las normas y los reportes de caso (s), los trabajos retrospectivos y
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los estudios prospectivos de acuerdo con las normas mencionadas en la
bibliografia.

4. Ante una serie de articulos, diferenciar aquellos que cumplen con los requisitos
de las normas generales para su elaboracion descritos en la bibliografia, de
aquellos que no los cumplen.

5. Comentar verbalmente y/o por escrito, los articulos que se le asignen con
anticipacion, al inicio del moédulo, basado en las normas generales para su
evaluacion descritas en la bibliografia, y las condiciones mencionadas en el inciso
1.

6. Comentar verbalmente y/o por escrito, los resumenes de los articulos que se
presenten durante la sesién bibliografica, de acuerdo con las normas generales
para su evaluacion descritas en la bibliografia, las condiciones mencionadas en el
inciso 1 y las normas para la evaluacion de resumenes que se mencionan en el
documento anexo.

7. Ante un articulo publicado o ante un resumen, distinguir los diferentes
componentes de que consta, cuando no estén expresados (introduccion, material,
métodos, discusion, conclusiones, resumen).

8. Ante un articulo publicado o ante un resumen adecuado, identificar la técnica de
investigacion clinica utilizada, cuando no este expresada de acuerdo con los
conceptos mencionados en la bibliografia (glosario).

9. Ante un articulo publicado o ante un resumen adecuado, identificar si la técnica
de la investigacion clinica utilizada fue o no adecuada para los fines que perseguia
el trabajo.

10. Ante un articulo publicado o ante un resumen adecuado, diferenciar si las
conclusiones a las que llegaron los autores son o no las correctas de acuerdo con
los resultados del trabajo.

11. Ante un articulo publicado o ante un resumen adecuado, en el que el profesor
o el alumno en formacién, consideren que las conclusiones de los autores no
corresponden a los resultados obtenidos, se emitira, verbalmente y/o por escrito,
sus propias conclusiones de acuerdo con los mismos resultados.

12. Ante un articulo de investigacion clinica en el que solo se presenta la
introduccién, el material, los métodos y los resultados, el medico en formacion,
emitira sus propias conclusiones.

13. Ante un articulo publicado el alumno en formacién contestara con base a sus
conocimientos.
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ANEXO C. LINEAMIENTO PARA LA ELABORACION DE UN RESUMEN DE UN
ARTICULO MEDICO, PARA UNA SESION BIBLIOGRAFICA.

1.

Elaborar el resumen en una sola hoja, tamafio carta, por un solo lado con
redaccion clara y de acuerdo a las normas gramaticales.

2. Debe incluir ficha de bibliografia completa con:

Apellido e iniciales del autor principal del articulo, seguido de dos puntos (:).

Titulo completo del articulo en el idioma original en que fue escrito, con
mayusculas.

Titulo de la revista en que fue publicado (si se utilizan abreviaturas deben
ser aceptadas en el Index Medicus).

Volumen de la revista en que fue publicado el articulo, dos puntos, pagina
inicial, coma y el afio de publicacion, todo en numeros arabigos.

Centro de trabajo de los autores, entre paréntesis al final de la cita.

Ejemplo: “GASTROINTESTINAL CAPSULE ENDOSCOPY: FROM TERTIARY
CENTRES TO PRIMARY CARE. BMJ;332; 528-531 ,2006 (Royal Hallamshire
Hospital) ”.

3.

Debe contener un resumen del objetivo que persiguen los autores del
trabajo.

Debe contener un resumen del material y los métodos utilizados.
Debe contener un resumen de los resultados obtenidos.

No necesita contener un resumen de la discusion y es preferible que no lo
contenga.

Debe contener un resumen de las conclusiones de los autores.

Debe contener el nombre y la categoria de la persona que elaboro el
resumen.



SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD DE LOS LABORATORIOS DE

DOCENCIA :ﬁg
MANUAL DE LABORATORIO DE FISIOLOGIA DE LOS SISTEMAS ZEREE:OSzA
Fecha de elaboracion o revision Versioén Pagina
SGC-FESZ-MC-ML02-A 30/06/2016 0 207/ 208

ANEXO D. NORMAS OFICIALES.

Norma Oficial Mexicana NOM-030-SSA2-2009, Para la prevencion, deteccion,
diagnéstico, tratamiento y control de la hipertension arterial sistémica.

Objetivo y campo de aplicacion.

Esta Norma Oficial Mexicana tiene por objetivo establecer los procedimientos para
la prevencion, deteccion, diagndstico, tratamiento y seguimiento del sujeto, para el
control de la hipertension arterial sistémica y con ello evitar sus complicaciones a
largo plazo.

Esta Norma Oficial Mexicana es de observancia obligatoria en todo el territorio
nacional para los establecimientos y profesionales de la salud de los sectores
publico, social y privado que presten servicios de atencidn a enfermos con
diagndstico de hipertension arterial sistémica en el Sistema Nacional de Salud.

Para consultar la norma consulte la siguiente liga:

http://www.salud.gob.mx/unidades/cdi/nom/030ssa29.html

Norma Oficial Mexicana NOM-015-SSA2-2010, para la prevencion, tratamiento
y control de la diabetes Mellitus.

Objetivo y campo de aplicacion.

Esta Norma Oficial Mexicana tiene por objeto establecer los procedimientos para
la prevencion, tratamiento, control de la diabetes y la prevencién médica de sus
complicaciones.

Esta Norma Oficial Mexicana es de observancia obligatoria en el territorio nacional
para los establecimientos y profesionales de la salud de los sectores publico,
social y privado que presten servicios de atencion a la diabetes en el Sistema
Nacional de Salud.

Para consultar la norma consulte la siguiente liga:

http://www.spps.gob.mx/images/stories/SPPS/Docs/nom/NOM-015-SSA2-2010.pdf



http://www.salud.gob.mx/unidades/cdi/nom/030ssa29.html
http://www.spps.gob.mx/images/stories/SPPS/Docs/nom/NOM-015-SSA2-2010.pdf

