ANATOMI FISIOLOGI
KARDIOVASKULER

Kompilasi: Tonang Dwi Ardyanto

Review Anatomi

+ Jantung Berat 250 - 360 gr

« Jantung memiliki 2 pompa

*Ukuran, lokasi, lapisan
pelindung, lapisan dinding,
ruang, katup, & jalur sirkulasi
darah

+ Suplay darah (nutrisi) ke
jantung




Katup Jantung

R

Serabut Otot Jantung
(Miokard)

* Hubungan antar sel otot jantung
membentuk struktur yg disebut
intercalated disc.

* Diintercalated disc terdapat 2
macam penghubung: desmosom . )
(penghubung scr mekanik) & gap

junction (sinaps listrik)
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Macam Peredaran Darah

Peredaran darah manusia merupakan peredaran darah tertutup karena darah
yang dialirkan dari dan ke seluruh tubuh melalui pembuluh darah dan darah
mengalir melewati jantung sebanyak dua kali sehingga disebut sebagai peredaran
darah ganda yang terdiri dari :

1. Peredaran darah panjang/besar/sistemik

— Adalah peredaran darah yang mengalirkan darah yang kaya oksigen dari bilik
(ventrikel) kiri jantung lalu diedarkan ke seluruh jaringan tubuh. Oksigen bertukar
dengan karbondioksida di jaringan tubuh. Lalu darah yang kaya karbondioksida
dibawa melalui vena menuju serambi kanan (atrium) jantung.

* 2.Peredaran darah pendek/kecil/pulmonal

— Adalah peredaran darah yang mengalirkan darah dari jantung ke paru-paru dan
kembali ke jantung. Darah yang kaya karbondioksida dari bilik kanan dialirkan ke
paru-paru melalui arteri pulmonalis, di alveolus paru-paru darah tersebut bertukar
dengan darah yang kaya akan oksigen yang selanjutnya akan dialirkan ke serambi
kiri jantung melalui vena pulmonalis.




Sistem Sirkulasi
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Sirkulasi Koronaria

Fisiologi Jantung

Aktivitas kelistrikan jantung
* Peristiwa mekanik jantung

* Pengontrolan kerja jantung
* Pengontrolan curah jantung
* Sirkulasi koronaria

Aktivitas Kelistrikan Jantung

* Jantung memiliki kkemampuan membentuk depolarisasi
spontan & potensial aksi sendiri — Sistem Penghantar
Khusus (sel autoritmis)

* Sifat sistem penghantar khusus:

(1) Otomasi— kemampuan menghasilkan impuls scr
spontan

(2) Ritmis — keteraturan membangkitkan impuls

(3) Daya penerus — kemampuan menghantarkan
impuls

(4) Peka rangsang — kemampuan berespons thd
rangsang




Sistem Penghantar Khusus:
* SA node (pace maker), di dinding atrium ka dkt muara vena cava superior; 70-80x/mnt
* AV node, di dasar atrium ka dkt sekat atrium-ventrikel; 40-60x/mnt
* Berkas his, berkas dr AV node msk ke septum interventrikel
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Mekanisme kontraksi ,:.I_..
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Peristiwa Mekanik Jantung

Peristiwa mekanik jantung (siklus jantung) — kontraksi,
relaksasi, & perubahan aliran darah mll jantung; terjadi akibat
perubahan ritmis dari aktivitas kelistrikan jantung

Setiap siklus jantung tdd 7 fase:

1. Kontraksi ventrikel isovolumetrik

2. Ejeksi cepat

3. Ejeksi lambat

4. Relaksasi ventrikel isovolumetrik

5. Pengisian ventrikel cepat
6. Pengisian ventrikel lambat _
7. Sistol atrium

SIKLUS KERJA JANTUNG

Pengontrolan Kerj: =
Jantung




SISTEM PEMBULUH DARAH :

Pengontrolan Curah Jantung

* Curah jantung (cardiac output): jumlah darah yg dipompa oleh

tiap ventrikel dlm waktu 1 menit

* Pd org dewasa (istirahat) = 5 L/menit; meningkat sesuai dg

kebutuhan

* Curah jantung = Isi sekuncup x denyut jantung per menit
* Isi sekuncup (stroke volume): volume darah yang dipompa

ventrikel tiap denyut.

* Setiap berdenyut, ventrikel memompa * 2/3 volume ventrikel;

- jml darah yang dipompa: fraksi ejeksi

- sisa darah yg masih ada di ventrikel setelah sistol berakhir:
volume akhir sistol (ESV = end systolic volume)

- jumlah darah yang dpt ditampung ventrikel sampai diastol
berakhir: volume akhir diastol (ESD = end diastolic volume)

1. ARTERI
2. VENA
3. PENGHUBUNG  ARTERI
DAN VENA
4. PEMBULUH DARAH
BENTUK KHUSUS
¢ ARTERI
— MAKIN MENJAUHI JANTUNG DIAMETER MAKIN
MENGECIL
* VENA
— MAKIN MENDEKATI JANTUNG DIAMETER MAKIN
MEMBESAR DILENGKAPI VALVULA
¢ VALVULA

— KATUP SEBAGAI LIPATAN DINDING LAPIS TERDALAM
PADA JANTUNG DAN VENA




KLASIFIKASI PEMBULUH DARAH

1. ARTERI
— ARTERIBESAR (ARTERI TIPE ELASTIKA/PENYALUR)
— ARTERISEDANG (ARTERI TIPE MUSKOLER/DISTRIBUSI)
— ARTERIKECIL
2. VENA
— VENAKECIL
— VENA SEDANG
— VENA BESAR
3. PENGHUBUNG ARTERI DAN VENA
— METARTERIOLA
— KAPILER: - KAPILER BERFENESTRA
- KAPILER TIDAK BERFENESTRA
- KAPILER GLOMERULUS
— ANASTOMOSIS ARTERIVENOSA
4. PEMBULUH DARAH BENTUK KHUSUS:
SINUS VENOSUS
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STRUKTUR UMUM PEMBULUH DARAH

— LAPISAN DINDING PEMBULUH DARAH
1. TUNICA INTIMA

2. TUNICA MEDIA

3. TUNICA ADVENTITIA
— TEBAL DINDING ARTERIA BERBEDA DENGAN VENA




ARTERI BESAR

MIKROSKOPIS DINDING
— TUNICAINTIMA
* ENDOTEL
* LAPISAN SUB-ENDOTELIAL
— JARINGAN PENGIKAT LONGGAR, KADANG-KADANG SEL OTOT POLOS
— SEDIKIT SERABUT KOLAGEN, ELASTIS DAN FIBROBLAS
— TUNICA MEDIA ( TEBAL: 500 pm)
* MEMBRANA ELASTICA INTERNA
* 40-70 LEMBAR LAMINA ELASTICA BERJARAK: 5 pm - 15 um
* CELAH-CELAH DIISI: SEL OTOT POLOS, FIBROBLAS, SERAT KOLAGEN,
* MEMBRANA ELASTICA EXTERNA (TIPIS)
— TUNICA ADVENTITIA (TIPIS)
* JARINGAN PENGIKAT , SERABUT KOLAGEN MEMANJANG, VASA VASORUM
CONTOH: AORTA, A. SUBCLAVIA, A. ANONIMA, A. CAROTIS COMMUNIS, A. SUBCLAVIA

GAMBARAN HISTOLOGIS ARTERI BESAR

ARTERTI SEDANG

MIKROSKOPIS:
+  TUNICA INTIMA
— ENDOTEL
— LAPISAN SUBENDOTEL: JARINGAN PENGIKAT DENGAN KADANG-KADANG
SEDIKIT SEL-SEL OTOT POLOS
— MEMBRANA ELASTICA INTERNA : MENCOLOK (BERGELOMBANG)
+ TUNICA MEDIA
— LAPISAN JARINGAN OTOT POLOS DAPAT MENCAPAI: 40 LAP.
— DIANTARA LAPISAN OTOT POLOS TERDAPAT LAPISAN ELASTIS BERCAMPUR
SERAT RETIKULER
— OTOTPOLOS TERSUSUN MELINGKAR
— MEMBRANA ELASTICA EXTERNA
+  TUNICA ADVENTITIA
— MUNGKIN LEBIH TEBAL DARIPADA TUNICA MEDIA
— SERAT-SERAT ELASTIS, KOLAGEN MEMANJANG, FIBROBLAS
— VASA VASORUM




ARTERI SEDANG
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TUNIKA ELASTIKA PADA ARTERIASEDANG

GAMBARAN MIKROSKOPIS ARTERI SEDANG
IEL
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ARTERIOL

MIKROSKOPIS

= TUNICA INTIMA
ENDOTEL
LAMINA BASALIS TIPIS
LAPISAN SUB-ENDOTELIAL TIPIS DENGAN SER. ELASTIS
DAN RETIKULER
MEMBRANA ELASTICA INTERNA TIPIS
= TUNICA MEDIA

= PALING BANYAK 2 LAPIS OTOT POLOS MELINGKAR
= TUNICA ADVENTITIA

= JARINGAN PENGIKAT LONGGAR TIPIS
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VENA

* CIRI
— MENGANGKUT DARAH KE JANTUNG
— JUMLAH LEBIH BESAR DARIPADA ARTERIA
— MENDEKATIJANTUNG DIAMETER MAKIN BESAR
— BIASANYA BERADA DI DEKAT ARTERINYA
— KETEBALAN DINDING LEBIH TIPIS DENGAN VALVULA
— BIASANYA PADA SEDIAAN DALAM KONDISI KOLAPS
* KLASIFIKASI:
— VENA BESAR
— VENA SEDANG
— VENAKECIL = VENULA
* DINDING
— TUNICA INTIMA
— TUNICA MEDIA
— TUNICA ADVENTITIA

VENA BESAR

MIKROSKOPIS
+ TUNICAINTIMA (45 stm - 68 ;1m)
— ENDOTEL
— JARINGAN PENGIKAT SANGAT TIPIS
+ TUNICA MEDIA
— TIDAKBERKEMBANG DENGAN BAIK
— SERINGKALITIDAK ADA
+  TUNICA ADVENTITIA
— MERUPAKAN BAGIAN UTAMA DARI DINDING

— JARINGAN PENGIKAT: SERABUT ELASTIS DAN SERABUT KOLAGEN
YANG MEMANJANG

— TERUTAMA MENGANDUNG SERABUT OTOT POLOS MEMANJANG
CONTOH: VENA CAVA, VENA PORTAE, V. LIENALIS.
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MIKROSKOPIS
+  TUNICA INTIMA (TIPIS)
— SELENDOTEL
— JARINGAN PENGIKAT TIPIS SEDIKIT SERABUT ELASTIS
+  TUNICA MEDIA (LEBIH TIPIS DARIPADA ARTERI SEDANG)
— TERUTAMA SEL OTOT POLOS SIRKULER
— OTOTPOLOS DIPISAHKAN SER. KOLAGEN MEMANJANG
— SEDIKIT FIBROBLAS
+  TUNICA ADVENTITIA (LEBIH TEBAL DARIPADA TUNICA MEDIA)
— JARINGAN PENGIKAT LONGGAR DENGAN BERKAS TEBAL SERABUT
KOLAGEN MEMANJANG DAN ANYAMAN SERABUT ELASTIS
— BAGIAN DALAM SERING ADA BERKAS SEL-SEL OTOT POLOS MEMANJANG

VENA SEDANG (2 - 9 mm)

SR ——

Medium-sized vein

PERBANDINGAN STRUKTUR DINDING ARTERI SEDANG
DAN VENA SEDANG

ARTERIA SEDANG VENA SEDANG
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VENULA (15 um - 200 um)

+ MENERIMA DARAH DARI KAPILER
*+ DINDING:
— TUNICA INTIMA
* ENDOTEL

* JARINGAN PENGIKAT, BEBERAPA SEL OTOT POLOS, MAKIN BESAR
DIAMETER: SEL-SEL MAKIN RAPAT

— TUNICA MEDIA

* 1 ATAU BEBERAPA LAPIS SEL-SEL OTOT POLOS
— TUNICA ADVENTITIA

* FIBROBLAS DAN SERABUT TIPIS ELASTIS DAN KOLAGEN MEMANJANG
* SIFAT:

— PERMEABILITAS CUKUP TINGGI

VENULA DENGAN KATUP (15 um - 200 pm)

ARTERIOL DAN VENULA

JAdt rnflfivu\

MEMBRANA ELASTICA
INTERNA

N
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PENGHUBUNG ARTERI - VENA

¢ METARTERIOLA
* KAPILER

AN
+ ANASTOMOSIS ARTERIA-VENOS } L)‘\v/\‘;

g
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ANASTOMOSIS ARTERIOVENOSUS

= FUNGSI:

MENGATUR ALIRAN DARAH
JALAN PINTAS ANTARA ARTERI DAN VENA
KONTRAKSI OTOT AKAN MENGECILKAN LUMEN

KALAU MENGECIL, DARAH AKAN MENGALIR MELALUI
ANYAMAN KAPILER DIDEKATNYA

HUBUNGAN ARTERI DAN VENA TANPA KAPILER
= DINDING TEBAL DAN MUSKULER

KAPILER (8 um - 12 um)

PANJANG: 0,25 mm - 1 mm), KECUALI : 50 mm
— PANJANG TOTAL: 96 000 km

* STRUKTUR: (BERVARIASI)

— LAPISAN SEL ENDOTEL DENGAN MEMBRANA BASALIS
— PADA BEBERAPA TEMPAT: DI LUAR ENDOTEL ADA PERISIT

— TIPE

* KAPILER KONTINU (SOMATIK)

* KAPILER BER-FENESTRA BERDIAFRAGMA (VISERAL)

* KAPILER BER-FENESTRA TANPA DIAFRAGMA

* KAPILER SINUSOID

FUNGSI (TERGANTUNG STRUKTUR)
— MENGATUR PERMEABILITAS

— METABOLIK
— ANTITROMBOGENIK
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KAPILER SINUSOID

* MENGHUBUNGKAN:

— VENADAN VENA

— ARTERIADAN VENA
* BERKELOK-KELOK
* DIAMETER: 30 pm-40 pm
* HUBUNGAN ENDOTEL TIDAK RAPAT
* ENDOTEL BER-FENESTRA BANYAK TANPA DIAFRAGMA
* PENYEBARAN:

— TERUTAMA DI HEPAR

— JARINGAN HEMATOPOESIS

— LIEN

ALIRAN CAIRAN LIMFE

PEMBULUH LIMFE

— DIMULAIDENGAN KAPILER LIMFE BUNTU

— MENAMPUNG DARI CAIRAN JARINGAN
LYMPHONODUS

— MENAMPUNG KAPILER PADA PERMUKAAN CEMBUNG
PEMBULUH LIMFE LEBIH BESAR

— MENAMPUNG DARI VASA EFERENTIA N. LYMPHATICUS
PEMBULUH LIMFE BESAR MENUJU KE JANTUNG

— DIAMETER PEMBULUH LIMFE SEMAKIN BESAR

— DUCTUS THORACICUS V. SUBCLAVIA SINISTRA
— DUCTUS LYMPHATICUS DEXTER V. SUSZLAVIA DEXTRA
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ALIRAN CAIRAN LIMFE

LIMFONODUS

DINDINGPEMBULIH LIMF
_
Rt u

VENULA

PEMBULUH LIMF

VASA LYMPHATICA BERDIAMETER >0,2 mm
— DILENGKAPIVALVULA
— DIBEDAKAN 3 LAPISAN DINDING:
* TUNICA INTIMA
* TUNICA MEDIA: 2 LAPISAN SEL-SEL OTOT POLOS

* TUNICA ADVENTITIA: BANYAK MENGANDUNG SERABUT KOLAGEN DAN
ELASTIS

DUCTUS THORACICUS (PEMBULUH LIMFE TERBESAR)
— DILENGKAPIDENGAN VALVULA
— 3 LAPISAN DINDING YANG KURANG JELAS
* TUNICA INTIMA: ENDOTEL DAN SERABUT KOLAGEN & ELAS
* TUNICA MEDIA : SEL OTOT POLOS
* TUNICA ADVENTITIA: SEL-SEL OTOT POLOS MEMANJANG
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