
 

 

 

   

SISTEMA CIRCULATORIO - LA SANGRE 

s el sistema formado por una red de tubos interconectados encargado de proveer a 

todas las células del organismo los nutrientes y oxígeno necesarios para el 

metabolismo y permitir la eliminación de los desechos producidos por el mismo. 

En organismos inferiores, este intercambio se hace en forma directa con el medio, pero para 

organismos superiores se requiere un sistema especializado que detallaremos a continuación. 

 

SANGRE 

Es un tejido, es decir, conjunto de células 

especializadas en una función, que además 

presenta una parte líquida compuesta por 

distintos tipos de sustancias. 

PLASMA: Corresponde al 55% del volumen total de la sangre (Volemia).  

Formado de un 90% de agua y sustancias orgánicas e inorgánicas como proteínas (albuminas, 

globulinas, fibrinógeno, etc), sales minerales (Sodio, Potasio, Glucosa, aminoácidos, gases, 

enzimas, hormonas, urea, amoniaco, etc.) 

La función del plasma es transportar las sustancias alimenticias como la glucosa, aminoácidos, 

sales minerales, desde el intestino delgado hasta todas las células del cuerpo. De modo que estas 

adquieran la energía para sus funciones en reacciones metabólicas. A su vez el plasma es el 

encargado de llevar algunas sustancias de desecho para ser eliminadas en el sistema excretor (Ej.: 

úrea, amoniaco, etc.) 
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ELEMENTOS FIGURADOS 

Células especializadas que son formadas en la Médula Ósea de los huesos planos y largos. 

1. GLÓBULOS ROJOS, ERITROCITOS O HEMATÍES 

Características: 

 Son los elementos figurados más abundantes de la sangre 5 

millones aprox. por mm3 

 Tienen forma de esfera aplanada y bicóncava. 

 Son anucleados, pierden  su núcleo antes de pasar a  circulación.  

 Tiempo de vida media: 120 días (del total se destruyen  1% cada 

día), son destruidos en el bazo, hígado o en la misma médula 

ósea por fagocitosis y luego son generados nuevos glóbulos 

rojos en la médula, por un proceso llamado Eritropoyesis 

 Presentan alta plasticidad 

 Pierden sus mitocondrias, aparato de Golgi y ribosomas  los primeros días. Por lo que 

obtienen energía a partir de la glucólisis. 

 Son de color rojo porque el 95% de la proteína que contienen es hemoglobina. 

 

Función: Transporte Gases en la sangre 

La hemoglobina de los eritrocitos, es una proteína cuaternaria formada por 4 subunidades (2 alfa y 

2 beta), en cada una de estas subunidades se encuentra un 

compuesto o grupo orgánico llamado Hem el que tiene un átomo 

de Hierro en su centro (que le da el color al glóbulo). Este grupo 

Hem le da la característica a la hemoglobina de poder unirse a 

distintos gases, donde los más importantes son oxígeno que se 

requiere para la respiración celular, y el CO2 como desecho del 

metabolismo en las células.  



 

 

La unión de la hemoglobina con el oxígeno a nivel pulmonar produce un compuesto llamado 

oxihemoglobina, la afinidad de la Hemoglobina por el oxígeno es baja, de modo que una vez 

pasando por las células, la hemoglobina ceda el gas a estas. 

La unión de la hemoglobina con el dióxido de carbono a nivel celular produce un compuesto 

llamado Carbaminohemoglobina, esta unión es más fuerte que la con el oxígeno, pero de todos 

modos se cede en el pulmón para ser expulsado a través del tracto respiratorio. 

La unión de la hemoglobina con monóxido de carbono produce una unión muy fuerte, de modo 

que la proteína no cede el gas para ser 

eliminado y los glóbulos rojos 

comienzan a saturarse de él. En este 

caso se produce intoxicación ya que 

no hay glóbulos rojos disponibles para 

que el oxígeno llegue a los tejidos, lo 

que se conoce como anoxia (sin 

oxígeno). El compuesto formado es 

Carboxihemoglobina. 

 

ADAPTACION A LA ALTURA 

Cuando un individuo que normalmente habita a nivel del mar asciende a la altura sufre una serie 

de mecanismos de aclimatación. 

Estos mecanismos se ponen en marcha a partir de los 3.000 metros, e 

intentan compensar el descenso del oxígeno ambiental y con eso su 

transporte. 

 Aumenta la secreción de eritropoyetina, al cabo de pocas horas 

del ascenso  

 Aumento de la hemoglobina al cabo de 5-7 días  

 Aumento de la viscosidad sanguínea.  



 

 

 La coagulación está también alterada, con aumento del fibrinógeno, disminución de la 

actividad fibrinolítica, y secuestro de plaquetas en el tejido pulmonar, que hace que su 

número descienda en los primeros 4 días hasta un 10% de la cifra inicial. 

  

2. GLÓBULOS BLANCOS O LEUCOCITOS 

Características: 

 Son células móviles incoloras 

 De mayor tamaño que los Glóbulos rojos.  

 En el adulto humano la cifra oscila entre 5.000 y 10.500 leucocitos 

por milímetro cúbico, su promedio varia de horas a meses. 

 

Función:  

Actúan en la defensa del organismo contra diversos agentes extraños que 

ingresan. Cuando una sustancia extraña o un microorganismo ingresa al cuerpo 

se produce una reacción conocida como Quimiotaxis, secreción de 

sustancias químicas que atraen a los Glóbulos blancos a la zona 

infectada. La forma en que los leucocitos pasan constantemente a través 

de los capilares es por un movimiento llamado diapedesis.  

 

TIPOS DE LEUCOCITOS: 

 Neutrófilos: La función es la defensa celular, intervienen en la fagocitosis. 

 Eosinofilos: Se relacionan con infecciones parasitarias y alergias. 

 Basófilos: Se relacionan con reacciones alérgicas. 

 Linfocitos: Intervienen en la defensa inmune del organismo. 

 Monocitos: fagocitan bacterias. Al cabo de varias horas de estar activos los monocitos 

tienden a aumentar de tamaño para formar macrófagos que pueden desplazarse con 

rapidez y devorar 100 o más bacterias. 

 



 

 

3. PLAQUETAS O TROMBOCITOS 

Se encuentran alrededor de 250.000 por mm3 

 Son lanceoladas, no nucleadas 

 Para producir plaquetas, la célula madre se transforma 

en una fábrica de células llamada megacariocito. Ésta 

es una enorme célula con muchos núcleos, que nunca 

sale de la médula ósea, pero produce muchos 

fragmentos pequeñísimos. Esos fragmentos son las 

plaquetas, pequeños trozos de citoplasma o material 

celular.   

Funciones: Participa activamente en la Hemostasia,  

respuestas que regulan las hemorragias, gracias a la reacción 

de coagulación. 

COAGULACIÓN 

En el ser humano la salida de sangre se evita 

mediante una sucesión de reacciones 

químicas por las cuales se 

forma un coágulo sólido, 

con el fin de obturar la fuga de sangre.  

La coagulación esencialmente es una función 

del plasma y no de los elementos figurados, 

comprende la transformación de una 

proteína plasmática, el fibrinógeno en fibrina.  

El mecanismo de la coagulación es muy 

complejo, por la intervención de diferentes sustancias del plasma, de influencia mutua en tres 

series de reacciones. En las dos primeras se produce una enzima, necesaria para la sucesiva. 

El primer paso es la producción de tromboplastina que se inicia cundo se corta un vaso sanguíneo. 



 

 

Los tejidos traumatizados liberan la lipoproteína llamada tromboplastina, que actúa produciendo 

protrombinasa, enzima que cataliza el segundo paso.  

La protrombinasa cataliza una reacción en la que la protrombina, se disocia en varios fragmentos, 

uno de los cuales es la trombina.  

Finalmente la trombina actúa como una enzima que convierte al fibrinógeno a fibrina activa. 

La red de filamentos de fibrina atrapa glóbulos rojos, glóbulos blancos y plaquetas, formando un 

coágulo. La mayoría de estas transformaciones requieren Calcio. 

 

HEMATOPOYESIS 

SÍNTESIS DE CÉLULAS SANGUÍNEAS 

a formación de células sanguíneas se conoce como Hematopoyesis, y se lleva a cabo 

en distintos órganos dependiendo de la edad del individuo. 

En la vida fetal el saco vitelino (anexo embrionario) es el encargado de producir células 

sanguíneas, principalmente eritrocitos con núcleo de gran 

tamaño conocidos como eritrocitos megaloblásticos. 

Más avanzado en las semanas de gestación el hígado, el bazo, el 

timo y ganglios linfáticos comienzan a generar células de la 

serie roja, solo a partir del 4to mes de gestación se producen 

plaquetas y glóbulos blancos en baja proporción. Es en este 

mismo mes donde se hace funcional el órgano que será quien 

tendrá la exclusividad de la función en la edad adulta, la 

médula ósea roja de huesos. 
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Al nacer y desarrollarse el individuo la médula ósea roja de huesos largos, planos y vertebras 

produce células sanguíneas que progresivamente va disminuyendo con la edad. En este momento 

los órganos que alguna vez tuvieron esta función han cambiado, el hígado ahora tiene como 

función la destrucción de los glóbulos rojos que han terminado su ciclo, además filtra la sangre y la 

descontamina de agentes extraños. El timo es un órgano reducido en adultos, se ubica tras del 

esternón, funcionado como una glándula linfática que permite la respuesta inmune gracias a la 

maduración de los linfocitos. 

Sistema Hematopoyético 

Cuando es la médula ósea roja la encargada de producir células sanguíneas, lo hace a partir de sus 

células que han alcanzado un bajo grado de diferenciación, esto quiere decir, aun tienen la 

potencialidad de convertirse en distintos tipos de células porque aún no se han especializado en 

nada, a este tipo de células se les conoce como células madres, células pluripotenciales o stem 

cells. 

Las células madres de la médula ósea roja dan origen a distintos tipos celulares conocidas como 

células maduras, que una vez que se han transformado pierden su capacidad de producir distintas 

células y se comienzan a especializar de acuerdo a su tipo o linaje. Los linajes son de tres tipos: 

eritrocitos polimorfonucleares, monocitos y megacariocitos. Estos darán origen a los eritrocitos 

maduros (anucleados), leucocitos y plaquetas, respectivamente. 

 

 



 

 

ERITROPOYESIS 

La Eritropoyesis es el proceso de formación de glóbulos rojos o eritrocitos, se lleva a cabo en la 

médula ósea roja de huesos en individuos adultos, a partir de las ya nombradas células madres. La 

transformación o especialización se que sufre esta célula da origen al eritrocito maduro funcional 

para el transporte de gases. 

 

La célula madre se especializa en una célula llamada proeritroblasto, donde la terminación blasto 

indica su origen embrionario, ésta célula va disminuyendo de tamaño y su núcleo se va 

reduciendo, de manera que la cromatina se condensa y el citoplasma se hemoglobiniza, esto la 

trasforma al siguiente tipo celular llamado eritroblasto basófilo, el que a su vez da origen a una 

célula con un núcleo redondo central y sin capacidad de reproducirse denominado eritrocito 

policromático el cual se convierte en un eritrocito ortocromático que expulsa su núcleo y cuando 

pierde organelos como mitocondrias, ribosomas y retículos pasa a ser finalmente el Eritrocito 

Maduro, encargado de la función de transporte de gases como tal en el sistema circulatorio. 

  

 

 


