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La rapidez con la cual la circulacién coronaria se estable-
ce durante el proceso embrionario es una de las caracteris-
ticas principales en el desarrollo cardiaco.

Las arterias coronarias aparecen durante la transicion en-
tre la sexta y sétima semanas del desarrollo, como un brote
angiobldstico que una vez establecido se extiende rapida-
mente a través de la hoja epicirdica del corazén en forma-
cion.

Presencia de vasos coronarios se logré comprobar con el
estudio de doce embriones de seis, siete y ocho semanas,
tratados con hematoxilina-eosina y cortados seriada, trans-
versal y longitudinalmente, en los cuales se buscé la presen-
cia de vasos coronarios en las regiones correspondientes a
los surcos atrioventricular e interventricular hasta el apex;
asi como en la desembocadura de la vena cava superior y
los bordes agudo y obtuso.

Pudiéndose concluir que para la novena semana, toda las
ramas mayores de las arterias coronarias caracteristicas del
corazén adulto, estd practicamente representadas.
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SUMMARY

One of the primary characteristics of the cardiac develop-
ment is the promptness with which the coronary ciculation
is established during the embryonic stage.

The presence of coronary arteries has been determined
during the transition from the sixth to the seventh week of
development. The arteries appear as a angioblastic outbreak
that once established, extend through the epicardium of the
forming heart.

The study of twelve embryos of six, seven and eight
weeks, trated with hematoxylin-eosin and cut in a serial,
transversal and longitudinal way, proved the presence of
coronary vessels. The areas corresponding to the atrioven-
tricular and intraventricular septums up to the apex, as well
as the opening of the superior caval vein of the obtuse and
acute borders, were searched for coronary vessels.

In conclusion, all the main branches of the coronary ar-

teries typical of the adult heart are practically represented
by the ninth week or the embryonic development.
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Determinar la edad embriolégica en que aparecen los
brotes angioblasticos y los primeros vasos coronarios, tiene
relevancia en las malformaciones en este sistema, las cuales
podrian producir una irrigacién cardiaca embrionaria o fetal
inadecuada.

La mayoria de los sistemas de la economia inician su de-
sarrollo durante las 4 6 5 semanas siguientes a la fecunda-
cion.

El ordenamiento secuencial de los cambios en la forma
de cada 6rgano, depende de la interaccion de factores ge-
néticos y ambientales en términos generales, pero también,
cada sistema tiene su modalidad de desarrollo en los cuales
participan mecanismos inductores y reguladores. La nece-
sidad de una irrigacién temprana es una tendencia genera-
lizada en el desarrollo embrionario, por la urgencia de su-
ministrar oxigeno a los demds tejidos en desarrollo.

La sangre es llevada al miocardio por via de dos grandes
vasos: las arterias coronarias, que se distribuyen alrededor
de la superficie cardiaca enviando ramas a las fibras mio-
cardicas (6).

Embriolégicamente los vasos coronarios se hacen visibles
durante la transicién entre la sexta y sétima semanas del de-
sarrollo, estableciéndose ripidamente la circulacion como
una caracteristica sobresaliente de la génesis cardiaca (3,4).

Existe al principio una dominancia en el desarrollo de la
arteria coronaria derecha que corresponde al predominio
que tiene el ventriculo derecho durante la vida embrionaria
y fetal.

Las arterias coronarias aparecen como un brote angio-
blastico a partir del seno aértico (1) que, una vez estableci-
do, se extiende ripidamente a través de la hoja epicardica.
El desarrollo de los brotes no es simultineo sino que tien-
de a iniciarse préximamente (10).

Desde su origen la arteria coronaria derecha se extiende
dentro de una masa relativamente gruesa de tejido conjun-
tivo embrionario que se encuentra sobre la depresién ubi-
cada entre el atrio derecho y el cono. De esta forma la pri-
mera rama en salir es la que suple el primordio de nédulo



sinusal. La segunda rama atrial que deja la arteria coronaria
derecha penetra el surco atrioventricular y se arboriza ex-
tensivamente en la pared atrial. (2,6,10). De aqui la arteria
principal cursa el surco atrioventricular hacia la regién dor-
sal. Cerca de la cruz se origina una rama que penetra la
union atrioventricular constituyendo la rama del septo fibro-
so o primera arteria perforante. De ella salen dos ramas, la
primera se dirige hacia el nédulo A. V. y la segunda hacia
el haz de His (7).

La arteria coronaria izquierda dobla rapidamente desde
su origen para descender dentro del surco conoventricular,
una vez ahi se divide en arteria descendente anterior y ar-
teria circunfleja. La arteria descendente anterior tiene com-
parativamente el curso mds directo y se presenta como el
mejor desarrollado de los vasos cardiacos durante el desa-
rrollo. Los principales vasos que se originan de ella son las
arterias perforantes septales anteriores, cuya porcion termi-
nal se extiende alrededor de la incisura del dpex cardiaco
(8,9).

MATERIALES Y RESULTADOS

Se escogieron doce embriones humanos entre veinte re-
colectados que se encontraban en el rango de cinco a nue-
ve semanas, esto es embriones de mds de cinco y de me-
nos de nueve semanas de desarrollo.

La obtencion de muestras de embriones humanos, en ge-
neral, es bastante dificil debido a que provienen de abortos
espontaneos tempranos, es decir embriones que interrum-
pen su desarrollo, a veces quedan detenidos en ttero por
algunos dias, pueden ser expulsados naturalmente o reco-
gidos con técnicas de legrado, También se pueden obtener
muestras de embarazos ectopicos, pero esta situacion es
menos frecuente. Cualquiera que sea la circunstancia en
que se recoja la muestra, esta se ve sometida a alteraciones
en la irrigacién, nutricién y metabolismo del embrién, razon
por la cual el material encontrado generalmente estd en un
variable grado de autdlisis.

Las muestras embrionarias de obtencion reciente presen-
tan un aspecto traslicido y brillante, en tanto que las que
han sufrido retencién por algunos dias se vuelven opacas y
carecen de elasticidad normal.

La determinacion de la edad de los embriones se realizo
haciendo mediciones "c.c." (craneo caudal) de acuerdo con
las tablas de Streeter (5); reforzandose con una correlacion
de las demds estructuras presentes en el corte y la edad es-
tablecida en que e deben encontrar presentes en embriones
humanos.

Los doce embriones elegidos presentaban caracteristicas
histolégicas 6ptimas y un buen proceso histotécnico. Se
prepararon por fijacion usual, con formaldehido, inclusion
en parafina, tincién con hematoxilina-eosina, cortes seria-
dos de 1 u de espesor, numerandose de acuerdo con un or-
den estricto de seriacion.

La seriacion de los cortes facilita la identificacion de las
estructuras buscadas brindando un alto margen de seguri-

dad de identificacion.

Se revisaron para determinar cudles de ellos presentaban
condiciones 6ptimas en cuanto a constitucion de tejido. Se
determiné la presencia de brotes angioblasticos y vasos co-
ronarios, en las regiones correspondientes a los surcos atrio-
ventricular e interventricular hasta el apex, paredes atriales
incluyendo el seno de las cavas.

De los doce embriones revisados, se utilizaron Ginicamen-
te ocho, debido a que los cuatro restantes se descartaron al
no brindar las condiciones necesarias para un buen estudio
(Tabla N° 1).

En el embrion nimero 6, ademas de la presencia de va-
sos ubicados en posiciéon proximal se encontraron brotes
angioblasticos a lo largo del borde agudo del ventriculo de-
recho.

En el surco interventricular se observaron los vasos inter-
ventriculares o descendentes anteriores (embriones 6,7 y
11), y en el dpex cardiaco con posible contribucion de las
arterias descendente anterior y posterior, los vasos ubicados
en el surco coronario tanto derecho como izquierdo, son los
mas evidentes y se encontraron presentes en todos los em-
briones revisados, (Figs. A,B.)

En los embriones nimero 2,6 y 11 se encontraron arte-
rias atriales.

La arteria nodal, del nédulo simusal, rama de la arteria
coronaria derecha, se pudo observar en el embrién nime-
ro 6.

Las arterias coronarias se observan acompanadas de can-
tidades variables de tejido adiposo epicardico.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El rapido establecimiento de la circulacion intrinseca del
corazén entre la sexta y la novena semanas, es una de las
caracteristicas sobresalientes del corazon, evidenciandose
con la presencia de vasos coronarios en embriones de seis,
ocho y nueve semanas (embriones 3,5,7,8 y 11) (6).

Durante el desarrollo de la arteria coronaria derecha se
da una dominancia sobre la izquierda, ésta dominancia co-
rresponde al predominio que tiene el ventriculo derecho en
las funciones embrionarias y fetales.

Embriolégicamente los vasos coronarios se hacen visibles
entre la sexta y la sétima semanas del desarrollo; las sec-
ciones de los vasos son visibles en cortes seriados del epi-
cardio predominantemente en el surco atrioventricular (co-
ronario). Figs. (A,B), (embriones 3,5,7) (11).

El desarrollo angiobldstico es paulatino, los brotes y pri-
meros vasos aparecen en las zonas proximales (como lo
afirman Aikawa y Kawano) entendiéndose que las primeras
arterias coronarias en desarrollarse son las arterias principa-
les, las cuales aparecen como brotes sélidos de endotelio a
partir del seno adrtico (1).

Asi para la novena semana, todas las ramas mayores de
las arterias coronarias caracteristicas del corazén adulto, es-
tan bien representadas, sustentado en nuestra experiencia y
en los reportes encontrados en la literatura (3,4).
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TABLA N° 1
N° DE EDAD ESTIM LONGITUD C.C.  CONDICION ORIENTACION BROTE O VASO
EMBRION EN SEMANAS EN MM HISTOLOGICA DEL CORTE CORONARIO
1 5 (33 dias) 7.0 mala trans no
2 6 9.0 regular long s
2} 6 (39 dias) 10.0 buena long si
4 6 (40 dias) 11.0 regular long si
5 6 (42 dias) 13.0 buena transv. si
6 7 16.0 buena long si
7 7 17.0 buena long si
8 8 20.0 regular long si
9 8 (52 dias) 24.0 mala long no
10 8 (55 dias) 26.0 mala transv no
11 8 (60 dias) 42.0 buena transv si
12 9 (62 dias) 47.0 mala long no

Tabla acumulativa de datos que nos permite identificar la edad, la orientacion del corte con que
fue tratado el embrion, la condicién histolégica de é€ste y la identificacién positiva 0 no de vasos
coronarios. Todos los embriones fueron tenidos con hematoxilinaeosina.

Los embriones 1,9,10,12 fueron descartados debido a que la condicion de lisis 0 maceracién del

tejido no permitia el estudio embriologico.
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