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TEMA 1

I. INTRODUCCION
II. MORFOLOGIA
III. MOTILIDAD
IV. SECRECION

V. CIRCULACION

VI. REGULACION

[

Aparato Digestivo




CONTROL
ACTIVIDAD 6GI

I. CONTROL NEURAL

1. SISTEMA NERVIOSO ENTERICO (SNE)

2. SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO (SNA)

ITI. CONTROL HORMONAL

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



VI. R E ULACION
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CONTROL

ACTIVIDAD GI

MENSAJEROS QUIMICOS
1. CLASICOS: ACh, NE, 5-HT
2. PEPTIDOS: LARGA LISTA CEREBRO-INTESTINO

3. NO CONVENCIONALES: NO, ATP
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CONTROL

ACTIVIDAD 6T

DISTINTOS TIPOS DE
COMUNICACION CELULAR
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VI. R E ULACION
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TEMA 2

I. CONTROL NEURAL

1.SN ENTERICO
2.SN AUTONOMO

II. REFLEJOS 6I

III. DOLOR VISCERAL

Aparato Digestivo




I. CONTROL NERVIOSO
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. PERISTALTISMO

. AFERENCIAS Y EFERENCIAS

L. CONTROL NERVIOSO

1. SN ENTERICO

. "SEGUNDO CEREBRO"
. PLEXOS ENTERICOS

. TIPOS DE NEURONAS, MENSAJEROS

. ORIGEN EMBRIOLOGICO
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I. CONTROL NERVIOSO |

1.SN ENTERICO

"Segundo cerebro”

Michael Gershon
Padre de la "Neurogastroenterologia”

En 1967 descubrio el 3er neurotransmisor:

la SEROTONINA o ENTERAMINA
ubicada en 95% en el TGI I
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L. CONTROL NERVIOSO

SN ENTERICO

“"SEGUNDO CEREBRO”
Michael Gershon 1998

Your Gut Has a
Mind of Its Own

1. SN ENTERICO

The Scientific Basis of

Gut Instinct
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1.SN ENTERICO

~~ Movida
. “visceral”... ,
‘_para un cerebroll’

"Segundo cerebro”

www.columbia.edu/cu/ 21stC/issue-1.4/mguts.jpg
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1.SN ENTERICO

“Segundo cerebro’

"Como dos gemelos siameses, los dos cerebros
estan interconectados; cuando uno se molesta, el
otro también"

“¢la ansiedad predispone a la gente a pescar el
Helicobacter pylorio la bacteria pone ansiosa a la
gente?"

Gershon dice: "Estd muy claro que la bacteria pone
nervioso al enfermo. Si su estémago le estd
ardiendo, no puede estar tranquilo”

Meta news 21th C. Columbia University
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1. SN ENTERICO |

"SEGUNDO CEREBRO”

* Gran numero de neuronas 108

* Presente en todo el tracto 6I

* Independiente del SNA
* Mds de 30 sustancias mensajeras
* Gran complejidad

* Semejanzas con SN:
Astroglia, c. intersticiales de Cajal
Cuerpos de Levy (PD) y PNF (AD)!

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



1. SN ENTERICO

"SEGUNDO CEREBRO”

Conocido desde siglo XIX
* Bayliss y Starling 1899 Ley de/ Intestino
* Trendelemburg 1917 peristaltismo /n vitro

* Gershon 1967 enteramina o 5-HT producida
y dirigida al TGIN

* Ya en los aios 80 docenas de mensajeros
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1. SN ENTERICO
Funciones

* Peristalsis

* Limpia y regula ambiente luminal

* Trabaja con el sistema inmune

* Proliferacion y crecimiento de mucosa

* Inerva otros organos vecinos
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1. SN ENTERICO

PLEXOS
ENTERICOS

SUBMUCOSO INTERNO

MIENTERICO EXTERNO
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CONTROL NERVIOSO

> 1. SN ENTERICO

L s
SN Extrinseco

PLEXOS
ENTERICOS
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X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



1. SN ENTERICO

PLEXOS
SUBMUCOSO ENTERICOS
interno
de Meissner
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1. SN ENTERICO

MIENTERICO PLEXOS
externo ENTERICOS
de Auerbach
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1. SN ENTERICO
TIPOS NEURONAS
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1. SN ENTERICO

TIPOS NEURONAS
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1. SN ENTERICO

MENSAJEROS

* CLASICOS
* PEPTIDOS

* NO CONVENCIONALES

MUCHOS COEXISTEN
MUCHOS ESTAN TAMBIEN EN EL SNC
DISTRIBUCION NO UNIFORME
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1. SN ENTERICO

MENSAJEROS
clasicos
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1. SN ENTERICO

MENSAJEROS
CLASICOS

(+) ACh:
estimula contraccion m. liso

aumenta secrecion,
dilata vasos

(-) NE:

casi siempre es inhibidora y opuesta a ACh

(+/-)5-HT (enteramina):
95% de la 5-HT corporal esta
en el epitelio GI. Es liberaday dirigida
al SNE, hay al menos unos 15 tipos de
receptores 5-HTII
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1. SN ENTERICO

SEROTONINA

Se libera con:

* Aumento presion intraluminal

* Estimulacion vagal

* Exposicion a ACh, NE, toxina célera
* Acidez en duodeno

* Anafilaxis

* Radioterapia, quimioterapia

* Drogas antidepresoras
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1. SN ENTERICO

RECEPTORES 5-HT
Y CLINICA DIGESTIVA

5-HT1
Reflejos peristdlticos y secretores

5-HT4

Aumentan motilidad,

Tegaserod agonista parcial, tratamiento:
colon irritable y estrefimiento

5-HT3

Median sefales al SNC
Ondansetron antagonista 5-HT3,
tratamiento para vémito

Diarrea/estreiiimiento en colon irritable
por potenciacion y desensibilizacion de
receptores 5-HT
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1. SN ENTERICO

MENSAJEROS .
PEPTIDOS \.Sensoriaies
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L. CONTROL NERVIOSO

1. SN ENTERICO

1. “SEGUNDO CEREBRO"
2. PLEXOS ENTERICOS

3. TIPOS DE NEURONAS, MENSAJEROS
4. PERISTALTISMO
5. AFERENCIAS Y EFERENCIAS

6. ORIGEN EMBRIOLOGICO
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1. SN ENTERICO

PERISTALTISMO

Es el resultado de un reflejo LOCAL
mediado por neuronas ENTERICAS
SIN intervencion del SNA

J

AVANCE CAUDAL DEL CONTENIDO
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1. SN ENTERICO
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PERISTALTISMO

Arco reflejo local
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1. SN ENTERICO
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M.D. Gershon. The enteric nervous system: a second brain
www.hospprac.com/issues/1997/07/gershom.hltm
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1. SN ENTERICO

Los transmisores en el SN entérico
varian segun la especie y segun el
segmento, lo que indica su
complejidad!
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1. SN ENTERICO

PERISTALTISMO




1. SN ENTERICO

EFERENCIAS -
AFERENCIAS

1. LLEGA informacion por
SIMPATICO INHIBIDOR

Centros sup.

»
>

h

SN ENTERICO
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1. SN ENTERICO %*

Inhibicion
que llega a
T6I

Toenel
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o 1. SN ENTERICO

EFERENCIAS -
AFERENCIAS

2. SALE informacion del tracto GI

* Arco reflejo dentro de la pared
R. Local peristalsis

* Arco reflejo hasta ganglios prevertebrales
R. Prevertebrales

* Informacion de dolor a los centros sup.

Centros sup. 4_’ SN ENTERICO
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1. SN ENTERICO

. Salidas
; “&‘“&L desde el TGI
I‘ 6"‘ %emef DenTlo de fagen
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1. SN ENTERICO

EFERENCIAS
AFERENCIAS
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¢ De donde vienen
las neuronas entéricas?
Tienen el mismo origen que

neuronas del SN, provienen
de la CRESTA NEURAL

1. SN ENTERICO

* Tallo cerebral
Migracion caudal colonizan eséfago a
colon transverso

* Parte sacra del tubo neural
Migracion rostral colonizan
rectosigmoides hasta flexura
esplénica
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1. SN ENTERICO

Ceturas CReSTA
NEVRAL - TALLO Celeg

= * 7

&RNGL.OS ENTERIW

- ESOFA GO

* ESTOMAGD

*IoTESTING
PELEABO

ORIGEN

Fallas en migracién
MEGACOLON
AGANGLIONICO

r
CelviAs CRESTA NEURA L
Kevorg sacrn ,
@ANGLIDy ENTERLCOS
* Colon) beESCEND.-
D * S{@roipes
'+ RecTO

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



Aparato Digestivo

TEMA 2

I. CONTROL NEURAL
1. SN ENTERICO N

2. SN AUTONOMO

ITI. DOLOR s
VISCERAL

A%

IT. REFLEJOS 6GI




%*

I. CONTROL NEURAL |

El SN ENTERICO
TRABAJA
INDEPENDIENTEMENTE

Sin embargo,

la funcion digestiva normal
necesita de
“Conversaciones”
entre

el SNE y el SNA
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I. CONTROL NEURAL

A. Sistema ENTERICO intrinseco

Al ExteeNO
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B, Sistema AUTONOMO extrinseco

DA CARASINPATIGc  PeecANGLoNAR
* CRANEAL X
+ SACRO S9-5¢ N PeLyicds

0 5.2 SmPATIw  Post CANGLAQNAR.
(S Hep- €sp. T5-L4

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



I. CONTROL NEURAL

QSTEMA NeivsoCawmnL —__l
t |
P
|

T %

SisTemn CRANEAL
PARASIMPATI O

\
[ ' TorACo Ly al '
5|5TE§li11 i HBA

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



CONTROL NEURAL
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CONTROL NEURAL

Paaasing,
CRANEAL X
BuLpe
N.¥Aeo
Pocas fibras
2000

‘an:.s..' HF'..;
SAUL

Ojo! No
yeyuno ileon

s - PlEcANG .
== ==F fosTcanG..

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



Newcica (plerss) 2. SNA
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2. SNA

ACCIONES DEL PARASIMPATICO
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2. SNA
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2. SNA

| AcctoNES DEL stmPATICO |
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2. SNA
SIMPATICO |
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CONTROL NEURAL
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SNE
SNA

S n. noradrenégica
n. colinérgica simpética
vagal parasimpdtica .
7 Ganglio
n. SIH n. opiodea\ autonomo

C. mus K\\ x\

Long' Intern. I P' X
colinérgi .e e , .
fw mienterico

C. mus. 7/

Circular

n. Plexo
sensorial submucoso

motoras

Vaso
sanguineo

. Secre

Mucosa t

Estimulos
mecanicos
y quimicos

U

n. excit. interneuronas
[ h.sensorial
LUZ

‘ n. inhibidoras
C. Inmune

C. paracrina

@ Current Medicine
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Aparato Digesftivo

EURAL
JJJ“:“WQ
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II. REFLEJOS GI

ENTRADA » CENTRD- A UDR

“conversaciones”
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N. SensomAL
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PeRisTAIioM®  “circuitos locales”
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1. REFLEJO LOCAL
* Arco reflejo
en la pared
e
PERISTALTISMO
& Poente
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® ARcos REFLE[0S
\Gomhities | | Avropsmico |

NeuvronA
SeNSofi AL AFERENTE

Neoronh
Sensolidl
AfetenTe GANGLLO DE LA
a1z norsAc.
HoToNEVRoN A S ThPAtice
fisA flecaneLio VAL
Prevertebral - -
ﬁ / GANGLD AUTONOMLLD
!
7 buio ; 4 Fiera fosTerN GLLONAR
0, (S ESTRLADO Husmmﬁ
g Wso

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



3. REFLEJOS
CENTROS SUPERIORES

Arco reflejo va
Médula espinal, Corteza

2. REFLEJOS
PREVERTEBRALES

Arco reflejo va

‘ GANGLWD Ganglios prevertebrales
/ ' "‘:‘E’Eﬂ'ﬁ RLCDSO P
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II. REFLEJOS 61

Inhibicion Refleja
Actividad GI

DOLOR en
otras visceras

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



REFLEJO ESTIMULO

II. REFLEJOS 6GI

EFECTO

PERISTALTICO distensién

GASTROENTERICO distensidn gdstrica

GASTROILEAL distension gdstrica
GASTROCOLICO  distensidn, vaciamiento
DEFECACION distensién recto

ENTEROGASTRICO quimo dcido, proteina,
grasa

INHIBIDOR GI dolor de otras visceras

VAGOVAGAL comida en estomago

avance del contenido

aumento de peristaltismo
intestinal al ileon

vaciamiento ileocecal
aumento act. coldnica
aumento peristaltismo
sigmoides recto, relajacion

esfinter anal interno

disminucion vaciamiento
estémago

inhibe peristaltismo y
vaciamiento gdstrico

relajacién del fundus
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IIT. DOLOR VISCERAL

1. Caracteristicas

2. Representacion segmental del simpdtico
con inversion de conduccion

3. Representacion segmental no apropiada
4. Dolor referido a 6rganos somdticos a distancia
5. Suplantacién de dolor visceral por dolor somdtico

6. Contraccion muscular refleja de m. esquelético
inducida por dolor visceral

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



DOLOR COLICO

“Motivo de consulta”

Emergencias

Importancia clinica!!

Dolor abdominal “Caja de Pandora”

* Mal localizado + sintomas autonémicos
* Se refiere a otras dreas somaticas a distancia

* Se irradia a otras

ES DIFICIL...
Obligacion de saber...

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



IIT. DOLOR VISCERAL

“Motivo de consulta”

Emergencias

Importancia clinica!!

Una paciente con dolor lumbar catalogado como “cdlico”
llegd a insuficiencia renal aguda por exdmenes innecesarios!!

Una paciente con dolor retroesternal y de espalda
catalogado como “gases” tenia un infarto del miocardio y
NO fue tratada a tiempo!l
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severidad

Dolor constante

N

III. DOLOR

VISCERAL

Dolor colico

Minutos a horas
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DOLOR COLICO

“Motivo de consulta”

' AL LO
* COMTRACCLONE ViouenTAS de Visceeq Hoeq

+ fop. OBSTRULAON © SeRATALON — L
Uy
E$TINO
- veg‘wbﬁ \,IAS HM\@ ul” k 06 DB )
_ \{as VRLNARLA j
Dolok Dok Dol

1 J o\ /]
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DOLOR COLICO

“Motivo de consulta”

Dol Dol Dok
7N\ \/
Geaunia QeAuih
Apeciodo e koar a:

| HiSTRURICIOR SEGHENTIL ded SINAATICO
CoN) INUERS{OR DE LA PiRECCLOW Y€ Cowpoccion)

— Reewn we \S keﬂmowij — U, ﬁ

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA



IITI. DOLOR
VISCERAL

DOLOR SEGMENTO REPRESENTACION

mﬂE ES SEGMENTAL
STERNAL OFAGD st
Ojo! Infarto vs. esofagitis N' RDAAS T“'TLI

2. ERichsTRI aped  N.Estiacpios 15-19

Ojo! Infarto vs. gastritis

3. EsPaLdA PAN R A<,

, . Eshunicos T+-T9
A Biu.ﬂ?&&

Ojo! Infarto vs. gases

4 Pepommiicn.  Dstestwo \.Estiheio) Ta:Tay
DPELRADY

. N Esnhciion-Padicd
5. Mo ooNice  Lown T <La, o
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III. DOLOR VISCERAL |

* DOLOR
RETROESTERNAL DOLOR
EPIGASTRICO

T1-T4

Esofago T5-T9

corazon Estomago
corazon
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ITT. DOLOR |¥®
VISCERAL

Representacion
segmental
NO apropiada

EPIGASTRIO [
Pancreatitis Y,
Ulcera péptica
Colecistitis
Cancer pdncreas
Hepatitis
Obstruccion intestinal
Apendicitis inicio
Absceso subfrénico
. Neumonia

10. Embolismo pulmonar
10JO! «11. Infarto miocardio

-

WOINTORWN =




. ,. III. DOLOR
» N VISCERAL

3
i HIPOCONDRIO

DERECHO
. Colecistitis
. Hepatitis
. Pancreatitis
. Absceso subfrénico
. Neumonia
. Embolismo pulmonar

7.. Infarto miocardio ~

~——————-—"

i ]

D WN =
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III. DOLOR
* | | VISCERAL

f

HIPOCONDRIO IZQ.

. Enf. Bazo

. Absceso subfrénico

. Ulcera gastrica

. Cancer pancreas

. Neumonia
._Embolismo_pulmonar

7. Infar'To mlocar'dlo\

~————_—’

om-hwwu
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ITT. DOLOR |¥®

K ﬁCERAL

. Aneurisma aortico

MESOGASTRIO
1. Pancreatitis AREA PERIUMBILICAL
2. Cdncer pancreas 1
3. Obstruccion intestinal T9-T11
4
5

. Apendicitis inicio

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA

ULA



III. DOLOR VISCERAL |

FLANCOS

1. Calculos renales

2. Pielonefritis

3. Absceso perifrénico
14| Cancer colon
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. Enf. Colon
. Apendicitis der.

NooswN =

ITI. DOLOR VISCERAL

Enf. Diverticular izq. |
Enf. pélvica ' \

Cistitis - HIPOGASTRIO

Quiste ovarico
Embarazo ectopico
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DOLOR VISCERAL REFERIDO
A ESTRUCTURAS SOMATICAS
* REGLA DE LOS A DISTANCIA
DERMATOMAS

Corazon y brazo izq tienen
el mismo origen segmental

ganglio de
la raiz dorsal

médula —
--FF‘ L d
—~  espinal

. fibras

| sensoriales
area de l
dolor .
Dolor brazo 4
izquierdo
puede indicar 7 piel
dolor coronario! / —~Receptor
“ de dolor
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III. DOLOR VISCERAL |

Diafragma der.
Vesicula, higado

Sitios primarios
de dolor ANTERIOR

T7-T9 pancreas y |
duodeno

T7-T9 vesicula T5-T9 estomago

Dolor visceral referido a
estructuras somaticas a
distancia:

T9-T11 intesting i

T12-L2 apéndice,
ciego, ileon terminal,
marco colon

Dolor somdtico hombro derecho:
irritacion diafragma, higado y

2 vesicula.

T El n. frénico entra a la médula en
" | €2-C4 lo mismo que la punta del

hombro
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IIT. DOLOR |¥e
VISCERAL

duodeno, vesicula,
._ __diafragma der.

Sitios secundarios
de dolor POSTERIOR

estomago y duodeno - —vesicula

pancreas

recto

X. PAEZ FISIOLOGIA DIGESTIVA ULA
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III. DOLOR VISCERAL |

DOLOR SOMATICO | DANO VISCERAL
Brazo izquierdo === Isquemia miocdrdica
Hombro derecho === Diafragma, higado, vesicula

Testiculo, escroto—l., Capsula renal, uréteres

La viscera y la estructura somatica
tienen el mismo origen embrioldgico!
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III. DOLOR VISCERAL |

1. Caracteristicas

2. Representacion segmental del simpdtico
con inversién de conduccion

3. Representacion segmental no apropiada

4. Dolor referido a 6rganos somdticos a distancia

5. Suplantacion de dolor visceral por dolor somatico
Ej. Dolor FID por apendicitis

6. Contraccion muscular esquelético refleja
inducida por dolor visceral
Ej. Abdomen en “tabla" en peritonitis,
contraccion pared abdominal para proteccion
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