TEMA 4. ESTOMAGO

I. ESTOMAGO
1. Ubicacion. Irrigacion. Inervacion.
2. Estructura en cardias, fondo, antro
Mucosa (epitelio y glandulas), submucosa, capa muscular (3 capas)
3. Barrera protectora
3.1 Intrinseca: epitelio, uniones estrechas
3.2 Extrinseca: moco-bicarbonato; Hormonas CK (PG, péptidos
protectores, péptidos trébol); péptidos antibidticos
3.3 Dafio a la barrera
3.4 Mecanismos de restitucion y curacion
4. Funciones
4.1Trituracion, almacenamiento, mezcla (quimo)
4.2 Digestion parcial de nutrientes
4.3 Medio &cido
4.3.1 Activacion de pepsindgeno a pepsina
4.3.2 Accion bactericida
4.3.3 Acido en duodeno estimulo para secretinay CCK
4.3.4 Absorcién de calcio y hierro
4.4 Produccién de moco alcalino
4.5 Absorcion de alcohol y agua

Il. SECRECION GASTRICA
1. Contenido
1.1 HCI
1.2 Moco y bicarbonato. Barrera mucosa
1.3 Enzimas
1.4 Factor intrinseco
2. Produccion de HCI
2.1 Células parietales en actividad y reposo
2.2 Secuencia de la produccion de HCI
3. Regulacion de secrecion acida
3.1 Estimulantes: ACh, Histamina, Gastrina
3.2 Inhibidores: PGs, SIH
4. Fases de la secrecion géstrica
4.1 Interdigestiva
4.2 Digestiva
4.2.1 Cefélica
4.2.2 Gastrica
4.2.3 Intestinal

I1l. MOTILIDAD GASTRICA
1. Almacenamiento
2. Mezcla, trituracion, licuefaccién
3. Vaciamiento
3.1 Proceso



3.2 Factores que afectan
3.3 Regulacion
3.3.1 Inhibicién: reflejos enterogastricos, hormonas Gl
3.3.2 Facilitacion: distension, gastrina
4. Motilidad interdigestiva. Complejos motores migratorios (CMM)
Motilina, vaciamiento gastrico de “cuerpos extrafios”

IV. ALTERACIONES DE LA FUNCION GASTRICA

1. Dafio de la barrera
Ulcera por Helicobacter pylori, gastrinomas
Tratamiento fisioldgico de la Glcera péptica
Efectos de drogas: AINES,etc.
2. Gastrectomia. Sindrome de vaciamiento rapido
3. Déficit de factor intrinseco
4. Obstruccion pilorica
5. Vomito. Caso de Victoria (toxinas bacterianas en tracto Gl)
6. Aerofagia, eructacion
7. Dolor abdominal (estbmago) T5-T9
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