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CONSIDERACIONES

LA MOTILIDAD DE TODO EL TUBO DIGESTIVO ESTA CONDICIONADA
POR LA FASE GASTRICA

LA MECANOSENSIBILIDAD EN ESTOMAGO PERMITE QUE LAS
TECNICAS OSTEOPATICAS PUEDAN MEJORAR ESTOS CUADROS

EN SUJETOS CON DIABETES O PREDIABETES LOS AFERENTES AL
NUCLEO DEL TRACTO SOLITARIO ESTAN AFECTADOS, por lo que se
tiende al ESTRENIMIENTO

LA MASTICACION MODULA LA SECRECION DE GRELINA, LA SALIVA
HACE QUE DISMINUYA LA GRELINA

CUANDO ELALIMENTO CONTACTA CON LAS PAREDES DEL CUERPO
DEL ESTOMAGO SE ACTIVAEL VAGO

SE ACTIVA EL MECANISMO DE LA GASTRINAY SE ACTIVAN REFLEJOS
ENTERICOS 6 i
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. COMO SE MUEVE LA MASA
FECAL?

LA MUSCULATURA LISA )
INTESTINAL ACTUA COMO LA CONTRACCION
UN SINCITIO FUNCIONAL COMIENZA EN LA

MEDIANTE ONDAS MUSCULATURA LISA
PERISTALTICAS DE LONGITUDINAL Y LUEGO LA
CONTRACCION- CIRCULAR HACIA LA MITAD
RELAJACION QUE DE LA CONTRACCION
PROPULSAN EL ALIMENTO
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¢ POR QUE AVANZA EL BOLO?
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¢, QUE I\/IECANIS\MOS TENEMOS?

REFLEJOS LOCALES DEPENDIENTES DEL PLEXO

SUBMUCOSO

NEURONAS QUE CONTROLAN LA FUNCION EN UN
SEGMENTO MUY LOCALIZADO DEL TUBO DIGESTIVO, EN
DIMINUTOS SEGMENTOS DEL MISMO .
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., QUE MECANISMOS TENEMOS?
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., QUE MECANISMOS TENEMOS?




¢, QUE MECANISMOS
TENEMOS?

1.-un aumento de la
contraccion tonica del
intestino
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¢ QUE RELACION EXISTE ENTRE ESTOS
PLEXOS?




Los quimiorreceptores pueden
ser estimulados por diversas
sustancias presentes en los

alimentos o por productos de la
digestion, mientras que los

mecanorreceptores responden
a la distension o a la irritacion
de la pared intestinal

Las aferencias sensoriales que
forman los arcos reflejos que
controlan la motilidad viajan a la
medula a través de los nervios
simpaticos. Al menos el 80% de
las fibras del vago y hasta el
70% de las fibras esplacnicas
son aferentes.
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BERNE LEVY

Las fibras preganglionares de la inervacion simpatica gastrointestinal
se originan en los segmentos T8-L2

El influjo parasimpatico estimula tanto la motilidad como la actividad
secretora del intestino

El sistema vagal aporta la inervacion al estomago, intestino delgado,
ciego, apendice, colon ascendente y colon transverso.

El resto del colon recibe inervacion parasimpatica de los nervios
pélvicos a traves del plexo hipogastrico.

Todas las fibras parasimpaticas terminan en el plexo mientérico y son
predominantemente colinergicas. vl
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Mecanosensibilidad INTESTINAL Y
EPITELIAL

1.- Las fuerzas mecanicas en el tracto gastrointestinal son percibidas:
a) Por células mecanosensibles especializadas
b) Por celulas no especializadas como las musculares lisas

2.-El epitelio Gl sufre fuerzas de cizallamiento debido al flujo del contenido luminal hasta
compresion extrinseca debido a la contraccion del musculo liso

3.- Las fuerzas mecanicas aplicadas a la mucosa gastrointestinal llevan a una gran
liberacion de sererotonina. Se concentra fundamentalmente en las células
enterocromafines, pero variedad de células del tracto digestivo son mecanosensibles
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Célula enterocromafin:
célula enteronedocrina

( pd
Su alteracion contribuye a enfermedades situadas en el SN ENTERICO como

la diarrea o el estrefiimiento o centradas en el EJE CEREBRO INTESTINO
como el sindrome del intestino irritable o enfermedades sistémicas como la

obesidad
\\




Célula

Enterocromafi
n

4 N

Al ser estimuladas mecanicamente se vio que se
liberaba ATP, se producia activacion autocrina de
receptores de adenosina (Chin et al vieron que la
liberacion de serotonina era dependiente de
adenosina) y que estas células respondian por efecto

piezoeléctrico como los discos de MERKEL, ambas
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Células
Enterocromafines

Lo que observaron fue que la liberacion de serotonina dura
segundos. Mirando imagenes del calcio se comprobd que en

las células enterocromafines las fuerzas de cizallamiento y el

desplazamiento de la membrana llevo a un rapido incremento
del calcio intracelular.

Pero el retorno a la situacion basal duraba decenas de
segundos tanto si la estimulacién era breve (50 ms) como si
se estimulaba durante 20 segundos. Las fuerzas de
cizallamiento relevantes fueron: rotar, agitar, vibrar, cizallar,
comprimir y estirar.

A su vez, la serotonina influye en la microbiota intestinal
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SEROTONINA
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Las alteraciones digestivas implican alteraciones en la serotonina.

La serotonina esta implicada en los movimientos propulsivos y de
segmentacion gastrica e intestinal, en la motilidad, en la secrecion epitelial y

en la vasodilatacion. y
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TOXICOS Y ESTRENIMIENTO FUNCIONAL

4 N

Los colorantes, conservantes, potenciadores del
sabor etc... provoca la liberacion de cascada
hormonal que PARALIZA EL PERISTALTISMO.
ESTA ES OTRA DE LAS CAUSAS DE
ESTRENIMIENTO FUNCIONAL
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COMPLEJO MOTOR MIGRATORIO INTERDIGESTIVO
.en qué consiste?

(

-

ESTE COMPLEJO HACE UN BARRIDO DE LOS DETRITUS
Y MANTIENE LAARMONIA ENTRE EL EPITELIO Y EL
MICROBIOMA (MOCO). Por lo que se le puede considerar
como un reparador de barrera intestinal.
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