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Funcién motora del estomago

El estbmago desarrolla tres funciones:

- Almacena grandes cantidades de alimentos hasta que sea posible enviarlos
a porciones inferiores del tubo digestivo

- Mezcla los alimentos con la secrecion gastrica hasta obtener una sustancia
semiliquida (quimo).

- Vaciar progresivamente el contenido del estdmago en las porciones
siguientes con una velocidad que resulte compatible con su digestion y
absorcidn por el intestino delgado.
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— A. Anatomy of the stomach
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La secrecion gastrica

La mucosa gastrica tiene dos tipos de glandulas tubulares:

- Glandulas oxinticas (gastricas), secretan acido clorhidrico, pepsinégeno,
factor intrinseco y moco, se localizan en el cuerpo y fondo del estdmago (80
% de su superficie).

- Glandulas piloricas, secretan principalmente moco para proteger a la
mucosa gastrica, también el pepsindgeno y la hormona gastrina, se
encuentran en el antro del estomago (20 % de su superficie).
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- D. Factors that influence gastric motility
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Funcidn de la valvula ileocecal

Su funcidn principal es evitar el reflujo retrégrado del contenido fecal desde el
el colon hacia el intestino delgado.
El esfinter ileocecal se encuentra medianamente contraido y retrasa el
vaciamiento del ileon, excepto inmediatamente después de una comida, cuando el
reflejo gastroileal intensifica el peristaltismo del ileon, también la gastrina tiene un



efecto relajante directo sobre el esfinter ileocecal. Aproximadamente 1500 cc de
quimo se vacia en el ciego diariamente.
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Motilidad del colon




Las principales funciones del colon son:

- Absorcion del agua y electrolitos del quimo.

Almacenamiento de la materia fecal hasta el momento de su expulsion.
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Sus contracciones son perezosas y se dividen en movimientos mezcladores
y propulsores.
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La defecacion

La mayor parte del tiempo el recto esta vacio de heces, debido a un esfinter
en la union entre el sigmoides y el recto, también hay una prominente angulacion.
Cuando un movimiento en masa fuerza el excremento hacia el recto, se inicia el
deseo de defecar, constituida por la contraccién refleja de este y la relajacion de
los esfinteres anales. Se impide el paso continuo de materia fecal por el ano,
gracias a la contraccién tonica del esfinter anal interno (masa circular de



musculatura lisa) y el esfinter anal externo, compuesto por musculatura estriada

(voluntaria) regulada por el nervio pudendo.
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- A. Mass movement in large intestine
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Secrecion Pancreatica




El pancreas es una glandula mixta, su porcion endocrina esta representada
‘por los islotes de Langerhans, que forman hormonas como la insulina. La porcion
exocrina esta representada por los acinis pancreaticos que secretan enzimas
digestivas, los conductillos pequefios que sale de ellos secretan grandes
volumenes de solucion de bicarbonato de sodio. El producto combinado fluye por
el conducto de Wirsung principalmente.

Las enzimas producidas se pueden clasificar en:

- Enzimas para las proteinas.- las mas importantes son la tripsina,
quimotripsina y carboxipeptidasa, menos importantes son la elastasa y
nucleasa.

- Enzimas para los carbohidratos.- la amilasa pancreatica.

- Enzimas para las grasas.- la lipasa pancreatica, estarasa del colesterol,
fosfolipasa.

Los estimulos para la secrecién pancreatica son:

- Acetil colina.- liberada por el sistema parasimpatico a través del nervio

vago y otros nervios colinérgicos del sistema nervioso entérico.

- Gastrina.- se secreta en el antro pildrico.

- Colecistocinina.- secretada por el duodeno y la parte superior de la

mucosa del yeyuno.

Estos tres estimulan a las células acinares del pancreas mucho mas que a las
células ductales, inducen la formacion de grandes cantidades de enzimas
digestivas, pero de una proporcion de liquido acompafante relativamente escasa.
Gran parte de las enzimas quedan almacenadas en los acines y en los conductos
hasta que una secrecién mas liquida las arrastre hacia el duodeno.

- Secretina.- secretada por el duodeno y el yeyuno, favorece la secrecion de

grandes cantidades de solucion de bocarbonato por el epitelio ductal, pero
apenas influye en la secrecioén de enzimas.

La secrecidn pancreatica ocurre en tres fases diferentes:
Fase cefalica

Las sefales nerviosas causan la secrecion de acetil colina, lo que induce la
secrecidon moderada de enzimas en los acines pancreaticos, pero el flujo
excretado hacia el interior en direccion al intestino es escaso, por que solo se
excretan pequefias cantidades de agua y electrolitos a la vez que enzimas.
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Fase gastrica



La estimulacién nerviosa de la secrecién de enzimas continua, que se
potencia por la accion de la gastrina, pero sigue secretandose pequefias
cantidades hacia el duodeno, por que el liquido secretado aun es escaso.

Fase intestinal

Cuando el quimo entra en el intestino delgado, la secrecidon pancreatica se
hace muy copiosa, en respuesta a la hormona secretina.. La colecistocinina
produce un aumento de secrecidon de enzimas.

General circulation

L L L LT LT, — Sympathetic fibers
Y —Vagus fibers
(parasympathetic)

Celiac ganglion e

Cholecystokinin

Secrelin

=

Secrenn e B

Secretindinduced
secrefion (fluid
and electrolytes)

MNeurogenic or Fancreatic acinus

cholecystokinin-nduced
secretion {enzymes)

Pancreatic duct
Portal vein

Secrelin

Cholecysto-
kinin
Lacteal

Secretin

Small bowel Cholecysto

kinin

Pag. 22

Facultad de Ciencias de la Salud Fisiologia Humana
Dr. Rodriguez Villaizan



Secrecion de Bilis

Una de las funciones importantes del higado es la secrecion de bilis (600 a
1200 cc. Por dia), la que cumple dos funciones importantes:
1.- Digestion y absorcion de las grasas, por que los acido biliares tienen dos
efectos.

- Contribuyen a la emulsién de las grandes particulas de grasa de los
alimentos, convirtiéndolas en particulas diminutas que pueden ser atacadas
por la lipasa secretada por el jugo pancreatico.

- Ayudan en el transporte y absorcion de los productos finales de la digestion
de las grasas a través de la membrana de la mucosa intestinal.

2.- Excrecion de diferentes productos de desecho de la sangre como la bilirrubina
que es un productos final de la destruccion de la hemoglobina y el exceso de
colesterol sintetizado por higado.

La bilis es secretada en el higado en dos etapas:

1.- La secrecion inicial de la bilis contiene grandes cantidades de acidos biliares,
colesterol y otros constituyentes organicos, que se secretan hacia los canaliculos
biliares.

2.- Los canaliculos vacian en los conductos biliares terminales y luego a
conductos biliares progresivamente mayores hasta alcanzar el conducto hepatico
y el colédoco.

En su movimiento por los conductos biliares se afiade una segunda
secrecion , que es una solucién acuosa de iones de sodio y bicarbonato. Que le
puede aumentar en un 100 % el volumen, es estimulado por la secretina.

La vesicula biliar almacena de 20 a 60 ml. de bilis, donde se concentra unas
cinco veces. El estimulo mas potente de las contracciones de la vesicula biliar es
la colecistocinina, que también relaja al esfinter de Oddi.
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