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Fisiología y fisiopatología del sistema digestivo y nutrición  

Organización estructural y 

funcional del sistema digestivo 

 

El aparato digestivo 

Es 

Un conjunto de órganos 

Su función 

Digestión y absorción de 

nutrientes 

Sus partes 

Tubo digestivo 

Formado 

Boca 

Faringe 

Esófago 

Estomago 

Intestino delgado 

Intestino grueso 

Colon 

Glándulas anejas 

Glándulas 

salivales 

Dos 

parótidas 

Dos 

submaxilares 

Hígado 

Páncreas 

Páncreas exocrino 

Páncreas endocrino 

Funciones motoras del 

aparato digestivo 

Su función 

Convertir el alimento en moléculas pequeñas 

y hacerlas pasar al interior del organismo 

Pasos  

Ingestión  Transporte 

de los 

alimentos 

Secreción Digestión  

Absorción 

Excreción 

Superficie de 

absorción 

La 

Transferencia 

de sustancias 

A través 

De la pared 

del intestino 

Se sabe que 

La 

superficie 

interna es 

grande 

Siendo 

Superior a los 300 m2 

Facilitando 

El paso de 

sustancias a 

través de la 

misma 

 Digestión y absorción 

Digestión  Absorción 

Comienza 

Cuando el alimento 

está en el aparato 

digestivo 

Glándulas 

salivares 

Intervienen 

Hígado  

Páncreas 

Intervienen 

Dos 

procesos 

Mecánico  Químico 

Se produce 

Con una extraordinaria 

eficacia 

A través 

De las paredes del 

intestino delgado 

Donde 

Se absorbe  

La mayor parte del agua 

Alcohol 

Azúcares 

Minerale

s 
Vitaminas hidrosolubles 

Así también 

Carbohidratos Lípidos Proteínas 
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La saliva 

Es 

Una secreción compleja 

Proveniente 

De las glándulas salivales 

mayores 

Son 

submandibulares 

sublinguales 

Parótida 

En 93% 

Mientras 

El 7% restante de las 

glándulas menores 

Labiales  Palatinas Genianas Linguales 

Se produce 

Entre 500 y 700 m diariamente 

Glándulas salivales  

Se presentan 

En tres pares de 

glándulas bilaterales 

Glándula Parótida 

Se localizan 

a los lados 

de la cara 

por delante 

de las 

orejas 

Glándula 

Submandibular 

Se sitúan 

en el 

ángulo de 

la 

mandíbula 

Glándula 

Sublingual 
Se encuentran a cada lado de 

la línea media por debajo de 

la mucosa del suelo anterior 

de la boca Glándulas 

labiales 

Se localizan distribuidas 

en la mucosa labial 
Glándulas 

salivales 

menores 

Genianas  

Palatinas  

Linguales 

Distribuidas en toda el área 

de los carrillos  y los molares 

Se ubican en: 

 a) el paladar duro;  

b) paladar blando y úvula  

c) el pliegue glosopalatino  

En la zona media de la 

lengua, en el dorso y 

bordes laterales 

Jugo pancreático 

Es 

Un líquido 

transparente 

Secretado 

Por el páncreas 

Compuesto 

Agua 

Electrolitos  

Enzimas 

Compuesto 

Agua 

Sales minerales 

Amilasa  

Enzimas 

Lipasa  

Precursores enzimáticos inactivos 

Quimotripsinógeno  

Procarboxipeptidasa  

Tripsinógeno  

Trastornos de la motilidad del tubo 

digestivo 

También 

Motilidad gastrointestinal   

Se refiere 

A la función motora del tubo digestivo  

Tipos 

Enfermedad 

por reflujo 

gastroesofágico 

Dispepsia 

funcional 

Síndrome de 

intestino irritable 

Su 

Tratamiento médico 

Es 

Modificaciones en la dieta y en el 

tipo de consumo de alimentos, 

generalmente reduciendo el 

consumo de alimentos grasos 
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Exámenes complementarios 

para el estudio del aparato 

digestivo 

Son 

Tomografía computada 

Tránsito GI inferior 

Imagen por 

resonancia magnética 

Estudio de motilidad 

orofaríngea 

Ecografía 

Tránsito GI superior 

Colonoscopía 

Colangiopancreatografía 

endoscópica retrógrada 

Esofagogastroduodenoscopía 

Manometría anorrectal 

Manometría esofágica 

Monitoreo del pH esofágico 

Endoscopía capsular 

Biopsia del hígado 

Colangiopancreatografía por resonancia magnética 

Pruebas de laboratorio 

Son 

Nivel de albúmina 

Nivel de bilirrubina 

Hemograma completo 

Análisis de electrolitos 

Análisis de grasa en heces 

Análisis de sangre oculta 

en las heces 

Prueba de hidrógeno en 

el aliento 

Prueba de tolerancia a 

la lactosa 

Enzimas hepáticas 

Prueba de tiempo de 

protrombina 

Cultivo de heces 

Prueba de urea en el 

aliento 

Cáncer gástrico 

Se origina 

En el estomago  

Tiende 

A desarrollarse lentamente 

Comienzan 

En diferentes secciones del 

estómago 

Tipos 

Adenocarcinoma 

Linfoma 

Tumores del estroma 

gastrointestinal 

Tumores carcinoides 

Otros tipos de cáncer 

Como 

El carcinoma de células escamosas, 

el carcinoma de células pequeñas, y 

el leiomiosarcoma 

Úlceras gástricas y esófago de Barret 

Es 

Una afección en la que el revestimiento 

plano y rosado del esófago 

Conectando 

La boca con el estómago 

Originando 

Daños por el reflujo ácido  

Sus síntomas  

Acidez 

estomacal 

frecuente 

Dificultad 

para tragar 

alimentos 

Dolores en 

pecho 

 

Causas 

Se desconoce la causa exacta del esófago de 

Barrett, se conoce como "reflujo silencioso". 

Complicaciones 

Cáncer de esófago 



Análisis de electrolitos 
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