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INTRODUCCION

El rifion es un organo importante que, ademas de actuar como un producto
gue elimina los filtros. Metabolismo y veneno de la sangre, que participa en
el control integrado de los fluidos extracelulares, de balance electrolitico y
equilibrio acido basico. Fisiologia renal, hay que recordar que va mucho
mas alla del estudio del 6rgano que regula la excreciéon de productos de
desecho.

Para estudiar la fisiologia gastrointestinal podemos abordarla desde sus
cuatro funciones esenciales: motilidad, secrecion, digestion y absorcion,
cada una de las cuales implica una serie de mecanismo que permiten en su
conjunto aprovechar los nutrientes que ingerimos en los alimentos e
integrarlos a nuestro organismo.



Nefron o Nefrona es la principal unidad estructural y funcional del rifidn
responsable de la purificacion de la sangre. Cada Nephruni tiene una pelota
que filtra la sangre y los tubulos que tomaran las sustancias necesarias en la
sangre y extraeran ingresos. Los desechos y el exceso de agua se convierten
en orina, un proceso en el que difieren tres etapas: Filtracion. Ocurre en el
glomérulo (red de capilares de la arteriolaaferente) pasando el agua y
pequeias moléculas disueltas en lasangre a la capsula de la nefrona.
Reabsorcion. Se reabsorben y vuelven a pasar a la sangremoléculas utiles
para el organismo. Ocurre a lo largo del tubulorenal. Secrecion. Consiste en
el paso de algunos iones desde loscapilares hacia el interior del tibulo (en la
zona distal). Los rifiones controlan el pH mediante el ajuste de la cantidad de
HCO3 -que se excreta o es reabsorbido. La reabsorcion de HCO3 -
esequivalente a la excrecion de H+ libre. Las respuestas para manejar
lostrastornos del equilibrio acido base se desarrollan entre horas y
diasdespués de que sucedieron los cambios en este equilibrio. La
disminuciéon del volumen circulante efectivo (comodurante la terapia con
diuréticos) aumenta la reabsorcion de HCO3 -,mientras que la elevacion de
la concentracion de hormona paratiroideaen respuesta a una carga de acido
disminuye la reabsorcion de HCO3 -.Asimismo, el aumento de la PCO2
incrementa la reabsorcion de HCO3 - ,mientras que la deplecion de ion
cloruro (Cl- ) (tipicamente, debido a ladepleciéon de volumen) estimula la
reabsorcion de ion de sodio (Na+ ) yla generacién de HCO3 - en el tibulo
proximal. En los tubulosproximales y distales se secretan acidos
activamente, donde secombinan con amortiguadores urinarios, en particular
fosfato (HPO4 -2). La regulacidn del equilibrio acido base es la regulacion del
pH de losliquidos corporales mediante la regulacion del pH arterial.
Lasdesviaciones de esta constante homeostatica en cualquiera de los
dossentidos afecta el metabolismo celular y puede provocar
gravestrastornos que ponen en riesgo la vida del paciente. La
regulacionnerviosa intenta mantener un nivel adecuado de la PA mediante
lacorreccion y el reajuste instantdneo de los cambios de PA. Los
sistemashumorales participan junto con el sistema nervioso simpatico (SNS)
en laregulacion del didmetro de las arterias musculares, por lo que
sonresponsables de los cambios de la resistencia periférica.



El organismo necesita eliminar diariamente una cantidad determinadade
solutos, que varia segun la situacion metabdlica y la ingesta,cifrandose en
unos 700 mOsm por dia. La excrecidn de solutos requiereun volumen de agua
tal que la concentracidn sea equivalente a lamaxima que pueda lograrse en
la médula renal. Como una consecuencia de esta actividad reguladora del
medio liquido, los rifiones excretan productos como la urea, generada del
catabolismo de proteinas, el acido urico producido a partir de acidos
nucleicos, la creatinina, derivada en gran medida de la actividad muscular, o
productos finales de la degradacion de la hemoglobina. También a través de
los rinones, se eliminan drogas y otras sustancias quimicas, como los aditivos
utilizados en alimentacion. Los rifiones procesan un volumen enorme de
sangre cada dia. Cada minuto, el flujo sanguineo que llega a los glomérulos
renales es de unos 1200 mililitros de sangre, de los cuales, 650 ml
corresponden a plasma sanguineo y de este, una quinta parte
aproximadamente sera filtrado en el glomérulo. Esto implica que cada 24
horas, los rifiones filtran mas de 60 veces todo el plasma sanguineo. El
proceso de filtrado glomerular esta condicionado por la presién hidrostatica
capilar, que tiene que ser constante para garantizar una actividad funcional
eficaz de los rifiones. Pero la presion sanguinea glomerular depende de la
presidn sanguinea sistémica, y ambas presiones no siempre van a ir
paralelas. Por ejemplo, si aumenta la presion hidrostatica glomerular, se
producird mas filtrado y en consecuencia, mas orina y una reduccion en la
volemia con el consiguiente descenso de la presion sistémica. Por lo tanto, el
mantenimiento de la presion capilar renal depende de la regulacidn nerviosa
y endocrina que regula la presion sistémica, pero también cuenta con un
sistema de autorregulacion local o intrinseco que garantiza su
mantenimiento.



GASTROINTESTINAL

La fisiologia gastrointestinal conlleva un conjunto de procesos
multiorganicos en los que todo el sistema gastrointestinal juega un papel
importante desde la cavidad oral hasta el ano; involucrando a las glandulas
salivales, higado, vesicula biliar, pancreas exocrino y sistema nervioso
entérico. La finalidad de su funcionamiento en conjunto es la adquisicion de
nutrientes del exterior e incorporacion de los mismos a nuestro organismo,
ya sea para la obtencion de energia o para la biosintesis de moléculas que
permiten mantener la homeostasis.

El estomago de los vertebrados realiza una variedad de funciones que
incluyen el almacén de alimentos, la exposicion de los alimentos al acido que
secreta, proveer una barrera que prevenga el paso de microorganismos al
intestino y mantener una mucosa protectora contra agresiones endogenas y
exogenas.

El sistema nervioso entérico (ENS) y diferentes formas de percepcion
sensorial inician y sostienen el proceso coordinado de motilidad
gastrointestinal, circulacidn, absorcion, secrecion exocrina y endocrina e
inclusive la saciedad, siendo asi sus principales blancos las células del
musculo liso, las células de la mucosa secretora, aquellas de la
microvasculatura y las células inmunomoduladoras e inflamatorias.

e Plexo Mientérico: Se encuentra entre las capas musculares lisas
longitudinal y circular, interviene sobre todo en el control de la actividad
motora de todo el tubo digestivo. Efectos principales de su estimulacion:

Aumento de la contraccion toénica

Aumento de la intensidad de las contracciones

Ligero aumento de la frecuencia de las contracciones

Aumento de la velocidad de conduccidn lo que incrementa la rapidez del
movimiento de las ondas peristalticas.

Plexo Submucoso: Se ocupa sobre todo de regular la funcidn parietal interna
de cada segmento minusculo del intestino. Para efectuar el control de la



secrecion intestinal local, la absorcion local y la contraccion local del musculo
submucoso.

Tipos de Neurotransmisores Secretados por las Neuronas Entéricas
1. Acetilcolina

2. Noradrenalina

3 Trifosfato de adenosina

4. serotonina

5. Dopamina

6. Colecistocinina

7. Sustancia P

8. Polipéptido intestinal vasoactivo

Y Somatostatina

10euencetalina

11. Metencefalina

12. Bombesina

Control Auténomo del Aparato Gastrointestinal

La Estimulacion Parasimpatica Aumenta la Actividad del Sistema Nervioso
Entérico

Reflejos Gastrointestinales

1. Reflejos integrados por completo dentro del sistema nervioso de la pared
intestinal:

Controlan la secrecion digestiva, el peristaltismo, las contracciones de
mezcla, los efectos de inhibicion locales, etc.
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