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ESTRUCTURA Y FUNCION DEL CUERPO HUMANO: FISIOLOGIA

MATERIA: ESTRUCTURA Y FUNCION DEL CUERPO HUMANO.

La materia integra tanto conceptos de anatomia como de fisiologia, y estd compuesta por estos
dos cuerpos curriculares.

Las clases de fisiologia y anatomia se dictan por separado.
La cursada 2021 serd en modo virtual.
En el aula web de Fisiologia esta toda la informacién para la cursada.

El encuentro sincrénico con cada docente de su comisidn es 1 vez por semana (segun el horario
publicado). En dicho encuentro se plantean los temas de cada unidad del cuadernillo.

Para la totalidad de los temas hay grabaciones realizadas por los docentes como ayuda para
estudiar el tema.

Es requisito para la aprobacidon de la materia cumplir con la aprobaciéon de ambas partes o
cuerpos curriculares (anatomia y fisiologia).

Este cuadernillo corresponde tnicamente al cuerpo curricular de fisiologia.

> ANO LECTIVO: de la semana del 26/04 a la semana del 22/11. Las clases abarcaran la
totalidad de las semanas entre dicha fechas.

> EXAMENES PARCIALES: 2 ANUALES.

Hay 4 fechas disponibles ya establecidas, de las cuales los estudiantes tendran la posibilidad de
presentarse como maximo a 3. Si rendidas las 3 instancias (o pasadas las fechas disponibles, el
estudiante no consigue la aprobacion, no tendra mas oportunidades).

MODALIDAD DE LOS PARCIALES: Virtual en el aula web. Tipo opciéon multiple.

CONTENIDO DE LOS EXAMENES PARCIALES: El contenido de los parciales serd el
correspondiente al punteado de “contenidos de la clase” que estd al inicio de cada unidad en el
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cuadernillo. INDEPENDIENTEMENTE de la profundidad con que cada profesor lo haya
desarrollado en clase. Es RESPONSABILIDAD de cada alumno tener la seguridad de haber
comprendido la totalidad de los contenidos desarrollados en el cuadernillo.

Los contenidos de los parciales recuperatorios seran LOS MISMOS que los del parcial original (no
se agregan temas a pesar que la cursada siga avanzando)

APROBACION DE LOS PARCIALES: Cada examen consta de 30 preguntas (15 de fisiologia y 15 de
anatomia). Para aprobar el examen parcial el alumno debe contestar correctamente al menos el
18 preguntas correctas de las 30 preguntas en total, con el requisito que de las 18 preguntas,
como minimo tiene que tener correctas 6 respuestas de la parte (fisiologia o anatomia) que
menos puntos obtuvo.

> EXAMEN FINAL: La evaluacién final serd oral (virtaul o presencial segln situacién
epidemioldgica). En la misma instancia sera evaluado el cuerpo curricular de anatomia
(por un docente de Anatomia) y el de fisiologia (por un docente de fisiologia)

Los contenidos a evaluar en el examen final se basan en el PROGRAMA DE LA MATERIA. Si bien
el alumno puede “preparar” un tema, el profesor podra evaluar cualquier contenido que
aparezca en el programa.

> BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA:

1- Fisiologia Humana: Un enfoque integrado. Silverthorn 6ta edicion.
2- Fisiologia. Linda Costanzo 5ta edicion.
3- Principios de anatomia y fisiologia. Tértora- Derrickson 13va edicion.
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MODULO 1: GENERALIDADES (del 26 de ABRIL al 21 de Junio)

SEMANA 26 de abril
Contenido de la clase:
Explicacion sobre la organizacién de la cursada

Conceptos generales de Fisiologia
a) Organizacién del cuerpo humano: Desde célula hasta aparato y sistema.

b) Interpretacion de graficos para expresar resultados.

Actividades:

Concepto de Fisiologia:

La Fisiologia es una ciencia que estudia el funcionamiento de un organismo vivo, desde el
organismo entero hasta los mecanismos moleculares que explican su funcionamiento.

1- Complete las siguientes frases en relacion a los niveles de organizacion jerarquica del
organismo:

a) Launidad estructural y funcional que puede realizar las funciones vitales del ser humano

b) El conjunto de células forman los....................... y éstos forman drganos. El conjunto de
érganos con una funcién determinada forma un sistema de érganos.

El siguiente esquema muestra como es la organizacién general de un organismo desde una célula
hasta el formar el sistema o aparato correspondiente.
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2- En base al esquema anterior, una con flechas:

Célula Musculo biceps
Tejido Miocito

Organo Sistema muscular
Sistema Tejido muscular

En Fisiologia es fundamental la interpretacion y realizacién de graficos.

3- Interpretacion de grafico:
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3.a) Comente qué es lo que muestra el grafico.

3.b) éCudl sera la variable independiente en este experimento? ¢Y cual serd la variable
dependiente?

3.c) éQué conclusidn puede sacar?

3.d) Busque en el libro ejemplos de tipos de graficos y resuelva las preguntas 3.a, 3.b y 3.c.



% o

Y Catedra de (7 UNIVERSIDAD
» FH Fisiologia FACULTAD DE B NACIONAL
4 Humana CIENCIAS MEDICAS | %% Dt LA PLATA

SEMANA 3 de mayo
CELULA y METABOLISMO CELULAR:
Contenido:
a) Definicion de célula.
b) Organelas intracelulares: sus caracteristicas principales y funcion.
¢) Membrana celular: caracteristicas y funcion.
a) Definiciones basicas: metabolismo celular, catabolismo, anabolismo.
b) ATP.
¢) Funcién de los hidratos de carbono, los lipidos, las proteinas y los acidos nucleicos en la célula.

d) Funcidn general de las enzimas.

Actividades:

Célula:
1- Defina en forma clara y concisa qué es una célula.
2- ¢Qué tipos de células existen en el organismo?

3- Complete el siguiente grafico con el nombre de las organelas y la tabla en relacién a su
funcidn principal:
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ORGANELA FUNCION

Nucleo

Mitocondria

Reticulo
endoplasmatico
rugoso

Aparato de Golgi
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4- ¢Como estd compuesta la membrana celular?

5- Haga un esquema de la membrana celular, indicando sus componentes principales. ¢A
qué se refiere el hecho que sea una “bicapa lipidica”?

6- ¢Por qué se aplica el modelo de mosaico fluido a las membranas celulares?

7- éQué funcidn cumplen las proteinas en la membrana plasmatica?

[+ -]
1

Lea detenidamente el siguiente texto. (Introduccion del Cap. 25 Reacciones Metabdlica.
Libro TORTORA).

a- Defina los siguientes términos: METABOLISMO, CATABOLISMO, ANABOLISMO, ATP.
b- ¢Cudl es el rol del ATP?

c- Realice un cuadro en el cual relacione los términos del punto a-.

d-Busque un ejemplo de vias anabdlicas y catabdlicas para el siguiente grafico general:

ATP
assouswo| [+ [+ ] ——» L]

moléculas simples molécula compleja

ATP
catasousmo | [ ] —Lb B+ -+

molécula compleja moléculas simples



25.1 REACCIONES METABOLICAS

® OBJETIVOS
» Definir metabolismo.
= Explicar la funcion del ATP en el anabolismo y el
catabolismo.

El término metabolismo (metd-, mis alld; y -bol, cambio) designa
todas las reacciones quimicas que se producen en el cuerpo. Existen
dos lipos de metabolismo: catabolismo y anabolismo. Las reacciones
quimicas que degradan moléculas orgdnicas complejas en compuestos
mids simples constituyen el catabolismo {(katd, debajo). En general,
las reacciones catabdlicas (de descomposicidn) son exergdnicas, o sea
que producen mds energia que la que consumen y liberan la energia
quimica almacenada en las moléculas organicas. Durante la glucdlisis,
el ciclo de Krebs y la cadena de transporte de electrones se producen
varias reacciones calabdlicas, que se describirin mds adelante en este
capitulo.

Las reacciones quimicas que combinan moléculas simples y mond-
meros para formar los componentes estructurales y funcionales com-
plejos del cuerpo constituyen en forma colectiva el anabolismo (de
and-, hacia arriba). A modo de ejemplo de reacciones anabolicas, pue-
den mencionarse la formacion de uniones peptidicas entre aminodci-
dos durante la sintesis de protefnas, la unidn de los dcidos grasos en
los fosfolipidos que forman la bicapa lipidica ¥ la unién de mondme-
ros de glucosa para formar glucdgeno. Las reacciones anabdlicas son
endergonicas, lo que implica que consumen mds energia que la que
producen.

El metabolismo es un proceso de equilibrio energético entre reac-
ciones catabdlicas (descomposicidn) y reacciones anabdlicas (sinies
sis). La molécula que parlicipa con mayor [recuencia en el inlercam-
hio de energia en las células vivas es el ATT (adenosintrifosfato),
que acopla reacciones catabdlicas liberadoras de energia con reaccio-
nes anabdlicas que consumen energia.

Las reacciones metabdlicas se desarrollan de acuerdo con las enzi-
mas activas en una célula en particular en un momento determmnado,
o incluso en un lugar determinado de la célula. Pueden desarrollarse
reacciones catabdlicas en la mitocondria de una célula y en forma
simultdnea reacciones anabdlicas en el reticulo endoplasmético (endo-
pldsmico).

La molécula sintetizada en una reaccidn anabadlica tiene una vida
media limitada. Con algunas excepciones, la molécula termina degra-
dindose y sus dtomos constituyentes se reciclan en otras moléculas o
se excretan fuera del cuerpo. El reciclado de moléculas bioldgicas
tiene lugar continuamente en los tejidos vivos, con mayor rapidez en
unos que en otros. Las células pueden reconstituirse molécula por
molécula, o todo un tejido puede reconstruirse célula por célula.

Acoplamiento del catabolismo y el anabolismo
a través del ATP

Las reacciones quimicas de los sisternas vivos dependen de la trans-
ferencia eficiente de cantidades manejables de energia de una molécu-
la a otra. La molécula encargada de esta tarea con mayor frecuencia
es el ATP, que es la “moneda energética” de las células vivas. Al igual
que el dinero, estd siempre disponible para “comprar” actividades
celulares; se gasta y se gana una y otra vez. Una célula tipica tiene
alrededor de mil millones de moléculas de ATP, cada una de las cua-
les permanece menos de un minuto antes de ser utilizada. Por 1o tanto,
el ATP no es una forma de almacenamiento de energia a largo plazo,
como el oro en la béveda de un banco, sino el efectivo conveniente
para las transacciones cotidianas,
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En el Capitulo 2 vimos que el ATP estd compuesto por una molécus
la de adenina, una molécula de nbosa y tres grupos fosfato unidos
entre si (véase la Figura 2.25). En la Figura 25,1 se muestra la forma
en que el ATP acopla las reacciones anabdlicas con las catabdlicas.
Cuando el grupo fosfato terminal se separa del ATP, se forman adeno-
sindifosfate (ADP) y un grupo fosfato (simbolizado come P). Parte de
la energia liberada se utiliza en reacciones anabolicas, como la forma-
cion de glucdgeno a partir de la glucosa. Asimismo, la energia de las
moléculas complejas se usa en reacciones catabolicas para combinar
ADP con un grupo fosfato para la resintesis del ATP:

ADP + [ + energia — ATP

Alrededor del 40% de la energia liberada en el catabolismo se
emplea para las funciones celulares; el resto se convierte en calor,
parte del cual contribuye a mantener la temperatura corporal normal.
El exceso de calor se disipa en el medio externo. En comparacidn con
las mdguinas, que sdlo convierlen en forma tipica entre el 10 y el 209%
de la energia en trabajo, la eficiencia del 40% del metabolismo corpo-
ral es impresionante. Aun asi, el cuerpo necesila caplar ¥ procesar
fuentes externas de energia en forma continua para que las células
puedan sintetizar suficiente ATP y, de este modo, mantener la vida.

/anGumTAs DE REVISION

1. iQué es el metabolismo? Distinga entre anabolismo y catabo-
lismo y proporcione ejemplos de cada uno,

2. iComo hace el ATP para acoplar el anabolismo con el catabo-
lismo?

Figura 25.1 Funcién del ATP en el acople de las reacciones
catahdlicas v anabilicas. Cuando las moléculas complejas v los poli=
meros se degradan (catabolismo, a la izquierda), parte de la energia se
transfiere para formar ATP y el resto se disipa como calor. Cuando las
moléculas simples y los mondmeros se combinan para formar moléco-
las complejas (anabolismo, a la derecha), el ATP proporciona energia
para la sintesis y otra vez parte de la energia se libera como calor.

@E Fl acoplamiento entre las reacciones que liberan energia v las
reacciones que consumen energia se logra a través del ATP,

cal Moléculas simples como
walar glucosa, aminodcidos,

liverado glicaral y &cidos grasos
Las reacciones catabdlicas Las reacciones
transfieren energia de anabdlicas transfieren
moléculas complejas energla del ATP a
al ATP ADP 4P moléculas complejas

\

9 En una célula pancreatica que produce enzimas digestivas,
ipredomina el anabolismo o el catabolismo?

Moléculas complejas como /kr::alnr

i
;';‘:1?»:;::?’ e liberado
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1- Investigue sobre las principales macromoléculas que se encuentran en la célula y complete el siguiente
cuadro:

Unidades que lo componen | Funciones principales Ejemplos

Hidratos de carbono

Lipidos

Proteinas

Acidos nucleicos (ADN, ARN)

Les recomendamos leer
3- Elija la opcion correcta:

a- Todas las enzimas son proteinas
b- Todas las proteinas son enzimas.

4-¢Cudl es el rol general de una enzima? ¢Cémo funcionan?

5- En general, los nombres de las enzimas terminan con el sufijo “asa”. Complete los espacios en blanco:
a) Una enzima que degrada proteinas se denomina................

b) Las enzimas que agregan grupos fosfato a otras proteinas se denominan.........c.cccccevereneee.
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SEMANA 10 de mayo
TRANSPORTE A TRAVES DE LA MEMBRANA PLASMATICA:
Contenido

a) Tipos de transporte.

b) Concepto de transporte activo y pasivo y activo secundario.

c) Definicidn de transportadores, canales, intercambiadores y bombas. Ejemplos de cada uno de
los transportes.

d) Concepto de Ley de Fick. Interpretacién de la formula y correlacidén con situaciones
fisioldgicas.

e) Exocitosis y endocitosis.

Actividades:

Transporte a través de la membrana plasmatica:

Los procesos bioguimicos implicados en la funcién celular requieren el mantenimiento de un
ambiente intracelular regulado de forma precisa. Si no hubiese una barrera rodeando la célula
para impedir el intercambio entre los espacios intracelular y extracelular, toda la singularidad de
la composicién citoplasmatica se perderia por difusidn en pocos segundos. Esta barrera la provee
la membrana plasmatica, que constituye el limite exterior de la célula.

Cuando existe una via para la transferencia de una sustancia a través de una membrana, se dice
gue la membrana es permeable a esa sustancia.

La fuerza impulsora que determina el transporte pasivo de solutos a través de una membrana es
el gradiente quimico (diferencia de concentracidn) o si es una molécula con carga como los
iones, el gradiente electroquimico).

Gradiente de concentracion significa que hay una diferencia de concentracion a
través de la membrana, es decir hay mayor cantidad de un lado y menor del otro lado
de la membrana.

Transporte pasivo: a favor del gradiente (no necesita energia)

Transporte activo: en contra del gradiente (necesita energia)
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Una molécula se puede mover a favor de su gradiente de concentracion a través de los
siguientes medios:

a) Por si misma, atravesando libremente la membrana (difusién simple).
b) Através de un poro
c) Através de un canal

d) Através de un transportador (difusion facilitada).

A mmimuﬂniﬂunm B CANAL (PORD REGLILADDY
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1- Realice un mapa conceptual en donde enumere los tipos de trasporte que existen.
(Algunos términos que puede incluir son: requerimiento de ATP, no requerimiento de
ATP, difusion simple, difusion facilitada, cotransportador, intercambiador y transporte
activo primario, transporte activo secundario).

I Transporte I

Ejemplo: Ejemplo: Ejemplo: Ejemplo:

(Puede usar el siguiente ejemplo o el que usted considere mas ttil para entenderlo.)

2- Analice los graficos que se muestran a continuacion:

A DIFUSION SIMPLE B DIFUSION MEDIADA
POR TRANSPORTADOR
O FACILITADA
g, o,
JTIL-"II -
."'I"""rrnjx
(X] } [X]
(Xl = Kn

a) Escriba que es lo que se muestra en cada uno.
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b) Explique a que se debe el diferente comportamiento

c) éQué significa que tenga “saturacion”?

d) ¢éCual es la importancia fisioldgica de la saturacion en una difusion facilitada? éQué
ocurrird con la glucosa en orina si la concentracion en sangre aumenta demasiado y
se “saturan” los transportadores que reabsorben desde la luz de los tubulos
renales hacia la sangre?

Si una molécula atraviesa la membrana en contra de su gradiente de concentracidn, necesita un
transportador especial lamado bomba, la cual utiliza energia (ATP) para lograr el transporte. Por
ejemplo la bomba de Na*/K*, que saca Na* y mete K* en contra de sus gradientes de
concentracién. Este tipo de transporte se llama transporte activo primario (porque la energia la
saca directamente del ATP).

En el transporte activo secundario, la fuerza impulsora procede del acoplamiento entre el
movimiento contra gradiente de dicho soluto con el movimiento a favor de gradiente de uno o
varios solutos para los que existe una diferencia favorable de energia potencial electroquimica
(los cuales le dan la energia necesaria).

3- Describa la Ley de Fick aplicada a la difusion simple. ¢Qué variables dependen de la
sustancia y cudles de la membrana?

4- ¢Qué relacion matematica establece?

5- Escriba con sus palabras que ocurrira con la velocidad de difusidon de una sustancia si el
grosor de la membrana aumenta.

6- Elija la opcidn correcta en las siguiente afirmaciones relacionadas a la Ley de Fick:
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a) La velocidad de difusion de wuna sustancia a través de la membrana es
directamente/inversamente proporcional a la diferencia de concentracion a ambos
lados de ella.

b) Si el grosor de la membrana aumenta, entonces la velocidad de difusién de la
sustancia a través de ella aumentara/disminuira.

c) La velocidad de difusion de wuna sustancia a través de la membrana es
directamente/inversamente proporcional al area de la membrana.

7- Discuta en la clase a qué se refieren los términos “inversa y directamente

I"

proporciona
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SEMANA 17 de mayo
MEDIO INTERNO:
Contenido:
a) Definicion y ejemplos de iones (cationes y aniones).
b) Concentracidn intracelular y extracelular de los principales iones del organismo.
c) Concepto de osmolaridad.
e) Concepto de homeostasis.

f) Concepto de circuitos de retroalimentacidén negativa y positiva, y ejemplos de cada uno.

Actividades:

El medio interno se refiere al liquido extracelular que rodea a las células, incluyendo el liquido
intersticial y el liquido intravascular (plasma).

Células ——&2) ®® @ - Lo

@ intracelular [LIC)

@) © © Liquido |

-

K |

=

Vaso— S — intravascular (V)| _ &
sanguineo o plasma =
10,0 mE
EEPHEIQ -1 @ @..__ LiqUIdﬂ — H
intercelular T
' ici c

o Intersticio @ @ @ intersticial (IT) 1~ £

1- ¢Cual es el porcentaje de agua de nuestro cuerpo?
2- ¢Como esta distribuida?

3- ¢Cuales son los componentes principales del liquido extracelular (LEC)? éCual es la
diferencia entre el liquido intersticial y el plasma?

4- ¢Qué esunion? ¢y un aniény catién?
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5- Segun el siguiente esquema: ¢Cual es el cation mas abundante en el LEC? Nombre los
iones del liquido intra y extracelular.

Liguido extracelular

9 F 99
909 99 9p?

[[(f[(((t((f[((i[((fﬁ(if
Mgl LU I,

@@ E . F -f
@ er rr

6- ¢A qué se refiere el término Homeostasis?

7- ¢éCuadles le parece que son las variables que son necesarias mantener constantes en
nuestro cuerpo?

8- ¢COmo se imagina la “comunicacién” para mantener la homeostasis?

9- Segun el siguiente grafico: ¢ Cuales serian las entradas y salidas al organismo?
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10- ¢Qué son los sistemas de retroalimentacion? ¢Cual es su importancia fisiolégica?
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SEMANA 24 de mayo
pH:
Contenido
a) Concepto de pH. pH sanguineo.
b) Acidos y bases. Electrolitos fuertes y débiles.
c) Ecuacién de Henderson-Hasselbalch. Concepto de pK.

d) Definicién y funcidon de los sistemas amortiguadores. Sistema amortiguador cerrado y abierto:
mecanismo de funcionamiento. Funcidn de los sistemas amortiguadores en el organismo.

e) Ejemplo de sistemas amortiguadores en diferentes sistemas: HCO3 en aparato digestivo,
Fosfatos en rifion.

Actividades:

Concepto de pH de una solucién:

El pH es una medida de la concentracion de acidos (H*) en una solucién.

Ecuacion 1:

pH= -log [H*]

La concentracion de iones hidrogeno es SIEMPRE Molar (moles/L).

Observe en la siguiente tabla que la relacién entre la concentracion de iones H* y el pH es
inversa, es decir, a mayor concentracidon de H* menor es el pH y viceversa
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é Mas basico
pH Cone. H* Cone. OH- pOH
14 1x10 1x10° ]
MalOH, 0.1 M 13 1 %101 1 %107 1
Blanguedor casemn 12 a
Amoniaco casern 12 1x10 Tx10 2
-1 =
Agua de cal 1" 1x10 110 3
Leche de magnesia 10 Tx10m Tx10% 4
Borax 9 1x10% 13%10% 5
Clara de huevo, agua de mar " i
Sangre humana, lagimas g Rl Lt e
—m  Puntodeneutro [ 7 1107 1107 7
R 1108 1x10% 8
Cafe negro 5 .
Platanos, tomates & 1x10° 110 9
Ving 4 13104 1y 1010 10
CocaCola, vinagre 3 1x10% Tx 10" 11
Juga de liman 2 1x 102 110" 12
Jugo gastrico 1 1x107 110" 13
0 1x10° 1x10™ 14

' Mas acido

RELACION DE pH, pOH y Concentracién de H+ y OH-

1

Complete las siguientes afirmaciones:

a) El pH neutro tiene un valor de............., y la concentracion de H* es...............
b) UnpHde 14 es un pH..................

c) Un pH éacido es menor a...

2- ¢Qué son los acidos y bases?
3- ¢Qué diferencia hay entre acidos/ bases fuertes y acidos/ bases débiles? Dé ejemplos.
4- ¢Qué pasara si agregamos un acido o base fuerte al agua?

En los sistemas biolégicos los cambios bruscos de pH tanto dentro de la célula como del medio
extracelular pueden ser perjudiciales. Estos cambios de pH afectan:

- la estructura de las proteinas, y enzimas,

- la contractilidad muscular,

- la transmisién del impulso nerviosos,

etc.

Por tal motivo los sistemas bioldgicos (como el ser humano) poseen sistemas amortiguadores
(buffers o tampones).
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Un Buffer o sustancia amortiguadora estd compuesto por un acido débil y su base
conjugada, cuya funcion es AMORTIGUAR (minimizar) los cambios de pH ante el
agregado de un acido o base fuerte.

A diferencia de la ecuacion 1, utilizada para determinar el pH de acidos y bases fuertes, para
determinar el pH de un sistema buffer, se utiliza la ecuacion 2 de Hendersson-Hasselbach:

Ecuacion 2:
[A7]

oH = pK, + lo
[ % g[HA]

La solucién amortiguadora se compone de una especie HA (el dcido) y otra A’, su base conjugada,
en equilibrio.

HA ) H*+ A

Si a una solucién que contiene cantidades apreciables de A"y de HA se le agrega un acido fuerte
(caracterizado por disociarse totalmente en agua, Ej: HCl), la base conjugada de la solucién
amortiguadora captara los iones H* afiadidos y el equilibrio de la reaccién se desplazara hacia
donde estd los acidos del sistema amortiguador. Como consecuencia, [A] disminuye, [HA]
aumenta y el cociente [A] / [HA], disminuye. Aunque la concentracién de dtomos de hidrégeno
en la solucién aumenta, sélo una pequefia fraccion de éstos permanece ionizada, ya que la
mayor parte se combina con A" para formar mas moléculas de HA. Es decir, el exceso de H*
agregado ha sido "atrapado" por los A", y el pH no se modifica sustancialmente.

Si a la misma solucién se le agrega una base fuerte, la base se combina con los H* libres
formando agua, con aumento de la disociacidon de HA. Entonces [A"] aumenta, [HA] disminuye y
el cociente [A] / [HA] aumenta. En este caso el agregado de base ha sido compensado con la
disociacion del acido débil, “liberando” H*, y el pH no se modifica sustancialmente.

Los cambios en [H*] de la solucién son amortiguados porque la sustancia amortiguadora atrapa
H* cuando éstos se agregan a la solucién y libera H* cuando se adiciona base a la solucidn (o es lo

mismo decir que se sustraen H* de la solucién).

5- éLe parece que el agregado de un acido o base fuerte a la sangre cambiard en igual
magnitud el pH que cuando se agrega la misma cantidad al agua?

6- Busque ejemplos de sistemas amortiguadores en el organismo.
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éCual es el pH de la sangre? ¢y el del interior celular? ¢A qué le parece que se debe la
diferencia?

De acuerdo al siguiente reaccién del sistema buffer bicarbonato/acido carbénico:

d)

CO; + H,0 = H,CO; = HCO; "+ H*

Marque cual es el 4cido y cual la base conjugada
Este es el principal sistema amortiguador del organismo, una de las causas es porque
es ABIERTO. ¢A qué se refiere que sea abierto?

Si una persona hace ejercicio, y en consecuencia aumenta la produccién de acidos,
éhacia dénde se movera el equilibrio de la reaccion?, équé ocurrird con la
concentracion de CO,? équé ocurrira con la respiracion de la persona?

Escriba la ecuacion 2 utilizando los componentes del sistema amortiguador
bicarbonato/acido carbénico, y calcule el pH de la sangre sabiendo que: pK= 6.1,
bicarbonato= 24mmoles/l y C02=1.2 mmoles/I.
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SEMANA 31 de mayo
MECANISMOS DE COMUNICACION CELULAR:
Contenido:
a) Autdcrino, pardcrino, enddcrino.
b) Tipos de mensajeros extracelulares (hormonas, neurotransmisores, citoquinas, etc).

c) Concepto de receptor. Tipos de receptores (intracelulares y de membrana) y su relacién con el
mensajero extracelular y el tipo de efecto.

d) Ejemplos de vias intracelulares.

e) Definicién de segundos mensajeros (AMPc, GMPc, Ca?).

Actividades:

Mecanismos de comunicacion intercelular:

Todas las células del organismo estdan comunicadas entre si, y para ello necesitan un mensajero
que lleve la informacién, una estructura que la reciba y que desencadene la ejecucién del
mensaje.

El primer mensajero (0o mensajero extracelular) es cualquier molécula que se libere de una
célula sefalizadora y actie en otra (o en ciertos casos en ella misma). Puede ser una hormona,
un neurotransmisor, una citoquina, etc.

La estructura que recibe y desencadena la ejecucion del mensaje se llama Receptor, el cual
puede estar ubicado en la membrana plasmatica o en el interior celular.

Es esencial que la célula que vaya a recibir el mensaje tenga el receptor adecuado.

[ CEL. BLANCO
MENSAIJE (RECEPTORA)
[ ]
.. & O
—_— 90 }.
RESPUESTA
® '.% ® CELUILAR
MEDIO
EXTRACELULAR

CELULA
SENALIZADORA



1- ¢Qué parametros son necesarios regular en el organismo para lo cual sea necesaria una

comunicacion intercelular?

2- ¢Qué tipos de comunicacion intercelular conoce? Indique a cual corresponde cada una

de las imagenes.

T
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3- ¢Como se llaman los mensajeros de una comunicacién intercelular de tipo enddécrina?

4- Si un mensajero se libera a circulacion, ¢{Como reconoce a la célula en dénde debe
dejar el mensaje?

5- ¢Como se llaman los mensajeros que se liberan en una sinapsis?

6- Una vez que el mensajero se unid al receptor, éiqué tipo de respuesta se puede
desencadenar?

7- Los receptores pueden estar ubicados en la membrana plasmatica o dentro de la
célula. ¢Qué naturaleza deberd tener el mensajero para poder atravesar la membrana
y llegar a unirse a su receptor?

Una vez que el mensajero extracelular se unié a su receptor se pueden dar dos situaciones. La
primera es que el mismo receptor ejecute la accién; o que el receptor inicie una cascada de
sefializacion intracelular que finalmente ejecute la accion.

8- Busque un ejemplo en el cual el receptor sea directamente el que ejecuta la respuesta.

9- Busque un ejemplo en el cual el receptor active una via de sefnalizacion intracelular.

Las vias de sefializacion intracelular implican generalmente la fosforilacion/desfosforilacion de
proteinas, las cuales se activan o inhiben, y en consecuencia cumplen una funcién dada (segun el
mensaje que le ha llegado a la célula). También ocurre que la via de sefalizacion lleve al aumento
o disminucién de la formacién de nuevas proteinas celulares.
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10- ¢{Cudl de estos dos mecanismos de sefializacion le parece que llevara mas tiempo de
ejecucion?

Las moléculas que actuan en las vias de sefializacién intracelular se conocen como segundos
mensajeros (porque el primer mensajero es el mensajero extracelular). Los segundos mensajeros
mas importantes son el calcio (Ca*™) y el AMPc.

El mecanismo por el cual la sefial pasa desde el complejo “ler mensajero-receptor” al interior
celular se conoce como “Transduccion de la seiial”.

La importancia de los segundos mensajeros es que AMPLIFICAN la seiial.

En ultima instancia el tipo de respuesta generada va a depender del tipo celular, incluso si el
mensajero y el tipo de receptor fuesen los mismos. Por ejemplo, el aumento de calcio en una
célula muscular generara contraccién; mientras que el mismo aumento de calcio en una célula
secretora generara la salida de su producto de sintesis. Esto se ve ante un estimulo del sistema
parasimpatico con liberaciéon de acetilcolina (neurotransmisor) y su union a los receptores M3.

11- Realice un esquema en donde ubique los siguientes términos:
a) Mensaje
b) Receptor
c) Segundo mensajero
d) Respuesta
e) Primer mensajero o ligando
f) Célula sefializadora

g) Célula diana



Fi

V\' LINIVERSIDAD

Catedra de FACULTAD DE L ,1
Fisiologia z s NACIONAL
Humana CIENCIAS MEDICAS | &8¢/ bt Lapiam

SEMANA 7 de junio
ELECTROFISIOLOGIA CELULAR:
Contenido:
a) Concepto de potencial de membrana en reposo (PMR).
b) Concepto de célula excitable. Ejemplos (célula muscular y nerviosa).

c) Potencial de accion (PA): definicion, configuracién, fases (despolarizacidn, repolarizacion,
hiperpolarizacién), concepto de umbral, significado de la ley del “todo o nada”. Periodos
refractarios.

Actividad:

Las membranas plasmaticas de la mayoria de las células vivas estan polarizadas desde el punto
de vista eléctrico, lo cual queda evidenciado por la presencia de un voltaje transmembrana, o
Potencial de membrana.

La diferencia de voltaje a través de la membrana celular, o potencial de membrana (Vn), es la
diferencia entre el potencial eléctrico en el citoplasma (i) y el potencial eléctrico en el espacio
extracelular ({e). La figura muestra como medir el V., mediante un electrodo intracelular. La
punta del microelectrodo se inserta con suavidad en la célula y mide el potencial transmembrana
con respecto al potencial eléctrico de la solucién extracelular, definida como tierra (es decir, Ye
=0). Esta técnica proporciona una determinacion precisa del V.

A METODO DE MICROELECTRODO

Este voltimetro mide ¢l |
potencial de membrana.

Ao/hgClen
3M de KCI ™\, \

\-.
Pro ceso -
N f =

MEUROMA
Yuerpﬂ celular
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El Vm en reposo de una célula muscular de un anfibio o un mamifero normalmente es de unos
=90 mV, lo que significa que el interior de la célula en reposo es unos 90 mV mas negativo que el
exterior.

Los potenciales de membrana dependen de gradientes de concentracion idnicos (especialmente
de Na*, K*, Ca®* y CI~.

Sus movimientos, al ser iones, dependen de la diferencia de concentracion a ambos lados de la
membrana, del gradiente eléctrico a través de la membrana y del coeficiente de difusidn (que
estara determinado por la cantidad de canales para el idn que haya en esa célula).

Liquide exiracelular . -
+ + + + + &

l KECKKKEERRRKCKRREN KRN
membrEny iy ,l,u,!mmmm

€ r,.r @F

e? DEr ki

Citosol

1- Basandose en la figura anterior, ¢{Cudles son los iones predominantes en el liquido
intracelular y en el extracelular?

2- Sison moléculas con carga, écdmo atraviesan la membrana plasmatica?
3- Agregue en la figura dos flechas que indiquen el sentido de movimiento del Na*y el K*

4- Complete las siguientes frases:

a) Durante el reposo la membrana esta cargada

b) Los iones se mueven a favor de su gradiente electroquimico. El Na* tiende a
a la célula; mientras que el K* tiende a de la

célula.
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5- Marque en el grafico anterior los siguientes acontecimientos.
a) PMR
b) Despolarizacion
c) Repolarizaciéon

d) Hiperpolarizacion

6- ¢Al movimiento de que idn, y en qué sentido, se puede deber el proceso de
despolarizacion?

7- ¢Al movimiento de que idn, y en qué sentido, se puede deber el proceso de
repolarizacion? ¢y el de hiperpolarizacion?

8- ¢Qué es una célula excitable? De ejemplos.

Un potencial de accion (PA) es un cambio brusco y transitorio del PMR. Se genera debido a
cambios en la permeabilidad de ciertos iones (fundamentalmente Na*, K*), que se mueven
a favor de su gradiente electroquimico.
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9- Laimagen anterior es un PA clasico de una célula nerviosa.
a) ¢Cual es el valor de su PMR?

b) ¢éQué es el umbral? ¢Cual es el valor segin el grafico? éLos intentos fallidos
llegaron al umbral? ¢generaron PA?

c) éQuéion es el responsable de la despolarizacion? ¢Entra o sale?

d) éQuéion es el responsable de la repolarizacion? ¢Entra o sale?

El PA es la forma en que responden las células EXCITABLES. Es decir, una célula es excitable
cuando ante la llegada de un estimulo responde generando un PA. Esto le va a permitir
“activarse” y dar una respuesta a dicho estimulo.

Los PA son caracteristicos de las células nerviosas y musculares. Por ejemplo, la respuesta
de una célula muscular cuando le llegue un estimulo serd la contraccion, para lo cual
previamente siempre generara un PA.
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SEMANA 14 de junio

CELULAS EXCITABLES: NEURONA Y CELULA MUSCULAR

Contenido
a) La neurona como unidad funcional del sistema nervioso. Definicidn.
b) Caracteristicas y tipos de neuronas. Partes de una neurona.
c) Diferencia entre nervios mielinicos y amielinicos.

d) Definicién de sinapsis. Componentes de una sinapsis. Diferencias entre sinapsis quimica y
eléctrica.

e) Union neuromuscular como ejemplo de sinapsis quimica.
f) Tipos de musculos (liso, estriado cardiaco y estriado esquelético)

g) Contraccion muscular.
Actividades:

1- Las neuronas son la unidad funcional del sistema nervioso. ¢ Qué quiere decir esto?

2- Marque en la siguiente imagen las partes principales de una neurona e identifique su
funcidn principal.

3- Funcionalmente, é{qué tipos de neuronas existen?
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4- ¢De qué depende la velocidad de conduccidn nerviosa? ¢Para qué sirve la mielina?
5- ¢Qué es una sinapsis?
6- ¢Qué tipo de sinapsis existen? ¢Qué diferencias existen entre los tipos de sinapsis?

7- Marque en el grafico los siguientes componentes de la sinapsis neuromuscular:

1- ¢Qué tipos de musculo conoce? ¢En base a qué se clasifican de ese modo?
2- ¢Qué tipo de inervacion (somatico o auténoma) recibe cada uno?

3- Complete el siguiente cuadro en relacion a las caracteristicas principales de cada tipo
muscular:

Muisculo liso Musculo cardiaco Musculo esqelético

Localizacion

Presencia de
estriaciones

Relacion entre las
células musculares
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Inervacion

I6n necesario para
la contraccion

En base al siguiente esquema, complete las siguientes frases:

a) Elién necesario para que se genere la contraccion es el ..............
b) El principal reservorio de Calcio intracelular es el .........coceeveevercerverceereercnnenen.

c) El calcio sale del reticulo sarcoplasmatico a través de Un .....cceeecnnnnns a
...................... de su gradiente de concentracién

d) En el musculo estriado el Calcio se une a ..........ccceververveereerrenrenne

e) Para volver a meter calcio al reticulo sarcoplasmatico necesito una
............................. porque es un transporte.........cccceeeereecerserssenneeneen..d@ su gradiente de
concentracion.

5- Interprete y describa el mecanismo de acoplamiento excitacion- contraccion del musculo

esquelético, siguiendo el orden de los acontecimientos segun los nimeros de las figuras (1
al 8).

Muscle fiber

_—5\

T-tubule ~
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SEMANA 21 de junio
SANGRE (SERIE ROJA)
Contenido:
a) Volemia. Composiciéon de la sangre. Plasma y células. Funciones de la sangre.

b) Serie roja: concentracién, hematocrito, concentracién de hemoglobina en sangre. indices
hematimétricos (calculo, informacién que brindan).

c) Concepto de anemia absoluta y relativa.
d) Prueba de eritrosedimentacién: valor normal, fundamento, importancia clinica.

e) Factor Rhy grupos sanguineos.

Actividades:

La sangre es una suspension de células (glébulos rojos, glébulos blancos y plaquetas) en una
solucion compleja (el plasma), que contiene gases, sales, proteinas vy lipidos.

El volumen de sangre circulante (volemia) es de aproximadamente el 7% del peso corporal.

1- Defina qué es el plasma, enumere sus componentes y la funcién que tienen cada uno
de ellos.

2- Enumere las células presentes en la sangre y la funcidn principal de cada una de ellas.
3- En la siguiente figura se muestra un tubo con sangre anticoagulada y previamente

centrifugada, en el cual se evidencian las dos principales fases de la sangre y sirve para
valorar el Hematocrito (Hto).
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a- Complete los recuadros con la fase y su valor (%) aproximado.

b- ¢Qué hubiese pasado con la sangre si no se ponia un anticoagulante?

c- ¢éQué hubiese sucedido con las fases de la sangre si se dejaba la sangre en un tubo con
anticoagulante durante toda la noche, pero sin centrifugar?

El hematocrito (Hto) normal es de aproximadamente 45%

El recuento de glébulos rojos normales es de alrededor 4.5millones/mm3.

d- Habiendo entendido el concepto de Hto y de recuento de glébulos rojos, épuede una
persona tener el Hto disminuido y el recuento de glébulos rojos normal?

éQué es la prueba de eritrosedimentacion? ¢En qué se basa? ¢Por qué sedimentan los glébulos
rojos? ¢Hay que centrifugar la sangre?

¢Qué factores la pueden aumentar o disminuir la velocidad de eritrosedimentacion?

¢Como se define Anemia?

éQué consecuencias puede traer la anemia sabiendo que la funcion principal de los eritrocitos
es la de transportar el oxigeno a los tejidos.
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8- Discuta en clase con su profesor por qué una persona con anemia tiene los siguientes
sintomas o signos:

a) Aumento de la frecuencia cardiaca

b) Mareos o desmayos:
c) Cansancio muscular:

9- De acuerdo a la siguiente imagen:

a-Explique su significado.

b- éDénde estan ubicados los antigenos A o B? {Qué ocurre en una transfusion incompatible?
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SEMANA 28 de junio

SISTEMA DE DEFENSA (SERIE BLANCA)

Contenido:

a)

Serie blanca: concentracién y férmula leucocitaria. Funcion principal de cada tipo de
glébulo blanco.

b) Conformacion del sistema inmune: érganos linfoides primarios y secundarios.

c) Antigenos y Anticuerpos: Definicién

d) Sistema de defensa innato y adquirido: Caracteristicas distintivas principales. Barreras
fisicas y quimicas de defensa.

e) Definicidn de especificidad y memoria

f) Respuesta inmune primaria y secundaria. Caracteristicas y diferencias de cada una. Su
relacién con la memoria y el empleo de vacunas.

g) Respuesta inmune celular y humoral

h) Utilizacién de Sueros, vacunas e inmunoglobulinas. Calendario nacional de vacunacién.

Actividades:

1- Enumere y describa las caracteristicas principales de los diferentes tipos de glébulos
blancos.

2- ¢Qué es la “féormula leucocitaria”? ¢ Qué utilidad tiene conocerla?

3- ¢éQué es la inflamaciéon? ¢Qué signos y sintomas locales y generales tiene un proceso
inflamatorio? ¢{Para qué sirve el proceso inflamatorio?

4- Complete en forma general ante que situaciones aumentan los diferentes tipos de

globulos blancos:

tot

Meutrofiios Basofilos Eosinofilos Linfocitos Monocitos

l

S
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5- ¢éQué tipos de sistema de defensa tiene el organismo?

6- ¢Qué caracteriza a lainmunidad innata y a la inmunidad adaptativa?

7- ¢éQué quiere decir que exista memoria inmunoldgica? ¢Qué importancia tiene?

8- ¢Cuales son las barreras fisicas y quimicas con que cuenta la inmunidad innata como sistema
inicial de defensa?

9- ¢Cuadles son los tejidos linfoides? ¢ Qué quiere decir que sean primarios y secundarios?

10- Indique qué subpoblaciones de linfocitos T existen, qué actividad ejerce cada una de ellas.
11- ¢{Qué es la respuesta celular y la respuesta humoral?

12- Explique qué es un antigeno y qué es un anticuerpo:

13- Interprete el siguiente grafico:
B

RESPUESTA PRIMARIA
v SECUNDARIA
FREMTE ANTIGEMOS
TOEPENDIEMNTES

[

/' IgG
L\

Respuesta primaria Respuesia secundaria

Concentracidn de inmunoglobulina

a) ¢éA qué se refiere con “respuesta primaria”?
b) ¢éA qué se refiere con “respuesta secundaria”? Relacione los diferentes comportamientos
con la “memoria inmunolégica”.

14- ¢{Qué es un suero? ¢Qué diferencia tiene con una vacuna? ¢Para qué enfermedades
conoce o piensa que se podria dar un suero?

15- Busque el calendario nacional de vacunacion.

16- Discuta y reflexione sobre la importancia de la vacunacién para el sistema de salud.
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HEMODINAMIA:
Contenido:
Presién hidrostatica. Caudal.
Ley de Poiseuille.
Parametros que determinan el caudal (directa e inversamente proporcionales).

Aplicacidn de los conceptos fisicos a la circulacidon sanguinea. Volumen minuto. Resistencia
periférica. Vasoconstriccion y vasodilatacion.

Resistencia vascular. Parametros que determinan la resistencia al flujo de liquido.
Concepto de viscosidad. Hematocrito como principal determinante de la viscosidad en la sangre.

Capilares, arteriolas, arterias musculares, arterias eldsticas, vénulas y venas (relacion entre su
histologia y su funcién).

Leyes del aparato circulatorio:
a) ley de continuidad,

b) de velocidad,

c) de superficie de seccién

d) de presion.

Actividades:

Hasta ahora hemos visto que la sangre es contenida y transportada por los vasos sanguineos
hasta su destino, pero cabria preguntarse si éstos simplemente desarrollan esa funcién tan
simple, la respuesta (obviamente) es no. Este “sistema de cafierias” cumple una funcién muy
compleja dentro de la fisiologia circulatoria, regulando el volumen de sangre que recibe un tejido
en las distintas situaciones fisioldgicas de la vida cotidiana. Por citar un ejemplo, recordemos que
una de las funciones claves del flujo sanguineo es aportar nutrientes para los tejidos
metabdlicamente activos, como asi también retirar los desechos generados por la actividad
tisular. Considere ahora como se encuentran sus cuadriceps cuando se encuentra realizando
actividad fisica, como podra imaginar, la tasa metabdlica de estos musculos es muy alta, con lo
cual la necesidad de nutrientes y la cantidad de desechos generados lo es también, por lo tanto,
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es correcto considerar que si es necesaria una mayor cantidad de nutrientes para cubrir las
demandas y los desechos generados aumentan, también es mayor la cantidad de sangre
necesaria para aportar los nutrientes requeridos y paralelamente eliminar los desechos que
estan en exceso.

Ahora bien, ¢Qué papel cumplen los vasos en todo este proceso? Son los encargados de regular
la cantidad de sangre que alcanza los tejidos en las diversas situaciones, esta fascinante funcién
la logran gracias a la capa muscular de esos vasos diminutos (llamadas arteriolas) que tienen la
capacidad de dilatar el vaso, aumentando su luz y aumentando el caudal sanguineo, o en caso de
ser necesario, pueden disminuir la luz del vaso, disminuyendo el flujo que lo atraviesa.

Observe el siguiente grafico que contribuird a entender el tema. Considere que la presién en
todo el vaso es constante, con un valor de 100 mmHg, observe como el aumento del diametro

o Diametro = 1

Qb Flujo = 1 mlfmin

Diametro =2

Pr =100 mmHg Flujo = 16 ml/min

Diametro =4

Flujo = 256 ml/min

del vaso conduce a un aumento del flujo sanguineo.
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Como se observa en el grafico el aumento al doble del didmetro no duplica el flujo sanguineo,
sino que lo aumenta a la cuarta potencia. Este curioso fendmeno fue estudiado y propuesto por
el cientifico francés Jean Poiseuille y se lo conoce como “la Ley de Poiseuille” en ella se establece
que el flujo sanguineo es directamente proporcional a la diferencia de presion entre los
extremos de los vasos, como asi también al radio de los mismos, e indirectamente proporcional a
la viscosidad sanguinea vy a la longitud del vaso, segun la siguiente férmula:

Caudal= AP mt/8.L.V

AP= diferencia de presidn entre los extremos
r=radio del vaso

L=longitud del vaso

V=viscosidad del liquido (en este caso sangre)
Trabajando con la formula de Caudal, responda:

1- ¢Qué cree que sucedera con el caudal si el radio se reduce a la mitad?

2- ¢Qué valor debe adoptar la diferencia de presién para mantener el caudal constante si
la longitud del vaso aumenta al doble?

Resistencia. Parametros que determinan la resistencia al flujo de liquido.

Como hemos visto hasta ahora el flujo sanguineo que atraviesa un vaso esta determinado por
dos factores:

a) La diferencia de presion a ambos lados del vaso
b) La resistencia vascular.

Caudal = AP/ Resistencia
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La Resistencia (R) es la fuerza que se opone al movimiento de la sangre a través de los vasos, esa
oposicion esta originada por la fuerza de friccién que existe entre el endotelio intravascular y la
propia sangre. Aungue esto es parcialmente cierto, para completar la informacion que falta, no
debemos olvidarnos que los vasos (especificamente las arteriolas) tienen la capacidad de
contraer su capa de musculo liso para disminuir la luz del vaso, aumentando asi la resistencia al
paso del flujo sanguineo.

La R esta determinada por: R = 8LV/r4n

Si nota, son los mismos parametros de la férmula de Caudal, pero invertidos. Esto se debe a que
el Caudal estd inversamente relacionado a la R.

3- ¢Qué relacion hay entre la viscosidad de la sangre (V) y la R?

4- Habiendo estudiado la unidad de sangre, {Qué le parece que ocurrira con la V si una
persona tiene anemia?

5- Con respecto a la R y la constriccion de los vasos: si se genera vasoconstriccidn, équé
ocurre con la R?

6- Si una persona esta corriendo, los vasos que irrigan los musculos de las piernas, éharan
vasoconstriccion o vasodilatacion? Eso generara que el caudal de sangre a esos
musculos éaumente o disminuya?

Flujo turbulento y laminar

En condiciones fisiolégicas el endotelio vascular, es una superficie perfectamente lisa que no
opone mayor resistencia al paso de la sangre, en estas condiciones se dice que el flujo sanguineo
es laminar, éste tipo de flujo posee unas caracteristicas propias Utiles para impedir un dafio
endotelial permanente, con los efectos deletéreos que esto supone, estas caracteristicas son:

1) Perfecto orden de cada capa de sangre
2) Una columna central donde se disponen las células sanguineas

3) Un frente de avance en forma de “punta de flecha”
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4) Una delgada capa periférica constituida por la fase liquida de la sangre, la cual queda en
contacto con la pared endotelial para minimizar la friccion.

Existen circunstancias que tornan el flujo sanguineo “desordenado”, esto se conoce como flujo
turbulento el cual es el flujo que transcurre en todas las direcciones del vaso y se mezcla
continuamente en su interior. El siguiente esquema intenta reflejar lo explicado.

Fluio laminar

Fluio turbulento

Uno de los pardmetros mas importantes para determinar el cambio de un flujo laminar a un flujo
turbulento es el cambio de didmetro de los vasos, por ejemplo en la bifurcacion de las arterias.

Ese flujo turbulento “golpea” contra el endotelio hasta lesionarlo y dejando “a la vista” de las
células inflamatorias los elementos del subendotelio, provocando en el endotelio lo que se
conoce como “activacion endotelial”.

7- ¢Qué consecuencia patoldgica tiene la lesion endotelial?
8- Siunvaso tiene una placa de ateroma que va creciendo hacia la luz del vaso:

a) Dibuje como se imagina ese proceso.

b) ¢éQué ocurrira con la irrigacion del tejido que depende de ese vaso?

c) Siese vaso fuese una arteria coronaria, équé proceso patologico generara?

d) Si usted esta revisando a un paciente que tiene una placa de ateroma en la arteria
carétida, écomo le parece que se podra dar cuenta? (sin métodos
complementarios).

Leyes del aparato circulatorio

Hay 4 leyes que se cumplen en el aparato circulatorio, que son:

Continuidad: el caudal de sangre en condiciones normales es constante.
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Velocidad: la velocidad es maxima en la aorta y va disminuyendo progresivamente hasta hacerse
minima en los capilares y luego aumentar nuevamente hacia las venas

Superficie de Seccidn: es maxima en los capilares (se toman todos los capilares en total y no uno
solo), siguiendo un comportamiento inverso al de la velocidad

Presidn: es mdxima en la aorta y va cayendo hasta hacerse minima al final del recorrido en la
vena cava y su desembocadura en la auricula derecha.

9- Esquematice lo explicado anteriormente en referencia a las leyes del aparato
circulatorio.

10- ¢Qué relacidn existe entre la superficie de seccion y la velocidad?

11- ¢{Por qué es importante que en los capilares la sangre transcurra a la velocidad
minima?
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PRESION ARTERIAL:
a) Definicidn de presidn arterial. Valores normales minimos y maximos.
b) Regulacion nerviosa de la PA
c) Regulacién hormonal de la PA
d) Presion arterial media (PAM)
e) Presion de pulso

f) Presion diferencial

Actividades:

El concepto de Presion Hidrostdtica se refiere a los liquidos que no estan en movimiento. Es la
presidon que ejerce un liquido sobre las paredes del recipiente que lo contiene. Depende del peso
especifico del liquido y de la distancia (altura) de ese punto a la superficie libre. Se utiliza
frecuentemente para medir la presién, la columna de mercurio en mm de mercurio (mm Hg).

En un organismo vivo la sangre fluye por una variedad de tubos (vasos sanguineos) con
caracteristicas particulares cada uno de ellos, impulsados por una bomba representada por el
corazén.

La Presion sanguinea es la fuerza que ejerce la sangre sobre la pared de los vasos.

1- ¢Qué caracteristicas particulares presentan las arterias, venas y capilares? (compare
caracteristicas anatomo-funcionales de los diferentes vasos)

Tipo de vaso Arterias Arteriolas Capilares Venas

Caracteristicas
funcionales de la
pared

Presencia de
musculo liso
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La presidn arterial (PA) depende de la cantidad de sangre expulsada por el corazén en un minuto
(VM) y de la resistencia que los vasos periféricos oponen al flujo (RP).

PA= VM x RP

Si recordamos la unidad anterior (hemodinamia), en donde caudal=P/R. Y sabemos que caudal
en el organismo es sinénimo de volumen minuto (VM); entonces: VM=P/R. Si de esta ecuacidn
despejamos la Presion (presion arterial, PA), tendremos: PA= VM.R

El concepto de VM se refiere a la cantidad de sangre que es expulsada por el corazén durante 1
minuto. Como veremos mds adelante, pero se puede entender facilmente, el valor del VM
dependera entonces de la cantidad de sangre que expulsa el corazén en cada sistole (cada vez
gue se contrae), que se conoce como volumen sistdlico (VS), y por otro lado, de la cantidad de
veces que se contraiga en 1 minuto, que es la frecuencia cardiaca (FC).

VM= VS.FC

Si unimos ambas férmulas, podremos saber todos los parametros de los cuales depende la PA:

PA=VS.FC.RP

Ahora, la RP ya vimos en la unidad anterior que depende fundamentalmente del radio de los
vasos (que lo modifican haciendo vasoconstriccién o vasodilatacién) y de la viscosidad (que
depende del numero de glébulos rojos).

Pero, el VS, éde qué depende? ¢Y la FC?
Lo veremos mas en profundidad en el TP de “Corazdén”, pero sélo para ir ejercitandonos....

2- ¢De qué le parece que va a depender que el corazéon eyecte mds sangre cada vez que se
contrae? Les dejamos algunos términos para que discutan con sus compaineros y
profesor:

Fuerza/retorno venoso/contractilidad/calcio/precarga/sarcémero/postcarga/PA

3- Y con respecto a la FC, intuitivamente, ¢ Qué le parece que le ocurre a la FC cuando uno
estad en situacidon de estrés o esta haciendo ejercicio? ¢Y cuando una persona hace
ejercicio que sustancia del sistema nervioso aumenta?

4- Complete el siguiente parrafo:

Debido a que el corazdn realiza una funcién pulsatil, se ejerce una presién durante su
contraccion denominada presion ..........cceeeees con valor normal para un adulto de
..................... mmHg. Cuando el corazén se relaja, ocurre el llenado y la presidon se denomina
........................... es de un valor menor.......ccceceeeeeveeenee... MmHg. La elasticidad de la aorta es
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importante debido a que luego de la sistole, permite el almacenamiento de sangre que es
impulsada durante la diastole.

5- ¢Cual es la importancia de la elasticidad de la aorta en la determinacidn del flujo
sanguineo?

6- ¢éQué representa la Presion Arterial Media (PAM)? ¢Como se calcula?
7- ¢éQué representa la Presion de pulso écomo se calcula?

8- ¢Como participa el corazon en la regulacion de la PA? ¢(Como influye el sistema
nervioso auténomo sobre estos factores?

9- ¢Como participan las arteriolas en la regulacion de la PA? ¢Como influye el sistema
nervioso autonomo sobre estos factores? ¢Qué otros moduladores neurohumorales
conoce?

10- ¢COmo participan los rifiones en la regulacion de la PA? ¢(Piensa que este es un
mecanismo a corto o a largo plazo?

11- Realice un esquema en el que pueda relacionar e integrar los parametros que
determinan la PA (no copie, sino que invente uno que le sirva a usted para comprender
el tema).

12- A continuacidn se muestra un comentario de un investigador perteneciente a la
Sociedad Argentina de Hipertension Arterial (SAHA) y a la Sociedad Argentina de
Investigacion Clinica (SAIC). Reflexione con sus companieros y profesor sobre esta frase:

Cardiologia, la situacion es preoccupante: 1 de cada 3 argentinos es hipertenso; 1 de cada 3
hipertensos  desconoce  serlo; 1 de cada 2 pacientes hipertgnsos  esta  tratado

lo 1 de 4 esta controlado adecuadamente

[

farmacoldgicamente pero s
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Hipertension Arterial en la Argentina: Radiografia de un

asesino silencioso
Actualizado: may. 16

La hipertension arterial es el principal factor de riesgo para las enfermedades cardiovasculares
v la principal causa de muerte en el mundeo. Es una enfermedad con multiples factores causales
que disminuye la calidad y expectativa de vida, psro que es controlable. Segun el dltimo
consenso nacional entre la Sociedad Argentina de Hipertension Arterial, la Sociedad Argentina
de Cardiologia y la Federacidn Argentina de Cardiologia, se la define como la elavacion
persistente de los valores de presion arterial por encima de 140 mmHg (milimetros de mercurio)
de |a presion arterial sistdlica y/o de 90 mmHg de la presién arterial diastolica (en mayores de
16 anos).

La hipertension arterial suele conocerse como "el asesino silencioso”

Una caracteristica de esta entidad 25 gue no produce ninguna manifestacion en quign lo padece.
De esta manera, una persona puede ser hipertensa y no saberlo si no controla su presion
arterial. De ahi radica la importancia de conocer y llevar un control periddico de la misma.
Situacion actual de la hipertension arterial en la Argentina Segun el Gltimo REgistro NAcional de
hiperTension Arterial (estudio RENATA 2}, llevado en forma conjunta por el Consgjo Argentino de
Hipertension Arterial (Sociedad Argentina de Cardiologia) y la Federacion Argentina de
Cardiologia, la situacién es preocupante: 1 de cada 3 argentinos es hipertenso; 1 de cada 3
hipertensos desconoce  serlo; 1 de cada 2 pacientes hipertensos  esta  tratado
farmacologicamente pero solo 1 de 4 est3 controlado adecuadamente.

Adicionalmente, la 4® Encuesta Macional de Factores de Riesgo realizada en 2018 detectd
asimismo un panorama no muy alentador Los resultados de esta encuesta indican gue se
registré un incremento de la prevalencia de sedentarismo (64,9%), sobrepeso v obesidad (61,6%)
v diabetes (12,7%). Segln datos de la Organizacion de las Naciones Unidas para la

Alimentacién y la Agricultura, la tasa de obesidad infantil en la Argentina (9,9% en nifos entre 0
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v B anos) es la mas alta de Latinoamérica, condicion que incrementa 2l riesgo de desarrollar a
futuro hipertension arterial.

iExiste una salida a esta problematica?

En la actualidad, la prevalencia de hipertension arterial continda en aumento v los dltimos
estudios reafirman el pobre grado de conocimignto y control de la hipartensién arterial en la
Argentina. De esta manera, surge la necesidad de desarrollar intervenciones vy estrategias
dirigidas a la prevencidn, la deteccion precoz v &l control adecuado de los pacientes hipartensos.
En este sentido, es fundamental concientizar a la poblacion en general para gue conozca sus
valores de presidn arterial v enfatizar las medidas de prevencidn para revertir dicha situacion.
For ello, se debe promover:

- habitos de vida saludables (independientemente de gue la persona sea o no hipertensa),

- gjercicio fisico regular {(al menos 3 veces por semana vy al menos 30 minutos cada sesion),

- el bajo consumo de sal,

- alimentacién saludable (mayor consumo de frutas y verduras, reduccion de alimentos grasos)
para mantener/disminuir el peso corporal,

- abandono del habito tabaquico v, finalmente,

- el control de la presion arterial, ya que un adecuado control de la misma se relaciona con una
mejor adherencia al tratamiento v a una menor morbi-mortalidad cardiovascular.

Con la finalidad de promover una concientizacion a nivel poblacional, la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) conmemora el 17
de mayo el dia mundial de la Hipertensidn Arterial.

Prof. Dr. Marcelo R. Choi
Secretario Técnico del Consejo Argentino de Hipertension Arterial (SAC)
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SEMANA 9 de agosto
CORAZON 1.
Contenido:
Propiedades cardiacas: automatismo, excitabilidad, contractilidad, conductibilidad y relajacion.
Tipos celulares (miocitos contractiles y células marcapasos no contractiles).
Ciclo cardiaco:

Sistole (eyeccidn y periodo isovolumétrico sistdlico) y diastole (llenado ventricular y periodo
isovolumétrico diastdlico).

Bucle presién-volumen:
Concepto de volumen diastdlico final (VDF), volumen residual (VR), volumen sistdlico (VS).
Ruidos cardiacos: origen de los ruidos cardiacos y su ubicacidn en el bucle presién-volumen.

Regulacién autonémica de la contractilidad cardiaca.

Actividades:
1- A partir de este grafico,
a. Explique el recorrido de la circulacién menor y mayor.

b. ¢En el adulto se pueden mezclar la sangre del lado derecho con el izquierdo? ¢Como se
Ilama esta situacion? ¢Qué comunicaciones entre el lado derecho e izquierdo se cierran
al momento del nacimiento?
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inferior

El corazén estd irrigado por las arterias coronarias, derecha e izquierda. El corazén es un musculo
gue esta latiendo ritmicamente todo el tiempo sin descanso durante toda la vida, por lo que el
aporte de oxigeno es indispensable. En casos en que hay un déficit en el aporte de O; al corazdn,
se produce la isquemia miocardica, la cual si se prolonga en el tiempo lleva a la muerte de las
células del corazén, cuadro conocido como infarto agudo de miocardio (IAM).

2- ¢En qué momento del ciclo cardiaco se irriga el corazén? ¢Por qué?

Las células cardiacas se dividen en dos grandes grupos: los miocitos contractiles y las células
especializadas en la generacién y conduccidn del impulso cardiaco.

3- ¢éQué células estan especializadas en la generacién y conduccién del impulso cardiaco?
¢COmo se agrupan? {Qué conforman?
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A continuacion se enumeran y definen las propiedades cardiacas:

AUTOMATISMO: Capacidad de generar potenciales de accién (PA) sin la llegada de
un estimulo externo.

EXCITABILIDAD: Capacidad de responder a la llegada de un estimulo externo
generando un PA.

CONTRACTILIDAD: Capacidad de generar fuerza y aumentar la tension
RELAJACION: Capacidad de disminuir la tensién generada durante la contraccion

CONDUCTIBILIDAD: Capacidad para conducir el PA a células vecinas.

4- ¢Cuales son las células cardiacas que poseen automatismo? ¢{Qué importancia tiene
para el corazén que un grupo de sus células tenga esta propiedad?

5- ¢éQué células cardiacas tienen la propiedad de excitabilidad y contractilidad?
6- ¢CAmo es posible que las células cardiacas “le pasen” su PA a la vecina?

7- ¢éQué quiere decir que el musculo cardiaco funciona como un sincitio?

8- ¢Qué pasaria con la contraccidn del corazon si no actuara como un sincitio?

9- ¢Qué idn extra e intracelular es esencial para la contraccién del musculo cardiaco?

El ciclo cardiaco es una secuencia de eventos eléctricos y mecanicos ordenados que se repiten
en cada latido cardiaco.
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10- Marque en el grafico los eventos que pertenecen a la sistole y a la diastole.
11- Ubique los ruidos cardiacos normales en el ciclo.

12- ¢{Qué representan el primer y segundo ruido cardiaco?

13- ¢Qué es el volumen diastdlico final? ¢Cual es su valor normal?

14- ¢y el volumen residual? ¢ Cual es su valor normal?
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VOLUMEN LATIDO O SISTOLICO (VS): es el volumen de sangre que eyecta el corazén en
cada latido. Es de aproximadamente 70 ml.

VOLUMEN MINUTO O GASTO CARDIACO (VM): es el volumen de sangre que eyecta el
corazén en un minuto. Es de aproximadamente 5000 ml/min.

15- Teniendo en cuenta las definiciones de VS y VM, écdmo se calcula el VM?

16- A continuacion se muestra un diagrama de flujo en donde se explica los principales
determinantes del GASTO CARDIACO. Explique con sus palabras lo resumido en el

diagrama de flujo.

Valumen
sistolico
Gasto
5 cardiaco
Tension
arterial

Presorreceptores
carotideo
¥ acrtico

vasomotor y
cardiaco en
el buibo
ragquideo

Cantros
NEMIOS0Ss
SuUpencras
S R
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SEMANA 16 de agosto
CORAZON 2.
Contenido:
a) Sistema cardionector: conformacion y funcién.
b) Frecuencia de descarga de los diferentes componentes del sistema cardionector.
¢) Regulacién autondmica (simpatica y parasimpatica) de la actividad eléctrica cardiaca.

d) Comparacion de los Potenciales de accidn de las células marcapasos vy las células
contractiles.

Actividades:

El corazén estad formado en su mayor parte por células musculares (los miocitos cardiacos), que
tienen la capacidad de ser EXCITABLES, es decir responder a la llegada de un estimulo generando
potenciales de accion (PA). Ademads, hay un porcentaje mucho menor (alrededor del 1%) de
células no contractiles que hacen funcionar al corazén. Estas células, conocidas como células
marcapasos, tienen la capacidad de ser AUTOMATICAS, es decir generan PA SIN la necesidad de
esperar la llegada de un estimulo externo. Las células marcapasos en su conjunto conforman el
SISTEMA CARDIONECTOR.

1- Esquematice el sistema cardionector, especificando la frecuencia de descarga de PA de
los diferentes componentes.

2- ¢Qué relacion existe entre la frecuencia de descarga de PA del nédulo sinusal y la
frecuencia cardiaca de una persona?

3- ¢Cual serd la frecuencia cardiaca de una persona en la cual el nédulo sinusal no
funciona y comanda el nédulo auriculoventricular?

El PA de los miocitos cardiacos es muy caracteristico por la meseta o Fase 2, la cual
prolonga la duracién del PA hasta 200 — 300 ms.

4- A continuacién se grafica un PA caracteristico de un miocito ventricular. Complete el
nombre de las fases y las corrientes participantes en cada una de ellas.
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El siguiente es un esquema del “acoplamiento éxcito-contractil”:

5- ¢éQué es el acoplamiento éxcito-contractil?
6- ¢éQué es la “salida de calcio inducida por calcio”?

7- ¢Cémo entra el Ca** a la célula? ¢Como sale del Reticulo sarcoplasmatico (RS)?
éRecuerda qué diferencia tiene este mecanismo con lo que ocurre en el musculo
estriado esquelético?

8- ¢Por qué para volver a entrar al RS usa una bomba de calcio?

9- ¢Por qué es necesaria la presencia de mitocondrias cerca de los sarcomeros?
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10- A continuacion se grafica un PA caracteristico de las células del nédulo sinusal.
Complete el nombre de las fases y las corrientes participantes en cada una de ellas.

+ 10 my

Polencial
membrana

= &0 my

11- ¢{Qué es el potencial marcapasos?

12- Complete el cuadro con las caracteristicas del PA del miocito ventricular y del nédulo
sinusal

MIOCITO VENTRICULAR CELULA DEL NODULO
SINUSAL

ESTABILIDAD DE LA FASE 4

CORRIENTES DE LA FASE 4

VALOR DEL PMR MAS
NEGATIVO

CORRIENTES DE FASE 0

FASE1Y 2

CORRIENTES DE FASE 3
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SEMANA 23 de agosto

SISTEMA URINARIO 1

Contenido:

a)

Organizacién del sistema urinario. Rifién. Irrigacion: arteriolas aferentes, capilares y
arteriolas eferentes.

b) Nefrona como unidad funcional del rifién.

¢) Funciones de los rifiones. Relacion entre la funcion y el flujo sanguineo renal.

d) Concepto de filtracién, reabsorcion y secrecidn.

e) Caracteristicas de la membrana de filtracidon glomerular. Presiones que regulan el filtrado
glomerular. Caracteristicas del liquido filtrado. Regulacién del filtrado glomerular.

f) Autorregulacion del filtrado glomerular: su importancia funcional.

g) Concepto de aclaramiento plasmatico de una sustancia. Utilidad clinica del aclaramiento
plasmatico de la creatinina.

h) Caracteristicas de la orina de un adulto normal.

Actividades:

Los rifiones son 6rganos excretores y reguladores. Junto a los sistemas cardiovascular, enddcrino
y nervioso, regulan el volumen y la composicién del medio interno dentro de limites muy
estrechos, a pesar de las grandes variaciones en el consumo de agua y alimentos.

Gracias a su accidn homeostdtica, las células del organismo pueden llevar a cabo sus funciones
en un medio relativamente constante.

1-

La nefrona es la unidad funcional del rifidn, équé quiere decir eso?

Filtracion: Paso de liquido y solutos desde el capilar a la capsula de Bowman

Reabsorcion: Paso de liquido y solutos desde el tubulo hacia el capilar.

Secrecion: Paso de liquido y solutos desde el capilar hacia el tubulo.

2-

Identifique en el grafico:
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a) Las partes de la nefrona
b) Los procesos (filtracidon, reabsorcidn y excrecién) que ocurren en ellas
¢) Elsentido de avance dela orina

3- Observando el siguiente grafico, responda las siguientes preguntas:
a) ¢Cudles son las presiones que favorecen la filtracién glomerular?

b) ¢Cuales laimpiden?

Glomérulo

Presion

Arterola Presién
eferente l hidrostatiea coloidosmbtica
glomerular glomerular

-Arteriola
eferente

———*@ (32 mm Hg)
A A
Vo

Presién en
la capsula
de Bowman
(18 mm Hg)
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iii LA ORINA NORMAL NO TIENE PROTEINAS NI GLOBULOS ROJOS NI GLUCOSA!!!

4- ;Por qué no aparecen las proteinas en la orina?
5- ¢éPor qué no aparecen los GR en la orina?
6- ¢éPor qué no aparece la glucosa en la orina?

El siguiente grafico demuestra lo que ocurre durante el fendmeno de autorregulacion del
flujo y filtrado renal, el cual es sumamente importante para la funcidn renal.

Relaciona como cambia el filtrado en funcién de los cambios de Presién arterial. Como se ve
en el gréfico, al inicio, a medida que la PA aumenta, también lo hace el filtrado. Luego hay un
periodo en el cual a pesar de que la PA aumenta, el filtrado se mantiene constante. Esto se
denomina autorregulacion del filtrado glomerular. Finalmente, hay un limite maximo de PA, a
partir de la cual ya no se puede mantener mds constante el filtrado, y éste vuelve a aumentar.

7- Agregue los nombres de los ejes al grafico

180 -

I | | | I | I | I |

o 40 B0 120 160 200

8- Segln el gréfico, écudl es el rango de presion arterial durante el cual el filtrado se
mantiene constante?
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9- Teniendo en cuenta el esquema de la pregunta 3, {Cudl es la presion que cambia
cuando aumenta la PA? {Qué estructura del glomérulo es la principal encargada de la
autorregulacion?

10- ¢Cudl es la importancia de la autorregulacion del filtrado glomerular? Si una persona
tiene un pico de hipertension, écual serd la respuesta de la arteriola aferente?

El siguiente es un esquema de lo que ocurre con la glucosa. En situacidon normal, la concentracion
de glucosa sanguinea es menor a 200mg/dl, por lo que todo lo que se filtra se puede reabsorber
(y por eso no aparece en la orina). Cuando las concentraciones de glucosa plasmatica aumentan
(por ejemplo en las personas diabéticas), ya no se puede reabsorber todo lo que se filtré, y la
glucosa comienza a aparecer en la orina. Identifique en el esquema las situaciones mencionadas.

Carga
900 — filtrada

700

600
S00

Exr;remﬁ?

Feabsorcion

00 —

Normal —

300 —

excrecion (mgmin)

Transporte
maximo

200

100 —

0

Carga de glucosa filtrada. reabsorciin o

0 100 200 00 400 500 600 700 800

Conceniracion plasmitica de glucesa [mg 1eeml)

ACLARAMIENTO PLASMATICO DE UNA SUSTANCIA: Es el volumen de plasma que queda libre
de una sustancia por unidad de tiempo (ml/min o I/dia).

11- En condiciones normales, écudl sera el aclaramiento plasmatico de la glucosa?
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SEMANA 30 de agosto
SISTEMA URINARIO 2
Contenido:
a) Concepto de concentracion y dilucién de la orina.
b) Sistema renina angiotensina aldosterona (SRRA): sintesis, estimulos, acciones

c) ADH (hormona antidiurética): sintesis, estimulos, acciones

Actividades:
1- ¢En qué se segmento de la nefrona ocurre la concentracion y dilucion de la orina?
2- ¢COmo es ese proceso?
3- ¢Cual es el principal estimulo para la sintesis de hormona antidiurética (ADH)?
4- ¢Cudles son sus efectos? ¢Como los lleva a cabo?
5- ¢éQué es el SRAA?

6- ¢Ante que situaciones se activa? ¢Qué efectos tiene la Angiotensina ll y la
Aldosterona?
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SEMANA 6 de septiembre

SISTEMA RESPIRATORIO.

Contenido:
a) Funciones del aparato respiratorio.
b) Procesos que intervienen en el movimiento de gases entre la atmdsfera y los tejidos:
¢) Mecaénica ventilatoria: Ventilacion: Inspiracion y espiracion. Musculos que participan.
d) Difusion através de las membranas. Ley de FICK.

e) Curva de saturacion de la hemoglobina con el oxigeno: Concepto de p50, Afinidad,
Desplazamientos de la curva hacia la derecha y hacia la izquierda por cambios en la
pCO2, la temperatura y el pH.

Actividades:

El sistema respiratorio tiene la funcién esencial de realizar el intercambio de gases, es decir
eliminar el CO, que se produce en el organismo, e introducir el O, necesario para el
funcionamiento celular.

TODAS LAS CELULAS DEL ORGANISMO NECESITAN O; que deben introducir desde el exterior,
Y PRODUCEN CO,, que deben eliminar al exterior del organismo.

Para que se pueda realizar el intercambio gaseoso, es necesario que el aire llegue a los alveolos,
gue es el Unico lugar donde ocurre dicho proceso, llamado HEMATOSIS.

Es decir, que hay vias de conduccion (que llevan el aire a los alveolos) en donde NO hay
intercambio gaseoso y sdlo se conduce el aire hacia los alvéolos.

HEMATOSIS: Intercambio de gases entre los alvéolos y la sangre.
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1- Complete los recuadros con los nombres de cada estructura del aparato respiratorio,
indicando la funcidn principal que cumple.

2- Complete al costado del siguiente diagrama donde ocurren los siguientes procesos:
a) Intercambio de gases entre la sangre y los tejidos
b) Transporte de gases por la sangre
c) Intercambio de gases entre el alveolo y la sangre

d) Transporte de gases entre el exterior y los pulmones
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3- Defina VENTILACION PULMONAR.

4- (A qué se refiere la figura cuando dice que la inspiracion es un proceso activo y la
espiracion un proceso pasivo?

Existen dos movimientos respiratorios:
inspiracion y espiracion

Inspiracion; Entra airg Espiracion; Sale aire

e
a::'i
JII | L
1
1 [
Diafragma contraido Ciafragma relajado
ol volumen tardcicn aumenta el volumen tordcico disminuye

ingpiracién f espiracion |
: Lo metivo wir 10 pasive
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¢Qué musculos participan normalmente en dichos procesos?

La Ley de Dalton sirve para calcular la Presién parcial de un gas de una presion total. Por
ejemplo si la presion total es la presidn atmosférica, me sirve para saber que presion
corresponde al Oxigeno, al diéxido de carbono, etc.

Utilizando la Ley de Dalton calcule la presion parcial de O, en la atmdsfera, donde la
presion atmosférica es de 760mmHg y la fraccion es 0,20 (hay 20% de 02).

P.= P: x fraccidn del gas

Si una persona va a la montafa, donde la presidon atmosférica es menor (500mmHg),
éQué pasard con la presidon parcial de 0,? ¢{Qué consecuencias tendra para el
organismo?

Enumere los factores que determinan el flujo de gases a través de la membrana
alveolo-capilar. Realice un esquema de la membrana y marque los factores en él: Ley
de Fick.

Via adrea
de conduccion

Alvenlo

Capilar pulmanar

Sangre vancsa mazclada Sangra artenal sistamica
procedenta del comzdn derecho hacia el corazdn izguiardo

Si los gases se mueven a favor de su gradiente de Presion, éQué tipo de trasporte a
través de la membrana es?
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10- ¢Qué patologia conoce que puede alterar la difusion de los gases en los alvéolos?

11- Investigue que es el enfisema y su asociacion con el tabaco. ¢Qué ocurre con la
superficie de la membrana en dicha enfermedad? ¢{Qué consecuencia genera en la
hematosis?

12- ¢{Qué fundamento tiene ponerle una mascarilla de 02 (que ofrece mayor presion que la
atmosférica) a un paciente con enfisema? ¢{Qué parametro de la ley de Fick estaria
alterado y cual otro tratariamos de mejorar para compensarlo?

LA PRINCIPAL FORMA DE TRANSPORTAR EL O2 EN LA SANGRE ES UNIDO A LA
HEMOGLOBINA (98%). SOLO EL 2% VA DISUELTO EN LA SANGRE.

ES DECIR, QUE PARA QUE EL O; LLEGUE A LOS TEJIDOS ES INDISPENSABLE SU
TRANSPORTE EN LOS GLOBULOS ROJOS UNIDO A LA HEMOGLOBINA

1- A continuacidn se muestra la curva normal de saturacién de la hemoglobina (Hb) con el
02. Marque en el esquema los siguientes puntos:

a) PO; arterial normal

b) PO, venosa normal
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éPor qué la curva tiene esa forma?

Segun el esquema, équé ocurre con la saturaciéon de la Hb cuando la PO, baja de
100mmHg a 60mmHg? ¢En qué sector del organismo ocurre esto, en los pulmones o en
la periferia?

¢Qué es la p50? ¢Para qué me sirve conocer su valor? Dibuje en el esquema una curva
de saturacion en la que la p50 esté aumentada.

éAnte que situaciones hay un desplazamiento de la curva de saturacion de la Hb por el
02 hacia la derecha?

Si una persona hace ejercicio comenzara a generar mucho CO,. El CO, rapidamente en
el organismo se transforma en un acido (el acido carbdnico, H,CO3).

a) ¢éQué pasara con el pH si aumenta mucho la pCO,?
b) ¢Qué respuesta iniciara el sistema respiratorio para evitar el aumento?

Si la llegada de 02 a los tejidos depende exclusivamente de la Hb, équé consecuencias
tendra una persona con anemia?
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SEMANA 13 de septiembre

SISTEMA DIGESTIVO 1.

Funciones generales. Organos que lo conforman. Glandulas anexas.
Corte histoldgico de la pared del aparato digestivo.

Ondas lentas:

Concepto, origen y regulacion. Potenciales espiga.

Hormonas digestivas mas importantes y sus funciones:

a) Gastrina

b) Colecistoquinina (CCK)

c) Secretina
d) Histamina.
e) Somatostatina

Mecanica digestiva:

Tipos de movimientos y su funcion (peristalsis y segmentacién).

Actividades:

El sistema digestivo es un sistema que comprende un conjunto de cavidades y érganos que le
permiten al organismo la digestion y absorcién de nutrientes y electrolitos. Para ello el tracto
posee cuatro caracteristicas funcionales que le permiten realizar las funciones basicas: motilidad,
secrecion, digestién y absorcién.

nutrientes
agua
iones

| . S_ecrgcion m 100 ml

Motilidad
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1- Defina los siguientes términos:
a) Absorcion:
b) Secrecion:
c) Digestion:
d) Motilidad:

2- El siguiente es un esquema del corte histoldgico trasversal del tubo digestivo.
Complete con los nombres de las diferentes capas.

3- ¢éQué funcion de las anteriores (pregunta 1) se produce en cada capa?

b e

=z - =

==—==" 1

—_—————
@\.-\_&
o
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Actividad Eléctrica y Motora

El tubo digestivo presenta actividad eléctrica ritmica en forma de ondas lentas que pueden o no
desencadenar potenciales de accidn (PA) multiples en espiga. Las ondas lentas son oscilaciones
del potencial de membrana que estdn presentes aun en ausencia de actividad motora.

Las ondas lentas son las responsables de la actividad eléctrica espontanea que presenta el
musculo liso del tubo digestivo.
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LAS ONDAS LENTAS SON OSCILACIONES DEL POTENCIAL DE MEMBRANA QUE NO SUPERAN EL
UMBRAL.

SI LAS ONDAS LENTAS SUPERAN EL UMBRAL, SE GENERAN POTENCIALES DE ACCION, Y POR LO
TANTO HAY ACTIVIDAD MOTORA (FUERZA).

4- Interprete el siguiente grafico en relacion a las ondas lentas, los potenciales espiga
(potenciales de accion) y presencia de fuerza (tension muscular).

ACTIVIDAD
ELECTRICA

i 2 1. Ondas lentas: entra Ne*
Potencial umbral A A 2.  PA: entrada de Ca?*
PR fluctuante ., o,

J 1
5-15 mv NW U \ Ocurren por cambios ritmicos de:
-60 actividad de la Bomba Na-K

{-’ N % conductividad iénica
ACTIVIGAD Tensién muscular | l i
MECANICA 1.

| — p—

rgl

5- Complete el tipo de movimiento (segmentacion o peristaltismo) representados en los
siguientes esquemas y la funcién de cada uno.
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El aparato digestivo consta de una inervacién propia (intrinseca) conocida como sistema nervioso
entérico (SNE). Ademdas del SNE, el sistema digestivo consta de una inervacién extrinseca,
dependiente del sistema nervioso auténomo, con sus ramas simpatica y parasimpatica.

6- ¢éQué efecto tiene el simpatico y el parasimpatico sobre la motilidad y secrecién del
tubo digestivo? Indique si se estimula o se inhibe dichos procesos.

7- Conociendo el efecto del sistema nervioso autonomo sobre la motilidad intestinal,
équé tipo de remedio se le ocurre que se le da a una persona con vomitos?

8- Existe un nivel mas de regulacion que lo comprende las llamadas “hormonas
intestinales”, complete el siguiente cuadro con respecto a los péptidos intestinales mas

relevantes.
Estimulo que
Lugar de ) .,
Hormona .. induce la Accion
secrecion ..
secrecion

Gastrina
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Colecistocinina
(CCK)
Secretina
Histamina (H)
Somatostatina
9- Complete el siguiente cuadro
Secrecion gdstrica; jugo gdstrico
Célul [ .,
Compuesto cillaquelo Funcion
secreta
¥
Factor
intrinseco
Mucus
acido
Cloridrico
(HClI)
Pepsindgeno

10- éCOmo es activado el Pepsinégeno? ¢{Qué importancia tiene su presencia como
zimégeno (enzima inactiva)?

11- Enumere los componentes y la funcion principal del jugo pancreatico.

12- ¢Cudl es el pH 6ptimo para el funcionamiento de estas enzimas? {Quién activa este
conjunto de enzimas?

13- ¢Qué funciones tiene el higado?

14- Piense en una persona que tiene INSUFICIENCIA HEPATICA: équé signos y sintomas
caracteristicos de mala funcién hepdatica tendra?

15- ¢{Qué funcion cumple la vesicula biliar?
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16- éSegun la composicion de la secrecion biliar, para la absorcion de qué tipo de

sustancias es necesaria?
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GENERALIDADES DE SISTEMA NERVIOSO

Contenido:

a) Componentes y organizacion del sistema nervioso.

b) Divisién anatémica (central y periférico) y Divisién funcional (sensitivo y motor).

c) Concepto de vias aferentes (ascendentes o sensitivas) y eferentes (descendentes o motoras).

d) Sistema nervioso auténomo (divisidén simpatica y parasimpatica): Diferencias de localizacion
de la neurona, longitud de los axones, ganglios, neurotransmisores (acetilcolina, noradrenalina),
caracteristicas de los receptores, efectos principales.

e) efectos del sistema nervioso simpatico y parasimpatico sobre los diferentes sistemas
(cardiovascular, digestivo, renal y respiratorio)

Actividades:

1- Viendo el siguiente esquema, y sin conocer con precisidon los mecanismos fisiolégicos
que se llevan a cabo, describa cudles pueden ser los acontecimientos entre el musculo
y el sistema nervioso (en este caso la médula espinal). Trate de utilizar los siguientes
términos en la descripcion: estimulo doloroso- respuesta motora- neurona sensitiva-
recepcion del estimulo- neurona motora- sinapsis.

_* _ ,neurona sensitiva

'r I | neuronas motoras
|
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El sistema nervioso es el conjunto de drganos y estructuras, formadas por tejido nervioso de
origen ectodérmico, cuya unidad funcional basica son las neuronas. Su funcién primordial es
la de captar y procesar rapidamente las sefiales ejerciendo control y coordinacién sobre los
demas drganos para lograr una adecuada, oportuna y eficaz interaccién con el medio
ambiente cambiante.

Para su estudio desde el punto de vista anatdmico el sistema nervioso se ha dividido en
central y periférico; sin embargo para profundizar su conocimiento desde el punto de vista
funcional suele dividirse en somdtico (o voluntario)y auténomo (o involuntario).

Otra manera de estudiarlo es seguir la estructura funcional de los reflejos que establece la
division entre sistema nervioso sensitivo o aferente, encargado de incorporar la informacién
desde los receptores perisféricos y llevarla al sistema nervioso central, en sistema de
asociacion, encargado de almacenar e integrar la informacidn que le llega desde diferentes
sistemas sensitivos, y en sistema motor o eferente, que lleva la informacién de salida hacia
los efectores en respuesta a la informacién que le llegd y asocié previamente.

2- Escriba al menos 2 ejemplos de la vida cotidiana en los que se vean reflejadas las 3
partes funcionales del sistema nervioso.

3- Recuerde como era la inervacién del musculo esquelético y la sinapsis neuromuscular

4- Usando como guia el siguiente esquema en relacion al sistema nervioso auténomo,
complete el cuadro:



: ﬁ UNIVERSIDAD
%) NACIONAL

: Catedra de
g F H l:‘is.ir:nlu:ngi;;tL FACU ETAD DE
Humaria CIENCIAS MEDICAS

Parasimpatico

SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO
Par eraneal Il B Mesencéfalo Simpatico

L S f Broncodilatacién

_____

- Motilidad y

VFC \ -
il

Estimulala
liberacién de
Noradrenalina

SIMPATICO PARASIMPATICO

LOCALIZACION DEL CUERPO
NEURONAL

NEUROTRASMISOR

RECEPTOR

LOCALIZACION DE LOS
GANGLIOS

FIBRAS PREGANGLIONARES

FIBRAS
POSTGANGLIONARES

5- Complete las siguientes frases en relacion al sistema nervioso auténomo:



a)

b)
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El sistema simpatico es el que se activa ante situaciones de................. L JOORUUUUO
En respuesta se libera el neurotransmisor...........cccceceruuenee.. , que por ejemplo en
corazon lleva al....................... de la frecuencia cardiaca y de la contractilidad.

El sistema parasimpatico modula la funcién gastrointestinal, liberando el
Neurotransmisor.........ccceeceerennnes que tras una........ccen. de tipo....ccvcceecnennes se
UNE A SUS reCePLOres.....ccvveeeeeennrsaneseesersansas en las fibras musculares lisas y genera
aumento de la contraccidn.
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SEMANA 27 de septiembre
SISTEMA ENDOCRINO 1
Contenido:
a) Organizacion del sistema enddécrino: funciones.

b) Concepto de hormona: clasificacién de las hormonas; lugar de sintesis, lugar de accion y
efecto principal de las hormonas.

c) Receptores hormonales: localizacién segun tipo hormonal.

d) Diferentes niveles de regulacién: tipos de retroalimentacidn positiva y negativa; ejemplos
de cada una.

Eje 1: hipotadlamo-adenohipdfisis-glandula-érgano blanco.
Eje 2: hipotalamo-neurohipdfisis-6rgano blanco.
Eje 3: hipotdlamo-adenohipdfisis-drgano blanco.

Eje 4: glandula periférica-hormona-érgano blanco.

Actividades:

El sistema enddcrino regula el funcionamiento de todas las células, tejidos y érganos del
cuerpo. Es indispensable para la adaptacion del organismo a las modificaciones del medio
interno y externo.

Las células enddcrinas especificas estdn agrupadas en GLANDULAS, las cuales captan la
alteracion vy sintetizan y liberan una sustancia para regular dicha alteracién. La sustancia
mencionada se denomina HORMONA.

La hormona puede viajar por sangre (accidén enddcrina), llegando al lugar donde tiene que
ejercer su accion, o mantenerse en las cercanias de la glandula, ya sea para regular células
cercanas a las glandulas (accion paracrina) o regular a la misma glandula que le dio origen
(accién autdcrina). El lugar de accién de la hormona se denomina como ORGANO BLANCO.

Es imprescindible para que la hormona pueda actuar que haya un RECEPTOR, el cual recibe y
transmite su mensaje.

1- Realice un esquema en donde pueda ubicar los siguientes componentes:
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Hormona- Glandula- Estimulo- Respuesta- Organo blanco- Receptor

El sistema enddcrino, como la mayoria de las funciones en la fisiologia, se rige bajo los
mecanismos de control conocidos como “retroalimentacion negativa y positiva”.

2- Complete las siguientes frases:

En la retroalimentacidn negativa la respuesta tiende a el estimulo.

La mayoria de los mecanismos de retroalimentacién son

En la retroalimentacion positiva la respuesta tiende a el
estimulo.

Existen dos ejemplos en el sistema enddcrino de retroalimentacion positiva, que
son:

3- Complete el grafico con las glandulas correspondientes

) D
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HORMONA

GLANDULA

ORGANO BLANCO

PRINCIPAL EFECTO

Antidiuretica

Oxcitocina

Tiroxina

Insulina

Glucagoén

Parathormona

Estrégenos- Progesterona

Testosterona

Prolactina

Cortisol

Aldosterona

Adrenalina

Somatotrofina

5- Escriba un ejemplo hormonal de cada una de las siguientes situaciones:

Un Circuito corto, en la que la glandula es ella misma sensor y centro integrador del control

de la respuesta

El Hipotdlamo sintetiza la hormona, que llega a la neurohipdfisis (la almacena y la secreta). La
hormona llega directo al 6rgano blanco.
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El Hipotdlamo produce el factor estimulante, que llega a la adenohipéfisis, la cual produce una
hormonay esta llega directo al drgano diana.

El Hipotdlamo produce el factor estimulante, que llega a la adenohipoéfisis, la cual produce una
hormona. Esta hormona llega a una segunda glandula que produce otra hormona, y esta llega
al érgano diana.

6- Sabiendo que las hormonas pueden ser hidro o liposolubles, ¢ Dénde cree que se hayan sus
receptores? Dé un ejemplo de cada una de ellas y diga que glandula las secreta.



e =)
Catedra de (7 UNIVERSIDAD
Fisiologia FACULTAD DE 5@&1 NACIONAL

Humana CIENCIAS MEDICAS | &% DE L PLATA

SEMANA 4 de octubre
SISTEMA ENDOCRINO 2:
Contenido de la Clase:

a) Pancreas enddcrino
Hormonas que produce y sus efectos
Glucemia normal
Diabetes Mellitus como enfermedad del pancreas endécrino
Signos y sintomas del paciente diabético
Tipos de Diabetes Mellitus. Concepto de Sindrome metabdlico
Formas de diagnosticar diabetes
Tratamiento rapido de un paciente con descompensacién diabética

b) Cetoacidosis diabética

Actividades:

1- ¢Qué hormonas produce el pancreas enddcrino? ¢Qué células especificas producen cada
hormona?

2- ¢(Cudl es el valor de glucemia normal en ayunas?
3- éQué es la diabetes mellitus? é¢Por qué se produce?

4- ¢Qué es la prueba oral de tolerancia a la glucosa? ¢{Qué relacion tiene con la posibilidad de
desarrollar diabetes? ¢A qué poblacion se le hace esta prueba de rutina?

5- éQué tipos de diabetes mellitus existe?
6- ¢Qué es el sindrome metabdlico?

7- Si llega un paciente descompensado en “coma diabético”, écudles son las primeras medidas
que debe tomar?
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MODULO 3: INTEGRACION (DEL 11 de OCTUBRE AL 27 DE NOVIEMBRE)
SEMANA 11 de octubre

Situaciones de hemorragia y disminucion de la PA: estimulos, receptores, mediadores y
respuestas activadas por el organismo.

Situaciones de ejercicio fisico: CAMBIOS CARDIOVASCULARES, HORMONALES,
REDISTRIBUCION DEL FLUJO
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SEMANA 25 de octubre
TERMORREGULACION.
Contenido:
a) Valores normales de temperatura
b) Temperatura diferencial
¢) Mecanismos y estructuras implicadas en la termorregulacion

d) Definicidn de fiebre y causas mas frecuentes

Actividades:

La termorregulacion o regulacion de la temperatura es la capacidad que tiene un organismo
bioldgico para modificar su temperatura dentro de ciertos limites, incluso cuando la temperatura
circundante es bastante diferente del rango de temperaturas-objetivo. El término se utiliza para
describir los procesos que mantienen el equilibrio entre ganancia y pérdida de calor.

El mantenimiento de la temperatura corporal es importante para mantener la homeostasis del
organismo ya que los cambios de temperatura modifican la velocidad de los procesos fisicos y
quimicos responsables de las funciones celulares. La mayor parte del calor corporal se genera en
el metabolismo.

Llamamos temperatura nuclear del organismo a la de los tejidos que se encuentran dentro de las
cavidades craneal, tordcica y abdominal. La temperatura de la envoltura es la de la piel, tejido
celular subcutaneo y de las extremidades (ésta ultima es mas sensible a los cambios de
temperatura del medio ambiente).

1- ¢Para qué le sirve al organismo mantener una temperatura estable? ¢{Qué es la
Homeostasis?

La temperatura corporal puede ser evaluada en sitios cutaneos y mucosos con un
termémetro (actualmente en las guardias se encuentra prohibido el uso de termémetros de
mercurio, por lo cual se utilizan los digitales):



Catedra de i LUINIVERSIDAD
FH t‘ﬁ’.l%léa ; FACULTAD DE L@% NACIONAL

Homats CIENCIAS MEDICAS ,/- DE LA PLATA

2- ¢Cuales son los sitios donde se puede tomar la temperatura?

3- ¢En qué situaciones le parece que es importante evaluar la temperatura rectal y axilar?
éA qué se refiere con “temperatura diferencial”?

Si el lugar elegido es el hueco axilar el mismo debe estar libre de transpiracion (secarlo si es
necesario). Se coloca el dispositivo y se esperan de 3 a 5 minutos para leer el registro.
Variacidén de la temperatura durante el dia:

La temperatura corporal varia a lo largo del dia, siendo minima de 3:00 a 6:00 am. y maxima
entre las 15:00 y 18:00 hs.

4- ¢Cuales son los valores normales de temperatura segun las zonas?

Mecanismos de transferencia de calor.
El calor producido por el metabolismo celular llega a la superficie de la piel principalmente a
través de la circulacion cutdnea. La piel y el medio ambiente intercambian calor por radiacién,
conduccién, conveccidn y evaporacion.

e Radiacion: la piel puede recibir o emitir radiacion dependiendo de la diferencia de
temperatura que exista entre ésta y los objetos que la rodean

e Conduccion: la transferencia de calor depende del gradiente térmico y de la superficie de
contacto entre la piel y los objetos del medio.

e Conveccidn: depende del movimiento de moléculas de aire o agua en contacto con la
piel

e Evaporacion: es el mecanismo mas eficiente para la pérdida de calor a través de la
emision de sudor.

5- Pensar un ejemplo para cada tipo de intercambio calérico.

Regulaciéon de la temperatura corporal.
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Los sensores térmicos estan ubicados en la piel y en el hipotdlamo. Estas neuronas se conectan a
su vez con los drganos efectores responsables del cambio de temperatura corporal: la circulacion
cutanea, la musculatura esquelética y las glandulas sudoriparas.

La via aferente (es decir, que viaja hacia el SNC) de los receptores cutaneos llega a las neuronas
termorreguladoras del hipotdlamo y pone en marcha un mecanismo termorregulador
anticipatorio. Por un lado, activa respuestas vagales (vasodilatacidon/vasoconstriccion en
respuesta al frio o calor) y por el otro determinadas neuronas llegan hasta la corteza que hacen
CONSCIENTE el estimulo e impulsan diversas respuestas motoras para contrarrestar la ganancia
o perdida de calor (si los termorreceptores captan una elevada temperatura la respuesta serd la
busqueda de pérdida de calor, por ejemplo, quitindome la campera que llevo puesta)

6- Indique si las siguientes respuestas se generan cuando hay aumento o descenso de la
temperatura corporal:

a) Escalofrios
Piloereccién
c) Vasodilatacién cutanea
Vasoconstriccion cutanea
e) Anorexia
f) Sudoracion

7- ¢éPara qué sirve la piloereccion?

8- ¢Para qué sirve la vasodilatacion cutanea?

Cuando un aumento de la temperatura nuclear no puede ser compensado por vasodilatacién
cutanea, se produce la sudoracion que es el método mas efectivo para perder calor.

9- ¢Cuadles son las estructuras del SNC y SNP que intervienen en la regulacion de la
temperatura?
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1) Sindrome Febril.

El sindrome febril es una entidad clinica caracterizada por:
a) aumento de temperatura corporal por encima de los 38°C
b) manifestaciones clinicas de los sistemas organicos. Caben mencionar:

-Manifestaciones generales: enrojecimiento facial, ojos brillantes, midriasis, aleteo nasal,
piel caliente y pérdida leve de peso.

-Manifestaciones circulatorias: taquicardia (aumentan 10 a 15 pulsaciones por cada grado
de aumento de temperatura), palpitaciones.

-Manifestaciones Respiratorias: falta de aire, respiracién agitada.

-Manifestaciones Digestivas: nduseas y vomitos.

-Manifestaciones Nerviosas: astenia, somnolencia, cefaleas, obnubilacion.

-Manifestaciones Urinarias: orina concentrada, oliguria, albuminuria.

SOLO ES FIEBRE CUANDO LA TEMPERATURA ES IGUAL O SUPERIOR A LOS 38 GRADOS

Hay situaciones en las que la temperatura corporal no se puede registrar o se encuentra dentro
de los valores normales, pero el paciente tiene signos y sintomas que nos hacen pensar que su
temperatura corporal nuclear se encuentra AUMENTADA. A estos signos y sintomas se los llama
Equivalentes febriles y son: laxitud corporal, piel fria y erizada, astenia, temblor muscular
generalizado y castafieo. Estos sintomas pueden preceder en horas o dias a la aparicion de la
fiebre.

10- Investigue cual es la causa mas frecuente de la aparicidn de fiebre
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SEMANA 1 de noviembre

SEMINARIO ESPECIAL DE SISTEMA ENDOCANNABINOIDE

1- ¢{Qué es y cOmo esta formado el sistema endocannabinoide?

2- ¢Qué es un endocannabinoide? ¢Cudles son los mdas abundantes y cual es su naturaleza
quimica?

3- ¢Cudles son los principales receptores? ¢CoOmo estan distribuidos?

4- ¢Qué son los fitocannabinoides? ¢ Cudles son los mas abundantes? ¢{Qué componentes no
cannabinoides se encuentran en la planta cannabis sativa?

5- ¢éCudl es la diferencia entre quimotipo y fenotipo?

6- é{Qué funcidn tiene o tendria el sistema endocannabinoide en los distintos tejidos a través del
estimulo de sus receptores?

Bibliografia:
http://www.seic.es/wp-content/uploads/2013/10/actualizacion-potencial-terapeutico-cannab.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25796370

https://www.analesdepediatria.org/es-el-sistema-cannabinoide-su-importancia-articulo-13080409



