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Niveles de organizacién

Esta categorizacion parte del principio de que si bien todo lo que existe en el universo esta compuesto por
atomos, estos se combinan en diferentes formas, lo que origina organismos y compuestos con estructuras
mucho mas complejas que otras.

Cuando hablamos de niveles de organizacion, hacemos referencia a cada uno de los diferentes grados de
complejidad en los que se organiza la materia.

Niveles de organizacion biologica de los seres vivos
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Nivel atomico. Comprende los atomos, a su vez, estan conformados por particulas subatémicas
llamadas; protones, neutrones y electrones.

Nivel molecular. Diferentes combinaciones de atomos semejantes o diferentes entre si forman
moléculas. Las moléculas pueden organizarse mas complejas, como por ejemplo las proteinas, ADN,
molécula de agua, etc.

Nivel organular. Agrupaciones de moléculas y macromoléculas. Esta categoria se encuentra en el
citoplasma de la célula. Un ejemplo seria el aparato de Golgi.

Nivel celular. Comprende células. Esta compuesta por diferentes combinaciones de moléculas y se
clasifican en dos tipos: células procariotas y células eucariotas.

Nivel tisular. En este nivel se encuentran los tejidos, que son estructuras formadas por combinaciones
de células. Ejemplo: tejido epitelial que forma la epidermis.

Nivel de 6rganos. Se refiere al nivel compuesto por todos los érganos de un ser vivo.

Sistemas de 6rganos o aparatos. El nivel de organizacion sistémico esta conformado por un conjunto
de 6rganos que cumplen una funcién coman.

Organismo. Es el nivel que nos encontramos todos los seres vivos, que a su vez estamos conformados
por todos los niveles anteriores.

Poblacién. Es el nivel en el que se agrupan varios organismos que pertenecen a una misma especie y
que comparten territorio y recursos.

Comunidad. En este nivel de organizacion coexisten poblaciones de especies diferentes en las que
establecen relaciones esenciales para la supervivencia.

Ecosistema. Se establecen relaciones complejas entre seres vivos de distintas especies y comunidades
entre si, asi como con el espacio fisico que los rodea.

Bioma. Es el nivel de organizacion de la materia formado por ecosistemas mas grandes y complejos en
los que prevalece alguna caracteristica (temperatura, clima).




Actividades:

1) Lee atentamente los siguientes enunciados, y encierra la correcta.
% Se denomina 6rganos a:
o Los atomos
o Conjunto de células.
o Union de todos los sistemas.
o Conjunto de tejidos.
% Nivel que corresponde a la unién de varias células:
o Nivel tisular.
o Nivel celular.
o Nivel atémico.
o Nivel de organismo.
+ Nivel en que se comienza a hablar de vida:
o Nivel atémico
o Nivel organismo.
o Nivel celular
o Nivel molecular.

2) Observa las siguientes imagenes y sefialar el nivel que corresponde:
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Sistemas y aparatos

Se forman por la unioén de diferentes 6rganos que contribuyen a realizar una funcion general y
comun mediante secuencias de accion. Se diferencian entre si, debido a la dependencia que tienen
entre si los 6rganos que los conforman. Los 6rganos que forman los sistemas son homogéneos o
semejantes por su estructura y origen, pero realizan su funcion de manera independiente; si uno de ellos
llega a fallar o falta, todos los demas pueden continuar realizando su funcién. En cambio, los 6rganos
gue forman los aparatos son heterogéneos o muy diferentes entre si, pero llevan a cabo su funcion de
manera coordinada y dependiente, de tal modo que, si un érgano falla, todo el aparato y el organismo
completo, se dafiara. En este nivel destacan los siguientes sistemas y aparatos, que pueden apreciarse
en la siguiente imagen.
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Integracion de los sistemas de nutricion

La nutricion se trata del proceso de obtencién de los nutrientes que se encuentran en los
alimentos, a través de un conjunto de procesos fisicos y quimicos, y que lleguen a todas las células,
para que éstas funcionen. Los nutrientes son compuestos quimicos contenidos en los alimentos que
aportan a las células todo lo que necesitan para vivir.

El primer aparato que contribuye al proceso de la nutricion es el aparato digestivo que
transforma la materia organica en moléculas asimilables por las células del organismo. El uso de los
nutrientes por las células para obtener energia, abarcando la necesidad de oxigeno procedente del
exterior que debe incorporarse a través del aparato respiratorio.

Para llevar los nutrientes a las células del cuerpo, utiliza aparato circulatorio. En estos procesos
se producen sustancias de desecho, que deben ser eliminadas por un aparato excretor. Cada nutriente
tiene una funcién bioldgica distinta, hay sustancias que proporcionan energia o que ayudan a desarrollar
diferentes estructuras del organismo (hidratos de carbono, grasas y proteinas, mientras que otras
permiten un buen funcionamiento del organismo (vitaminas y minerales).

Los procesos que intervienen en la nutricién son:

» La digestion. El aparato digestivo se encarga de introducir el alimento en el organismo, y
transformarlos en nutrientes sencillos utilizables por las células.

» La respiraciéon. El aparato respiratorio se encarga de obtener el oxigeno necesario para las
células y eliminar diéxido de carbono procedente del metabolismo celular.

» Lacirculacién. El aparato circulatorio transporta los nutrientes, gases, productos de desechos y
otras sustancias, uniendo a todas las células del organismo entre si.

» La excreciéon. El aparato excretor elimina los productos de desechos procedentes del
metabolismo celular, transportados por el aparato circulatorio, filtrando la sangre y expulsandolos

a través de la orina.
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Imagen del proceso de nutricion.

Actividades: Observa la imagen del proceso de nutricion y responde:

1. ¢Cudles son los sistemas de érganos que intervienen en el proceso de la nutricion?
Menciona las sustancias del medio que se incorporan en el organismo.

¢, Qué sustancias elimina el organismo al medio exterior? ¢ A través de qué sistemas lo hace?
¢, Cudl de los sistemas intervinientes en la nutricidn esta en relacion directa con los demas?
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La estructuray funcién del sistema digestivo humano

En el ser humano y en otros vertebrados, el tubo digestivo y las glandulas accesorias llevan a cabo una
serie de procesos mecanicos y quimicos: ingestion, masticacion, insalivacion, deglucion, digestion, absorcion y
egestion.

e La digestion mecanica es realizada por los dientes y por los movimientos peristalticos de
los musculos del sistema digestivo.

e La digestion quimica es llevada a cabo por las enzimas, proteinas especiales de funcién
catalitica, es decir, aceleradores y reguladoras de las reacciones quimicas del metabolismo.
Dichas enzimas son producidas por distintos 6rganos (glandulas salivales, estémago,
pancreas e intestino delgado) y estan contenidas en la saliva y en los jugos digestivos:
gastrico, pancreatico e intestinal.



¢, COmo actlan las enzimas en los distintos tipos de nutrientes organicos?

» Los glucidos o hidratos de carbono, que aportan la energia en forma rapida durante el metabolismo
celular, son degradados en la cavidad bucal gracias a las enzimas de la saliva, y luego en el intestino
delgado, por las de los jugos pancreaticos e intestinales.

» Los lipidos o grasas, que aportan energia a largo plazo, es decir, constituyen una reserva energética
para época de escasez, comienzan a ser degradados en el estbmago por un enzima del jugo gastrico,
y continGan en el intestino delgado, por las enzimas de los jugos pancreatico e intestinal.

» En cuanto a los nutrientes inorganicos, por ejemplo, el agua y las sales minerales, como son
moléculas pequefias no necesitan digerirse para ser absorbidas en el intestino.

B, SISTEMA DIGESTIVO
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FIGURA 5.20 Principales Grganos del aparato
aigestivo humant

El sistema digestivo esta compuesto por un largo conducto, el tubo digestivo, formado por los siguientes
organos: la boca, la faringe, el es6fago, el estbmago, el intestino delgado y el intestino grueso. Ademas, las
siguientes glandulas anexas colaboran con la digestion, volcando sus secreciones al tubo digestivo: las
glandulas salivales, el higado y el pancreas.

En la boca ocurre la digestién bucal, que involucra la masticacion y la salivacion. En el proceso de
masticacion intervienen los dientes y los musculos masticadores de la mandibula. En la salivacion participa la
saliva, originada por las glandulas salivales, que favorece la formacién de bolo alimenticio e interviene en la
degradacion de los hidratos de carbono, por medio de una enzima, la amilasa. Una vez formado el bolo
alimenticio, este es empujado por la lengua hacia la faringe.



EPIGLOTIS

TRAQUEA

En la base de la lengua se encuentra la epiglotis, una estructura cartilaginosa ubicada en la base de la
lengua. Su funcién principal es proteger las vias respiratorias durante la deglucion, evitando que los alimentos
y liquidos entren en la traquea. Durante la ingestion de alimentos o bebidas, la epiglotis se cierra
autométicamente para cubrir la entrada de la trdquea, desviando el bolo alimenticio haC|a el esofago

La faringe es un Organo musculoso que se comunica en su parte %
superior con las fosas nasales y en el inferior, con el es6fago. Cuando el bolo :-‘;?:;'{-";,
alimenticio atraviesa la faringe, la respiracion se detiene; si no fuera asi, podria ,,..cue.
pasar alimento a los conductos respiratorios, y nos atragantariamos. Al llegar al ‘ontaidos
esofago, el bolo alimenticio es empujado por los misculos de las paredes hacia
el estbmago. Himente

El estbmago es un 6rgano en forma de bolsa que comunica con el
esoéfago por medio de una valvula denominada cardias. Produce jugo gastrico,
formado por &cido clorhidrico y enzimas. El acido clorhidrico actda como
antiséptico, es decir que mata a las bacterias que pudieran haberse ingerido en
alimentos que no fueron lavados correctamente y, ademas, proporciona un
medio adecuado para la accion de las enzimas. Todo el tubo digestivo, esta i
recubierto por mucus que facilita el deslizamiento de los alimentos y protege al estbmago en Ia accion del aC|do
del jugo gastrico. Gracias a los movimientos de las paredes del estbmago, llamados “movimientos peristalticos”,
la comida se mezcla con el jugo gastrico y se transforma en una pasta semiliquida, llamada quimo. Este pasara
al intestino delgado a través del piloro, un orificio rodeado de musculatura que puede abrirse y cerrarse.

Esofago

Esfinter
esofagico
inferior

Esfinter

El intestino delgado mide alrededor de 7 metros y esta dividido en dos partes, el duodeno, de solo 25
cm, y el yeyuno. El proceso de digestion continda en el duodeno, gracias a la accién del jugo intestinal, la
bilis (producida por el higado) y el jugo pancreatico (producido por el pancreas). A diferencia del jugo
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pancredtico, la bilis no se vuelca directamente en el duodeno, sino que previamente se almacena en la vesicula
biliar. La pared del yeyuno esta plegada sobre si misma, formando vellosidades con forma de dedo. A su vez,
las células que forman esta pared poseen microvellosidades, que aumentan la superficie de absorcion del
intestino y permiten el pasaje de los nutrientes hacia la circulacion sanguinea. El quimo que ingresa al intestino
delgado contiene carbohidratos y proteinas digeridos parcialmente. El quimo, se convierte en quilo. Los
nutrientes del quilo, como se ya se menciond, atraviesan las paredes del intestino delgado que estan plegadas
y forman las vellosidades. Alli ocurre la absorcién: los nutrientes pasan al sistema circulatorio y son
transportados a todos los tejidos.
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(a) Intestino delgado (b) Un pliegue del (c) Una vellosidad (d) Células de una vellosidad
recubrimiento intestinal

El intestino grueso de un ser humano adulto mide alrededor de FIG. 32) oSolon
ransvers(

1,5 metros y se encuentra inmediatamente después del intestino delgado. —1—
En el intestino grueso pueden diferenciarse las siguientes porciones:

. ~ colon colon
= Ciego. es una pequefia bolsa de 6 cm de largo que se encuentra ascendente [T *——lqwo,m“.l:p
unido al apéndice.
= Colon. es la porcion mas extensa del intestino grueso. Se divide en

4 partes: colon ascendente, colon transverso, colon e 3 '!'?:_' I o
descendente y colon sigmoideo. ciego | B | conducto
» Recto. Corresponde a los ultimos 20 cm del tubo digestivo. Se apéndice — ano e

comunica con el exterior a través del esfinter anal o ano.

A él llegan sustancias con gran contenido de agua y sales que no son utiles al cuerpo. El intestino
compacta estas sustancias y recupera las sales y el agua. A través del proceso de compactaciéon se forma la
materia fecal, con la colaboracion de las bacterias de la flora intestinal. La materia fecal se elimina por el ano,
en un proceso llamado defecacién.

EL ROL DEL APENDICE

El apéndice es un tubo sin salida conectado al ciego. Hasta hace poco se creia que no cumplia ninguna funcién y que debia
extirparse cuando se inflamaba para evitar una peritonitis. Sin embargo, un grupo de investigacién estadounidense dirigido por la
cientifica Heather Smith descubrié que el apéndice sirve para prevenir enfermedades gastrointestinales.

El descubrimiento indica que el apéndice cumple un rol fundamental en el sistema inmune de los mamiferos y que el érgano sirve
como “almacén” de bacteria beneficiosas capaces de reiniciar el funcionamiento del intestino luego de ser atacado por una infeccion.
No obstante, la ausencia del apéndice no significa un riesgo, simplemente podria suponer un proceso mas lento de recuperacion
de enfermedades, sobre todo de aquellas que llevaron a la pérdida de bacterias intestinales beneficiosas.

+ El higado

El higado es el érgano mas grande del cuerpo, ya que pesa aproximadamente 1,5 kg y se aloja por
debajo y a la derecha del diafragma. Actlia como centro de integracién de distintas rutas metabdlicas. El higado
no vierte enzimas al intestino sino bilis que contiene agua, iones (bicarbonato, sodio y calcio) y &cidos biliares,
los cuales se sintetizan a partir de colesterol y ayudan a la emulsién de grasas.

Dentro de las funciones del higado estan la regulacion de la glucosa en sangre y la sintesis y
degradacion de aminoacidos. La glucosa es el unico “combustible” que utilizan el cerebro y los glébulos rojos.
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Por ello, su concentracibn debe estar muy regulada. Luego de la comida, la glucosa se almacena
fundamentalmente como glucégeno en musculos e higado. Cuando disminuye la glucosa en sangre, el
glucdégeno se reconvierte en glucosa. El balance entre sintesis y degradacion del glucégeno permite mantener
la glucosa en sangre relativamente constante.

Ademads, en el higado se producen unos 800 ml diarios de bilis, que se almacenan y se concentran en
la vesicula biliar. Luego, la bilis es liberada en el duodeno a través del conducto colédoco, formado por el
cistico y el conducto hepatico.

En ciertas condiciones anormales —cuando la secrecion de bilis contiene dosis elevadas de colesterol-
este y las sales biliares pueden precipitar, formando “piedras” de diversos tamanos, los calculos biliares.

Enzimas pancreaticas

El pancreas es una glandula mixta compuesta por dos tipos de tejidos que se diferencian en dos
sectores con funciones muy distintas. Estos sectores reciben el nombre de pancreas endocrino y pancreas
exocrino.

La porcién endocrina del pancreas produce hormonas, como la insulina, que son mensajeros quimicos
que viajan por la sangre hasta sitios especificos donde cumplen determinadas funciones.

El pancreas exocrino secreta hacia el tubo digestivo agua, algunos iones, las enzimas amilasa
pancreatica y tripsina que degradan almidon y proteinas, respectivamente. Todas estas sustancias constituyen
el jugo pancreético que viaja por el conducto pancreatico y se libera en el duodeno. Dentro de las enzimas
pancreaticas que encuentran; amilasas, lipasas y proteasas.

o Amilasas pancreéaticas. Se encargan de procesar el almidén y otros azlcares presentes en los
alimentos.

o Lipasas pancreéticas. Digieren las grasas del alimento y producen acidos grasos y glicerol, que son
absorbidos en el intestino delgado.

o Proteasas. En el pancreas se sintetiza la proenzima o zimdgeno, una proteina larga que carece
actividad enzimatica de manera de permanecer inactiva dentro del pancreas y en su recorrido hasta el
duodeno. Alli es fragmentada y se generan las proteasas tripsinas, quimotripsinas vy
carboxipolipeptidasa, que rompen las uniones peptidicas de las proteinas de los alimentos. Asi se
producen péptidos y aminoacidos que seran absorbidos en el intestino.

Actividad:

1. A continuacién, se presenta una imagen que representa el sistema digestivo como una maquina.
Deberas colocar al lado de cada flecha, el nombre del érgano, glandula o sustancia correspondiente que
participe en alguno de los procesos que tienen lugar a lo largo del tubo digestivo.

|

B .. 1
2. Coloca V (verdadero) o F (falso) segun corresponda. Justifica tu eleccién en todos los casos.

a. Enlaboca comienza la digestion mecanica y quimica de los nutrientes.

b. Por accién del jugo géstrico el bolo alimenticio se transforma en quilo.

c. La mayor absorcién de los nutrientes ocurre en el intestino delgado.

d. En el intestino grueso se absorbe agua del quilo.
3. ¢Cual es la diferencia entre la digestion mecanica y quimica? ¢ Doénde ocurre cada una de ellas?



Reqgulacion de la glucemia

El cuerpo humano regula la concentracibn se sustancias como la glucosa dentro de valores
considerados saludables. La glucemia es la cantidad o concentracion de glucosa que circula por la sangre. El
pancreas es la glandula que controla la glucemia a partir de dos hormonas fundamentales: la insulina y el

4 . ingresa a tejidos
: |

;li%\

1

\

\

L_d

glucosa

|
se almacena

l

secreta

—> insulina
>

glucagon

glucogeno

degrada

efecto de insulina
» — efecto de glucagon

[FIG. 40]

glucagon. La insulina y el glucagén son sintetizados por las células del pancreas. El estimulo que lleva a su
secrecion es el descenso en los niveles circulantes de glucosa.

El principal factor que regula la secrecién de insulina es un aumento en el nivel de glucosa en sangre.
La insulina regula uno de los transportadores de glucosa celulares, por lo que disminuye la cantidad de glucosa
gue circula a través del torrente sanguineo.

Entre comidas se produce una liberacién constante de insulina, pero luego de una ingesta, el pancreas
libera més insulina para que la glucosa pueda ser retirada de circulacion y asi ser aprovechada por los tejidos.

La insulina genera distintos tipos de respuestas en sus células efectoras: aumenta la entrada de glucosa
a la célula, estimula la formacién de glucégeno (sustancia de reserva de glucosa almacenada en musculos e
higado) y disminuye su degradacion, entre otras respuestas.

Cuando disminuye la glucosa en sangre se secreta glucagén. Esta hormona aumenta los niveles de
glucosa en sangre. El glucagén se dirige a sus células efectoras y realiza varias funciones. Entre ellas aumenta
la degradacién de glucégeno (lo que conduce un aumento de glucosa) y estimular la sintesis de glucosa a partir
de otros precursores)

Actividad: Explica en un breve texto qué sucede si en un organismo hubiera una falla en la produccién de
insulina.
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Los componentes de los alimentos

Importancia de los nutrientes

La alimentacion resulta vital para el funcionamiento de cualquier ser vivo. Se bien se utilizan de forma
indistinta las palabras comer y alimentarse, hay diferencias considerables. El término comer hace referencia al
hecho de masticar y deglutir comida que puede o no tener nutrientes (por ejemplo, masticar papel). Mientras
gue alimentarse se emplea cuando se ingieren y digieren alimentos ricos en nutrientes. Muchos alimentos se
consideran “vacios de nutrientes” ya que aportan grandes cantidades de calorias (contenido energético) y
sacian el hambre, pero contienen escasos nutrientes. Algunos de estos son los snacks, las golosinas, algunas
bebidas gaseosas y alcohdlicas, el azicar de mesa, entre otros.

La informacién nutricional de cada alimento permite conocer la proporciéon de nutrientes y el aporte
energético del mismo. Estos datos se comunican usualmente en las etiquetas de los envases de los alimentos
y estan regulados en la mayoria de los paises.

Los nutrientes son elementos o compuestos quimicos presentes en los alimentos que resultan
necesarios para que las células lleven a cabo sus funciones. Segun la composicion quimica se reconocen como
nutrientes los carbohidratos, las proteinas, los lipidos, los &cidos nucleicos, las vitaminas, los minerales y el
agua.

Los nutrientes también se clasifican de acuerdo a otros pardmetros como la cantidad de energia que
aportan, la importancia en las reacciones metabdlicas, la funcion que desempefian y la cantidad requerida por
el organismo.

Segun la cantidad de energia que aportan los nutrientes pueden ser caléricos, es decir que brindan
gran cantidad de energia, o no caloricos, aquellos que contienen muy pocas calorias.

OVALO NUTRICIONAL

La Asociacion Argentina de Dietistas y Nutricionistas ® Ac;Tl’VlDADFi’s,cA_
dietistas elabor6 un grafico en forma de dvalo en donde se P~
exponen todos los alimentos y las proporciones recomendadas
independientemente de la edad y el sexo.

El 6valo nutricional agrupa los alimentos en seis
categorias segun sus nutrientes principales. El tamafio de cada
grupo indica las cantidades sugeridas y necesarias en que deben
ser incorporadas. Enlazando a todos ellos se encuentra el agua,
indispensable para el funcionamiento del organismo.

Actividad: Investiguen en la biblioteca utilizando diversas fuentes
bibliograficas sobre la pirAmide nutricional y realicen una
comparacion con el Ovalo, destacando sus diferencias.
Finalmente, proporcionen citas bibliograficas adecuadas.
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SISTEMA RESPIRATORIO

Larespiracidn es el transporte de oxigeno del medio ambiente a los tejidos del medio interno. A su vez,
se libera diéxido de carbono, gas que es eliminado como desecho de las reacciones metabdlicas que se llevan
a cabo en el organismo. El oxigeno difunde dentro del cuerpo como resultado de un gradiente de presion, la
cual es mas alta en el exterior que en el interior de los tejidos. De forma contraria, el dioxido de carbono sigue
su gradiente en el sentido opuesto, ya que la presiéon de este gas en los tejidos es mas alta que en el exterior.

El sistema respiratorio se compone de dos pulmones y de vias aéreas respiratorias: fosas nasales,
faringe, laringe, traquea, bronquios y bronquiolos.

El aire ingresa por las fosas nasales donde se calienta y humedece. Continta su recorrido por la faringe,

la laringe y la trdquea. Esta ultima se divide a su vez en dos conductos llamados bronquios, que se conectan
a los pulmones. Los bronquios se ramifican en conductos de menor diametro denominados bronquiolos, que
tienen alvéolos pulmonares en su extremo final.
Fosas nasales: El aire ingresa a través de las fosas nasales, dos conductos ubicados en la parte interna de la
nariz, separados por un tabique nasal. Presentan unas proyecciones llamadas cornetes (superior, medio e
inferior) que aumentan la superficie interna. Los orificios nasales o narinas conectan las fosas nasales con el
exterior.

Todo el interior esta tapizado por un tejido epitelial especial, la mucosa nasal. Hay dos tipos:

e Mucosa amarilla u olfatoria. Tapiza la porcién superior. Sus células son de color amarillento,
responsables de la captacion de los olores.

¢ Mucosa roja o respiratoria: Tapiza la porcion media e inferior. Es de color rojo debido a la gran cantidad
de capilares sanguineos presentes que calientan el aire que ingresa. Este tejido presenta cilios,
pequefias proyecciones de la membrana de las células, y secreta moco. El moco humedece el aire y
atrapa las particulas de polvo. Los cilios desplazan el moco y las particulas de polvo atrapadas hacia la
faringe, para ser eliminadas cuando tragamos 0 escupimos.

Pared lateral de la nariz

Nervios Bulbo Cornete

olfativos olfatorio nasal
Meato supenor
nasal Cornete
superior nasal

Comnete
nasal
inferior

Vestibulo

Traquea vy bronguios: El aire sigue su camino por la traquea, conducto tubular de unos 12 cm y 2 cm de
diametro. Sus paredes estan constituidas por anillos cartilaginosos que mantienen siempre abierto el conducto
para que el paso del aire sea continuo. Estos anillos son incompletos, tiene la forma de una herradura o de U,
en su parte posterior el cartilago ha sido reemplazado por su musculo, lo que permite la dilatacion del eséfago
al paso del alimento. En cambio, los anillos de los bronquios son completos.

Tapizando el interior de la traquea y los bronquios, se encuentra un tejido epitelial ciliado mucoso. El
moco atrapa las impurezas del aire que las fosas nasales no pudieron retener, y son arrastradas por los cilios
hacia la faringe, para ser tragadas o eliminadas cuando tosemos.
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Revestimiento —
delatriquea |
Coatingofthe | Vinatrea \
trachea Alrway |

Laringe —_
Larynx

Cartilago —,
Cartilage
Triquea
Trachea

Aros
cartilaginesos
Cartilaginous
rings

mlsculos
Layors of
muscle

Bronquios
Bronchi

Ramificaciones
brongquiales
Bronthal
ramifications

i < Traquea Arteria
pulmonar

Pulmén Bronguiolo

terminal

Saco alveolar ‘ / Veria

pulmonar

Diafragma

Bronguios: Son ramificaciones principales de la traguea, una hacia cada pulmoén. Los anillos cartilaginosos

aqui son completos.

Bronguiolos: Se dividen en ramificaciones cada vez mas delgadas en el interior de los pulmones. Los extremos
de los mismos son los alveolos pulmonares. Los alveolos son pequefias bolsitas de paredes muy delgadas,

rodeadas de capilares sanguineos.

Pulmones: Son érganos pares, de forma conica. Se sitlan en la cavidad toracica, sobre el musculo llamado
diafragma, rodeados de huesos que lo protegen (caja toracica): las costillas a los laterales, el esternén por
delante, y la columna vertebral por detras. El pulmén derecho es trilobulado y es mas grande que el izquierdo,
mientras que el izquierdo es bilobulado y es mas pequefio que el derecho como consecuencia del espacio
ocupado por el corazén. Los pulmones, a su vez, estan cubiertos por dos finas membranas llamadas pleuras.
Entre ellas se encuentra un espacio, la cavidad pleural, que contiene el liquido pleural. Este liquido reduce la

friccion entre los pulmones.

Bronquio principal
Bronquio
. secundario

Bronquio terciario

Bronquiolo— magnificados

Bronquiolo terminal~” ~ Alvéolos

Brongquiolo
terminal

Vénula pulmonar e

I 2 Arteriola pulmonar
Tejido conectivo

elastico \ ;

Capilar pulmonar

—Vaso linfitico

Conductos
0. alveolares

SACO

Pleura visceral ALVEOLAR

Alvéolos
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Mecénica respiratoria

La ventilacion pulmonar es un proceso fisiolégico que comprende la primera etapa de la respiracion.
En esta se produce la entrada y salida de aire de los pulmones.

Para que la ventilacién pulmonar se lleve a cabo, no solo es necesaria la participacion de todos los
organos y estructuras involucradas en el sistema respiratorio, sino que también se requiere de la participacion
de todos los 6rganos y estructuras involucradas en el sistema respiratorio: el diafragma y los masculos
intercostales y abdominales.

Los dos movimientos involucrados en la ventilacion se denominan inspiracién (o inhalacion) y
espiracion (o exhalacion), y ocurren de manera sucesiva y alternada. Durante la inspiracién, el diafragma y los
musculos intercostales se contraen, la caja toracica aumenta de tamafio y el aire ingresa por diferencia de
presion desde el exterior. En la espiracion el diafragma y los masculos intercostales se relajan, la caja toracica
reduce su tamafo y el aire sale al exterior.

Inspiracion. El diafragma se contrae y se desplaza
hacia abajo. Los musculos intercostales, ubicados
entre las costillas, se elevan y expanden el volumen de
la caja toracica. Estos movimientos generan que la
presién en los pulmones disminuya y el aire rico en
oxigeno gaseoso ingrese.  costillas
Espiracion. Los masculos intercostales y el diafragma e ‘ o
se relajan. Los musculos abdominales se contraen y ;

disminuye el volumen de los pulmones. La presion en
los pulmones aumenta y el aire con didxido de carbono
es expulsado. Durante la exhalacién, los musculos se
relajan y el pulmon retorna a la situacion previa a la Inhalacién Exhalacién
inhalacion

Expansién
del torax El térax
se contrae
Esterndn

El diafragma

El diafragma .
se relaja

se contrae

Actividad:

1. Indiguen con una X la opcién correcta:
a. Enlos alvéolos, el sistema respiratorio y el sistema circulatorio se ponen en contacto. .....
b. La ventilacién pulmonar y la respiracion celular constituyen el mismo proceso. ......
c. Con cada espiracion, los pulmones vacian todo el aire que contienen. .....
2. Indiguen cudles de estas afirmaciones son falsas, y reescribanlas correctamente:
e Las personas inspiran oxigeno y exhalan di6xido de carbono.
e El aire exhalado no contiene oxigeno.
¢ Durante la inspiracion, la presion de oxigeno dentro de los alvéolos pulmonares es mayor que la
de la sangre que llega a los pulmones.
e El aire inspirado no contiene diéxido de carbono.

HEMATOSIS
Intercambio de gases: Durante la segunda etapa de la respiracién se produce el intercambio gaseoso entre
las paredes de los alvéolos y de los capilares de los vasos sanguineos. Este proceso se denomina hematosis
y se lleva a cabo por difusion.

Los alvéolos pulmonares constituyen la parte final de los bronquiolos y estan irrigados por una red de
capilares sanguineos. El epitelio que rodea a los alvéolos es una delgada capa de una célula de espesor. El
intercambio gaseoso en el alvéolo pulmonar se hace a través de sus paredes.

La difusion de los gases respiratorios opera en dos niveles:

» Entrelos alvéolos y los capilares sanguineos (intercambio gaseoso alveolar o hematosis). En los
alvéolos, hay aire rico en oxigeno durante la inhalacion. Como la concentracion este gas es mayor en
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pulmonar
\
\
O\

los alvéolos que en los capilares que los rodean, el oxigeno pasa desde los alvéolos hacia los capilares
para ser distribuido a todas las células del cuerpo. Por otro lado, los capilares transportan el diéxido de
carbono proveniente de las células. Como la concentracién de este gas es mayor en los capilares que
en los alvéolos, el dibéxido de carbono pasa desde los capilares hacia los alvéolos para ser expulsado
durante la exhalacion.

Entre los capilares sanguineos y las células del cuerpo (intercambio gaseoso tisular). Una vez
gue el oxigeno ingresa en los capilares, es distribuido por la sangre hacia todas las células del cuerpo
para que se lleve a cabo la respiracién celular. Como la concentracion de este gas es mayor en los
capilares que en las células, el oxigeno pasa desde los capilares hacia las células. Dentro de las células
se produce diéxido de carbono, como producto de desecho de la respiracion celular. Como la
concentracion de este gas es mayor en las células que en los capilares, el didxido de carbono pasa
desde las células hacia los capilares, que lo transportan hacia los alvéolos pulmonares para ser
eliminados al exterior.

( A la vena pulmonar
\ \ \ R
O\
v

h D\

Capilar ®

Membrana HZ

alveolar
Membrana
respiratonia
Liquido
surfactante

Bronquiolos |

Eritrocitos {4

Plasma
sanguineo

Red de capilares
sanguineocs

\
4 4 ¢
El bioxido de carbono
se difunde hacia los alvéolos

El oxigeno se difunde
hacia los globulos rojos

Actividades:

1) Completa la siguiente imagen con los nombres que corresponda
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2) Explica porgue el aire inspirado y el aire exhalado presentan diferencias en cuanto a su composicion.
3) ¢Qué es la hematosis? ¢ Donde se produce?
4) Tachay completa segun corresponda:

o Enlos alvéolos, el oxigeno SALE/ENTRA y se dirige a los sanguineos para
ser distribuido a todas las del cuerpo; mientras que el diéxido de carbono
SALE/ENTRA hacia los capilares sanguineos para ser distribuido a los y

desde alli es eliminado al exterior.

SISTEMA CIRCULATORIO

En el hombre, como en otros animales, los nutrientes contenidos en los alimentos, una vez dentro del
organismo, son digeridos en el tubo digestivo. Por medio de la absorcion intestinal, los nutrientes digeridos se
incorporan a la circulacion de la sangre y de la linfa.

En el cuerpo existe un sistema de transporte que asegura el suministro de estos nutrientes, junto con el
oxigeno, a cada una de las células. Ese sistema de transporte es el sistema circulatorio.

La sangre es el fluido que circula por todo el organismo a través del sistema circulatorio, formando por

el corazdn y los vasos sanguineos que son las arterias, las venas y los capilares. Las arterias tienen paredes
gruesas y debido a la elasticidad de sus tejidos, por ella circula la sangre a gran presion. En cambio, en las
venas las paredes son delgadas y poco elasticas, por lo cual la sangre circula a menor presion. Por Gltimo, los
capilares son vasos sumamente delgados, que unen las arterias a las venas y forman redes inmensas alrededor
de los tejidos.
Composicion de la sangre: La sangre es un tejido formado por una gran cantidad de liquido intercelular de
color amarillo claro, llamado plasma, y por millares de células, que en conjunto forman el 45% de su volumen.
Estas células en suspension en el plasma son los glébulos rojos y los glébulos blancos, y también porciones
de células denominadas plaquetas.

= Plasma sanguineo: El 90% del plasma es agua: el 10% restante esta representado por sustancias
disueltas. Algunas de estas sustancias son inorganicas (oxigeno, diéxido de carbono, sales) y otras
organicas (proteinas, glucosa, lipidos, vitaminas, hormonas y desechos de la actividad celular, como
urea y acido Urico). Todas estas sustancias se mantienen en valores mas o menos constantes. El nivel
de glucosa en la sangre, por ejemplo, es de 0.8 gr por litro; este valor suele ascender después de las
comidas, ya que al final de la absorcion intestinal, y hasta que la glucosa llega a las células, ese azlcar
se encuentra en la sangre. Por esta razon, los analisis de sangre se hacen en ayunas, a fin de estar
seguros de que la muestra de sangre no esta “cargada” de azucar proveniente de los alimentos.

» Eritrocitos, globulos rojos o hematies. Son células sin nacleo, de forma de disco bicéncavo. Estan
especializadas en el transporte de los gases de la respiracion, para lo cual poseen hemoglobina, una
proteina con un pigmento rojo llamado hematina, que contiene hierro. Los glébulos rojos se originan en
la médula roja de los huesos y su tiempo promedio de vida es de alrededor de 120 dias. Transcurrido
ese lapso, son destruidos por el bazo y el higado, pero cerca de 85% del hierro que contienen es
reutilizado; el otro porcentaje (15%) debe ser repuesto mediante la ingesta de alimentos.

» Leucocitos o glébulos blancos. Poseen nucleo, y no contienen hemoglobina. Se originan en el bazo,
el timo, la médula roja de los huesos y ganglios linfaticos. El aumento de los glébulos blancos
(leucocitosis) se produce ante infecciones como, por ejemplo; la pulmonia, los abscesos y la apendicitis.
Su disminucién ocurre ante enfermedades como la tifoidea y la tuberculosis. Pueden atravesar las
paredes de los vasos capilares, para llegar a los tejidos y fagocitar los gérmenes patdgenos protegiendo
asi al organismo. Ademas, producen anticuerpos, es decir, proteinas que participan en la defensa del
organismo cuando es invadido por sustancias reconocidas como extrafias. Existen varios tipos de
glébulos blancos:

o Linfocitos. Se relacionan con las sintesis de anticuerpos, proteinas especiales que inactivan a
los antigenos, sobre todo, de bacterias.

o Monocitos. Son células grandes que actian de manera muy efectiva como defensas naturales
del organismo, al fagocitar a los gérmenes.

o Polimorfonucleares. Se subdividen en:
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-Neutrofilos. Fagocitan gérmenes, como bacterias y hongos; y liberan una enzima que destruye
ciertas bacterias.
-Eosindfilos. Liberan sustancias que contrarrestan los efectos de la inflamacion en las
reacciones alérgicas y fagocitan los complejos antigeno-anticuerpo y ciertos parasitos.
-Basofilos. Participan en las reacciones alérgicas. La proporcion de los distintos tipos de
leucocitos varia en las diferentes enfermedades, sobre todo en las infecciones, por esto, para
diagnosticas padecimientos se emplean recuentos diferenciales de ellos.
= Plaguetas o trombocitos. Son elementos sin nucleo, de forma discoidal. Miden de 2 a 4 micras de
didmetro. Son fundamentales para que se logre la coagulacién sanguinea; cuando se hay una herida
0 cuando la sangre sale del organismo y se pone en contacto con el aire, se desintegran y liberan una
sustancia llamada tromboplastina, que provoca la coagulacion.

CELULAS DE LA SANGRE

e
/
/ y

Plaquetas Leucocitos

Eritrocitos

Monocito

TN
4\. ?

S,
e

Neutréfilo

Basofilo

Linfocito Eosinéfilo

Vasos sanguineos

Los vasos sanguineos son los conductos por los que circula la sangre. Hay tres clases: arterias, venas
y capilares. La sangre sale del corazon por las arterias y llega a él por venas.

Los capilares unen ambos vasos. La circulacion es completa: del corazon a los tejidos, de éstos al
corazon, de éste a los pulmones y nuevamente al corazén para volver, oxigenada a los tejidos.
El corazon. La circulacion sanguinea no seria posible sin un elemento que impulse la sangre por el cuerpo.
Esta funcién de “bombeo” esta a cargo de un 6rgano que generalmente se asocia con la vida; el corazon.

VENA

Las venas llevan sangre de

los tejidos al corazén. Sus

paredes son mas delgadas
que las arteriales.

CAPILAR

ARTERIA

arteria

vénula

5
Laog capilares [levan la

sangre al interior de los
tejidos. Unen las arterias
con las venas.

Las arterias llevan sangre

del corazén a los tejidos.

Sus paredes son gruesas y
expandibles.

capilares
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El corazon es el centro del sistema circulatorio. Se ubica en la parte media izquierda de la cavidad
toracica, encima del diafragma. Es un érgano muscular hueco, cuya parte mas angosta se proyecta hacia abajo,
adelante y la izquierda; delante de la columna vertebral y entre los pulmones.

La pared del corazon se divide en tres capas musculares: epicardio, miocardio y endocardio. El miocardio
constituye la mayor parte del corazon.

En el corazén existen cuatro cavidades, las dos superiores son las auriculas, de paredes delgadas; y
las dos inferiores, los ventriculos, de paredes gruesas y fuertes. Unos se comunican con los otros por las
valvulas auriculo-ventriculares, que son laminas elasticas y permiten el paso dela sangre Gnicamente en un
sentido.

En los ventriculos nacen arterias, y a las auriculas llegan venas. Otros componentes del sistema
circulatorio humano son las arterias y arteriolas. Las arterias son conductos que transportan la sangre del
corazon a los tejidos. De cada ventriculo parte una arteria; del derecho, la arteria pulmonar, que lleva la sangre
a los pulmones; y del izquierdo a la aorta, que distribuye la sangre a todo el cuerpo.

En su trayecto, las arterias que ramifican en vasos de menor diametro, llamados arteoriolas. Estas se
adelgazan hasta originar los capilares arteriales.

A diferencia de las arterias y las arteriolas, las venas y vénulas, llevan la sangre de regreso al
corazon. La reunién de capilares venosos origina vasos mas gruesos, las vénulas; y la fusién de éstas, da
lugar a las venas.

Arteria pulmonar
(al pulman izquierdo)

Aorta.
A Vena cava %
- —== superior ~_

Auricula izquierda

\} Arteria pulmonar

al pulmén derecho ,
(alp ) —_ Venas pulmonares

3 (del pulmon izquierdo)
Venas pulmonares <~

(del pulmén derecho) ™ i———— Valvula auriculoventricular

. = Valvulas semilunare
P Valvulas semilunares
derecha s

— Ventriculo izquierdo

Valvula auriculoventricular = MiSeil ke ariiaio
) 5S¢

del ventriculo izquierdo

Vena cava —— | . .
Vena cava / n Aorta descendente

inferior Ventriculo derecho (a la parte inferior del cuerpa)

La reunién de los capilares pulmonares origina cuatro venas pulmonares (dos para cada pulmon), que
terminan en la auricula izquierda. Los demas capilares del organismo se fusionan para formar varias venas que
terminan en dos vasos muy gruesos, llamados vena cava superior y vena cava inferior. Estos vierten la
sangre en la auricula derecha, en la que también desemboca la vena coronaria que trae sangre de los tejidos
del corazon.

Circulacioén

La sangre es un medio de transporte que circula en un sistema de tubos cerrados. Esto es posible por el
funcionamiento del corazon, que se llena de sangre y se contrae para impulsarla hasta los capilares arteriales
de todas las regiones del cuerpo. Los ventriculos expulsan sangre en cantidades semejantes del lado derecho
e izquierdo, pero el camino que ésta recorre es distinto, lo que da origen a la circulacion pulmonar y a la general.
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4+ Circulacion menor o pulmonar. Lleva la sangre venosa a los alvéolos pulmonares en los que se
efectla el intercambio de los gases de la respiracion, con ayuda de la hemoglobina. La sangre pobre
en oxigeno llega a la auricula derecha. La auricula se contrae (sistole auricular), la valvula de
atrioventricular se abre y la sangre pasa y llena el ventriculo derecho. El ventriculo derecho se contrae
y la presion de la sangre empuja y cierra las valvas de la vélvula atioventricular. Posterior, se abre la
valvula semilunar pulmonar y la sangre entra a la arteria pulmonar. Por medio de sus ramificaciones, la
arteria pulmonar, lleva la sangre a los pulmones. En los pulmones, la sangre pasa a través de los
numerosos capilares que rodean los alvéolos pulmonares. En éstos se lleva a cabo el intercambio
gaseoso. Los capilares que se encuentran en el pulmdén se unen para formar vénulas, que al fusionarse
varias veces dan lugar a las venas pulmonares. Mediante éstas, la sangre ya rica en oxigeno regresa a
la auricula izquierda, con lo que se completa el ciclo de la circulaciéon pulmonar.

+ Circulacién mayor o general. Envia la sangre oxigenada desde la auricula izquierda hacia todo el
cuerpo; después, la sangre regresa al corazon por la auricula derecha. Por medio de esta circulacion,
el organismo lleva oxigeno a todos los tejidos, ademas, recoge los productos de desecho y los
transporta hasta otros 6rganos para su eliminacion. La sangre oxigenada o arterial llega a la auricula
izquierda, que al llenarse esté en la etapa de diastole auricular (fase de relajacion o dilatacion). Cuando
la auricula se llena, inicia la sistole auricular, la valvula se abre, la sangre entra al ventriculo izquierdo
y lo llena. Cuando la sangre llena el ventriculo, la valvula se cierra y se presenta la sistole ventricular
(contraccion). La valvula semilunar de la aorta se abre y permite que la sangre penetre en este vaso a
gran presion, por lo cual, la sangre es impulsa por todo el sistema arterial, y el empuje llega hasta los
capilares del organismo, para que la red vascular pueda efectuar sus funciones. Los capilares se unen
para formar vénulas que al fusionarse originan venas que constituiran los grandes vasos por los cuales
llegara de nuevo a la auricula derecha.

Presidn sanguinea. Es la fuerza que ejerce la sangre contra las paredes de las arterias. La presidén se mide en la arteria
del brazo con ayuda de un aparato denominado esfigmomanometro y se registra con dos niumeros. Por ejemplo, los
valores normales son 120/70. El primer nimero corresponde a la presidon provocada en las arterias durante la
contraccion de los ventriculos (presién sanguinea sistdlica). El segundo numero es la presion de las arterias cuando
los ventriculos estan relajados (presidon sanguinea diastélica)

Ciclo cardiaco:

El ciclo cardiaco es la alternancia de contraccién y relajacion de las cavidades del corazon. Comprende tres
periodos: sistole o contraccién, diastole o dilatacion, y relajacién o recuperacion.
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La sangre oxigenada
se bombea al cuerpo

La sangre desoxigenada
se bombea a los pulmones.

-

La sangre llena la auricula y

La sangre desoxigenada del La sangre oxigenada de | empieza a fluir pasivamente
cuerpo entra en el ventriculo los pulmones entra hacia los ventriculos
derecho en el ventriculo izquierdo. |
@ Las auriculas se contraen (2 ] Luego, los ventriculos se contraen y la sangre € El ciclo finaliza cuando el
y la sangre pasa a los ventriculos pasa por las arterias a los pulmones y al resto del corazon se relaja.
cuerpo

«» EL D.N.I DE LA SANGRE: Los grupos sanguineos.

Los glébulos rojos no circulan por los vasos sanguineos sin identificacion. En su superficie llevan
adheridos pequefas proteinas que se llaman “antigenos”, que el sistema de defensa de nuestro cuerpo acepta
y reconoce. Los antigenos son los que determinan el grupo en sangre, donde existen principalmente dos: uno
asignado con la letra A y otro B. Las diferentes combinaciones dan como resultado los 4 grupos de sangre: A,
B, AB, O.

Ademas, en el plasma hay otras proteinas (que tienen forma de Y) y que se van a encargar de destruir
antigenos que no sean propios del cuerpo y se llaman “anticuerpos”, formando parte también del sistema de
defensa.

Grupo A Grupo B Grupo AB Grupo O

Eritrocito

N/ \/

N/ (
Anticuerpos| ' Z~ S Pe NI N A
N AN N N
enplasma A AT 4%
RORgUuICY Anti-B Anti-A Ninguno Anti-A y Anti-B
Antigenos
en los ? 1 :
eritrocito  AntigenoA | AntigenoB Antigenos Ninguno

AyB

Hay otros antigenos (que se simbolizan con la letra “D”) alrededor de los glébulos rojos, que lo que
determinan es el factor Rh, de la sangre de las personas. Quienes posean dicho antigeno seran Rh (+)
POSITIVO. Mientras que, aquellos que carecen del antigeno (es decir, que no lo tienen), seran Rh (-)
NEGATIVO y tendran anticuerpos para el antigeno “D” (Anti-D).

De esta manera, con todas las combinaciones posibles existen 8 grupos de sangre:
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A +; A -; B+; B-; AB+, AB-, 0+; O-

Actividad:

1. Nombra las estructuras enumeradas en el siguiente esquema del corazén humano:

© @ N g wINIE

2. La sangre es un tejido fundamental del organismo. ¢ Cual es su composicion? ¢ Cuéles son las células
gue la forman? Organiza la informacion obtenida en un cuadro comparativo: glébulos rojos, glébulos
blancos y plaquetas (origen, forma, valores, tipos y funcién).

3. Entre las opciones de seleccion mdltiple elige la/s respuesta/s que sean correctas:

a) Lasvenas:
o Salen de los ventriculos.
o Entran a las auriculas.
o Esellugar de pasaje de sustancias.
b) Los latidos cardiacos son:
o Elcierre de las valvulas cardiacas.
o La concentracion de los ventriculos.
o Elflujo sanguineo.
c) Enlos capilares sanguineos:
o Se da el intercambio de sustancias (gases respiratorios, nutrientes y desechos)
o Se toman las pulsaciones.
o A nivel de los alvéolos pulmonares, se realiza la HEMATOSIS.

4. Tacha la palabra que no corresponde:

a. Internamente, el corazon tiene CUATRO/CINCO cavidades: dos SUPERIORES/INFERIORES, las
auriculas, y dos SUPERIORES/INFERIORES, los ventriculos.

b. La sangre entra a las auriculas por las ARTERIAS/VENAS y sale de los ventriculos por las
ARTERIAS/VENAS.

c. Enla SISTOLE/DIASTOLE las auriculas y los ventriculos se contraen, mientras que en la
SISTOLE/DIASTOLE se dilatan.

d. Las véalvulas cardiacas permiten el RETROCESO/AVANCE de la sangre desde las auriculas hacia
los ventriculos y desde los ventriculos hacia las arterias aorta y pulmonar.

e. Eltabique que separa las mitades izquierda y derecha del corazon IMPIDE/PERMITE que la
sangre oxigenada se mezcle con la sangre carboxigenada.

5. Lee la siguiente situacion:
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- Enun hospital se ha extraido sangre a 4 pacientes con el fin de realizarles un analisis. En el
siguiente cuadro aparecen algunos datos de los resultados. Teniendo en cuenta las funciones de
los componentes de la sangre y los siguientes datos, resuelve las consignas que estan debajo.

PACIENTE 1 PACIENTE 2 PACIENTE 3 PACIENTE 4 Valores de

referencia
(millones por
mm?3)

Glébulos rojos | 5.3 5.9 5.4 2.1 45-55

(millones por

mm?3)

Glébulos 8.5 9.4 18 7.5 5.0-9.0

blancos

(millones por

mm?3)

Plaguetas 1.4 2 3 2 15-3.0

(millones por

mm?3)

Hemoglobina 15.9 15.7 13.2 6.2 12 — 18 g/dI

g/dl

a) Averigua qué es la anemia y determina, a partir de estos datos, quien la padece. Justifica.

b) Uno de los pacientes sufre infeccion ¢ Cual es? Justifica.

c) Silos pacientes se lastiman ¢ Cual herida cicatrizard mas rapido? ¢ Cudl mas lento? Justifica.

6. Completa el siguiente cuadro con los grupos sanguineos que corresponda, no solo teniendo en cuenta

la informacion anterior, sino también las siguientes reglas:
A nunca dona aB

B nunca donaa A

AB recibe de todos, pero solo dona a AB

0 puede donar a todos, pero solo recibe de 0

Completa el siguiente cuadro sobre la donacion de sangre:

GUIA DEL DONANTE
DE SANGRE

PUEDE DONARA | PUEDE RECIBIR DE

GRUPO
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SISTEMA EXCRETOR

Este sistema es el encargado de eliminar sustancias toxicas y desechos de nuestro cuerpo, y esta
formado no solo por el aparato urinario (rifiones y vias urinarias), sino también por los pulmones, la piel, el
higado y el intestino grueso.

Si bien el higado es un érgano secretor (es decir, que libera sustancias), participa del sistema excretor,
ya que ayuda a desintoxicar todo el organismo (a eliminar sustancias que son toxicas o malas), procesando
sustancias que luego se eliminan en la materia fecal o heces y en la orina (como urea, por ejemplo). En el caso
del intestino grueso o colon, recolecta residuos procedentes de la digestion de los alimentos y los acumula, lo
gue se denomina materia fecal. Luego, sera expulsada a través del ano, y este proceso se denomina egestién.

Mientras que, en la excrecion, consiste en la eliminacion de los desechos procedentes del metabolismo
celular (la respiracion celular). En el caso del aparato urinario, en los rifiones y a través de la arteria renal, llega
sangre cargada de sustancias téxicas, y recorre una extensa red de capilares pequefios que funcionan como
“filtros”. De esta forma, los desechos que transporta la sangre quedan en el rifibn y se forma la orina, que
consiste en un liquido amarillento compuesto por agua, sales minerales y sustancias toxicas para el organismo.
De cada rifidn parten los uréteres, conductos que lo conectan con la vejiga una “bolsa” de paredes elasticas
gue almacenan la orina hasta el momento de la expulsién, a través de un musculo llamado esfinter.

Cuando hace mucho calor, sudamos a través de la piel para enfriar el cuerpo y eliminar las sustancias
toxicas. El sudor es un liquido claro, de gusto salado, compuesto por agua y sales minerales que es producido
por las glandulas sudoriparas, situadas en la piel por todo el cuerpo; pero especialmente en la frente, las manos,
plantas de los pies y axilas. Luego, sale al exterior por unos orificios llamados “poros”.

A través de los pulmones, el oxigeno inspirado entra en contacto con la sangre y a través de esta con
las células de todo el cuerpo. Como ya se ha mencionado antes, el diéxido de carbono es producido como
desecho metabdlico de las células, y se elimina siendo transportado a través de la sangre, pasa por los
pulmones y es eliminado al exterior a través de las fosas nasales o la boca.

+ SISTEMA URINARIO.

El sistema urinario cumple un rol fundamental en la excrecion de sustancias de desecho a través de la orina.
El sistema urinario esta formado por los rifiones, los uréteres la vejiga y la uretra. Este sistema no solo
almacena y elimina productos de desecho, principalmente urea y acido Urico, sino que también regula el pH y
la composicion de la sangre, la presion arterial y formacion de células sanguineas.

23



El metabolismo celular

La palabra metabolismo hace
referencia a todas las
reacciones  quimicas que
ocurren dentro de las células y
que hacen al funcionamiento
del organismo. El metabolismo
incluye reacciones quimicas
gue degradan sustancias, otras
sintetizan, algunas liberan
energia y otras que la
consumen. Todo esto ocurre
de manera constante vy
simultanea. Como resultado
de estas actividades, se
producen desechos
metabdlicos que salen de la
célula y son enviados, a través
de la circulacién, a diferentes
érganos encargados de
excretarlo. El didéxido de
carbono es un desecho
metabdlico que se elimina a
través de los pulmones. Otros
desechos metabdlicos siguen
otro camino y son excretados
por la orina.

<> Rifiones. Son los 6rganos méas importantes del sistema urinario y son
pares, es decir que se encuentran por duplicado (al igual que los pulmones). Estan
ubicados en la parte trasera de la cavidad abdominal a ambos lados de la columna
vertebral y tienen color pardo rojizo.

Una de las funciones importantes de los rifiones es la eliminacion de productos
de desecho metabdlicos, como la urea y la bilirrubina (procedente de la
degradacién de la hemoglobina), entre otros. Todos estos procesos son
eliminados a la misma velocidad en la que se producen.

X Uréteres. Son conductos pares, que llevan la orina desde los rifiones
hasta la vejiga. En adultos sanos, normalmente tienen entre 25 y 30 cm de largo
y 3 ml de didmetro.

X Vejiga. Es un érgano muscular y elastico que almacena la orina y se vacia
en un proceso llamado miccion. Tipicamente una vejiga humana puede contener
entre 300 y 500 ml de orina.

X Uretra. Es un tubo eldstico que conecta la vejiga con el orificio de salida
de la orina. La orina contiene dos esfinteres que regulan el paso de la orina, uno
involuntario a la salida de la vejiga y otro mas externo y que permite el control
voluntario de la miccion. Este érgano difiere en mujeres y varones. En las mujeres,
tiene una longitud considerablemente menor que en los varones y solo cumple
una funcioén urinaria. En los varones, participa tanto en la micciébn como en la
eyaculacion, por lo que su funcion esta relacionada también con el sistema
reproductivo. Ellos poseen un esfinter uretral adicional, que ayuda a expulsar el
semen e impide que este ingrese en la vejiga.

Rifion derecho

| Rifién izquierdo
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el que se observa su estructura interna. Su irrigacion
explica el constante intercambio de productos entre |a
sangre y las nefronas.

4+ Formacion de laorina.

El nefron es la unidad estructural y funcional del rifion, en la que se lleva a cabo el proceso de formacion de la orina.

La formacién de orina en los nefrones consta de tres procesos principales; la filtracion, la reabsorcién y la
secrecion.

1. Filtracion. Comienza cuando la sangre ingresa en el corpusculo de Malpighi a través de la arteriola
aferente. Esta tiene un calibre mayor que la eferente, lo cual asegura que la sangre circule a gran
presion. Por eso, ciertas sustancias se filtran desde los capilares hacia la capsula de Bowman. El liquido
filtrado contiene aminoacidos, glucosa, agua y sales minerales, pero carece de eritrocitos y de proteinas
de elevado peso molecular.

2. Reabsorcién. Consiste en la recuperacion de sustancias Utiles para el organismo, como los
aminoacidos, la glucosa y ciertas sales minerales presentes en el filtrado glomerular. Tiene lugar desde
los tubulos contorneados y el asa de Henle hacia los capilares peritubulares que los rodean. Las
sustancias que se reabsorben (el 99% del volumen filtrado) son solo las que resultan Gtiles para el
organismo.
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3. Secrecion. Consiste en el pasaje de ciertas sustancias de desecho, que no llegaron a filtrarse, desde
los capilares peritubulares hacia la luz de los tubulos renales. Por ejemplo, los iones de hidrégeno,
potasio, amonio y la urea.

© Reabsorcion tubular: en el tdbulo

proximal se reabsorbe en la sangre |3

mayor ::I;'".I_‘ Geaguay nutrimentos

©Filtracion: el agua, los nutrimentos

y los desechos se filtran de los ¢ |/

erulares a

glom |/ .
3 ||| € Secrecion tubular: se

de la nefrona
ransportan en forma activa

- [/ desechos adicionales de
Tibulo la sangre a los tibulos PR
s rovteal ) Conducto
Sangre que sale —_ proximal  // proximal v dista
Sy e colector
del glomérulo 1/ Y
Tabulo
dista
™ Sangre que entra \ r :
,,,.,ﬁi,,[..l;,, il A 7,‘ @ Concentracion: el asa de Henle produce
N = s 1 un gra e de concentracion de sales en
N el liquido extracelular; en el conducto
7 colector, la
'y
FIGURA 5.41 Proceso de formacion y concentracion de la orina

+ Insuficiencia renal. La insuficiencia renal es la afeccion provocada por la disminucién o cese
de la filtracién glomerular en los nefrones. Conlleva a que los rifilones pierdan su capacidad de
eliminar desechos y equilibrar los fluidos corporales. La insuficiencia renal se considera aguda
cuando aparece de forma abrupta y los rifiones dejan de funcionar casi por completo. Esto puede
suceder por una hemorragia que cause una importante disminuciéon en la volemia y por el
consumo de algunos medicamentos o sustancias toxicas.

En cambio, la insuficiencia renal cronica refiere al deterioro progresivo e irreversible del
funcionamiento de los rifiones. En primer momento puede no presentar sintomas o estos pueden
pasar desapercibidos. Pero, el avance de la enfermedad trae diversas consecuencias: nauseas,
pérdida del apetito, ganas orinar frecuentemente, somnolencia, calambres musculares, picazon
en todo el cuerpo, hinchazén de piernas e hipertension. La causa mas frecuente de insuficiencia
renal es la diabetes.

Didlisis renal: Es un procedimiento artificial que permite extraer de la sangre del paciente sustancias nocivas o
toxicas para el organismo, asi como también el agua acumulada en exceso. Este tratamiento no es curativo y
es de por vida, ya que no modifica la lesién que se produjo en sus rifiones. La didlisis, conocida también como
hemodidlisis, es el procedimiento mas utilizado en la actualidad y de mas rapido acceso en los casos de
urgencia. Para poder realizarla es necesario extraer sangre del cuerpo del paciente y hacerla circular por medio
de un tubo estéril hacia el filtro de dialisis que es un componente de la maquina o rifién artificial. Este filtro esta
dividido en dos espacios por medio de una membrana semipermeable: por un lado, pasa la sangre y, por el
otro, el liquido de didlisis (dializado). Esta membrana es muy delgada y contiene poros que permiten el paso de
las sustancias de desecho o toxicas y del agua desde la sangre hacia el liquido de dialisis no permitiendo el
paso de glébulos rojos, blancos, proteinas de tamafio grande, hormonas, etc. Para entender mejor por qué
algunas sustancias atraviesan la membrana y otras no, pensa en un saquito de té en una taza con agua. Al
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introducir el saquito se observa que el agua comienza a tefiirse por las sustancias del té que pueden pasar a
través de la bolsa, pero la hoja de té permanece dentro del saco debido a que su tamafio le impide atravesarla.
En la didlisis, la sangre esté cargada de sustancias toxicas y el liquido de dialisis no las contiene, por lo tanto,
esta diferencia de concentracién de un lado al otro es lo que determina el pasaje de sustancias desde la sangre
al dializado. Todo este proceso es dinamico, ya que la sangre circula constantemente por el filtro. Entra en la
maquina sangre con toxinas y sale sangre limpia que retorna al paciente. Debido a que el trasplante de rifién
resulta cada vez mas eficaz, las técnicas de didlisis se usan mientras los pacientes esperan la donacion de un

rifion.
Actividades:
1. ¢Cual es la composicion de la orina? ¢ Qué sustancias organicas e inorganicas se encuentran en ella?
2. Completa las siguientes afirmaciones del sistema excretor:
o La i es el proceso por el cual el organismo se encarga de recoger las
sustancias de desecho y eliminarlas al exterior.
o Elérgano que almacenalaorinasellama ....................ooee.
0 LOS .t son los érganos principales del sistema urinario, que tienen la tarea de filtrar
las sustancias de desecho de la sangre y formar la orina.
o Los conductos encargados de llevar orina desde los rifiones hacia la vejigason los ......................
o La. estad compuesta por 95% de agua, 2% urea y numerosas sales minerales.
3. Identifica los nombres de cada 6rgano o estructura representados en el siguiente dibujo:

27



