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Motilita traviciho traktu

vaclav.hampl@If2.cuni.cz
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Typy pohybu

1. misici
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Direction of movement

Rizeni motility

m Nervy
m  Entericky nervovy systém (ENS)

m parasympatikus, sympatikus
m  Cast. i somatické motoneurony

B Hormony
m tvorenév GIT
e gastrin, sekretin, cholecystokinin, motilin,...

m Cast.iostatni
* napr. glukokortikoidy a katecholaminy pfi stresu

11/25/20



11/25/20

Rizeni motility

m Plsobky Gl imunitniho systému

m ma nejmin tolik bunék jako imunitni systém zbytku
téla

m Zirné buriky
m Histamin, PGs, LTs, cytokiny,...

Entericky nervovy systém

m Anatomie 19. stol.
~ prepojovaci ganglia
m Bayliss, Starling 1899:
peristalticky reflex,
i po denervaci

denervace ostatnich organu je
zastavuje

m Dnes:
* ENS je autonomni komplexnf
systém
* neurogastroenterologie




Entericky nervovy systém

m Ridi fadu funkci GIT i bez vnéjsi inervace
(ta jen moduluje)
m motilita
m sekrece

m spoluprace s imunitnim systémem na
obrané

m regulace ristu
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ENS

m ~108 neurond
= 11000 MOzZKU
w > micha
m ne distinktni nervosvalova spojeni (nervova
zakonceni volné rozprostrena mezi SMQ)
m inervuje i cévy (hl. vazodilatace) a okolni
orgdny (moc. méchyr, pankreas)
m asi fylogeneticky starsi nez CNS (jidlo bylo
potreba pred lokomoci)
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ENS a CNS: podobnosti

m Glie (podobné astrocytim v CNS)

m VSechny neurotransmittery dosud znamé z
CNS:

¢ excitacni motoneurony: hl. ACh (muskarinni
receptory na SMC)

¢ inhibi¢ni motoneurony: VIP a NO

einterneurony: hl. ACh (nikotinové receptory na
cilovych neuronech) a GABA

e serotonin (5-HT; 95 % vSeho)

13

ENS a CNS: podobnosti

Podobna citlivost k toxintm, Iékim a chorobam

o Antidepresiva: { 5-HT re-uptake v mozku i v ENS -
nausea, prdjem, posléze zacpy (desensitizace)
* |ze vyuzit pro zklidnéni GIT (ENS citlivéjsi nez CNS)

* Lewyho téliska (Parkinsonova choroba) a amyloidni
plaky a neurofibrilarni shluky (Alzheimerova choroba) i

ve strevé (diagnostika rektdlni biopsii?)

e | proto Gl a psychické obtize asto koexistuji

14
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Antidepresivum .

fluoxetin (Prozac) w

Selectivni inhibitory reuptaku serotoninu (SSRI)

100 "
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VAHEDI et al: The effect of fluoxetine in patients with pain and constipation-predominant irritable bowel
syndrome: a double-blind randomized-controlled study. Aliment. Pharmacol. Therap. 2005
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ENS a CNS: podobnosti
Schopnost ,,uceni*

* Hirschsprungova choroba - geneticky
podminéna absence nervi v nejdistalnéjsi
¢asti GIT - nemoznost defekace

¢ do 18 mésicl po odoperovani defektni ¢asti
se "nauci" defekovat ke konecniku pfisita
proximalnéjsi ¢ast stfeva, kterd to predtim
neumeéla
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ENS a CNS: komunikace

m ~10x vic AP ENS — CNS nez CNS — ENS

m napf. Zaludecni viedy:
m dfive: psychosomatické (psychika — GI)
m dnes: spiSe obracené - primarni je Helicobacter pylori, psychicky
diskomfort ddsledkem iritace ENS
(Gl — psychika)

m aferentace z ENS do CNS mUze pUsobit antidepresivné,
podporovat uceni
(ndlada pri hladu x po dobrém jidle)
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Lokalni reflexy ENS

m senzoricky neuron v ENS
m mechano-

m chemo-
m termo-
® NOCi-

m interneuron(y) v ENS
m eferentni neuron v ENS

napr. peristalticky reflex

19
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Vegetativni inervace

m HI. pro koordinaci odlehlych 3sti
m napf. gastrokolicky reflex:
naplnéni Zaludku — T aktivita tlustého stfeva

m Sympatikus

m Parasympatikus
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Vegetativni inervace:
Parasympatikus

m Po pficny tracnik vétve vagu,
zbytek panevni nervy

m Pregangliova prevazné cholinergni viakna

® Neinervuji pfimo hladké svaly,
nybrz neurony ENS

m VétSinou stimuluje motilitu a sekreci

22
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Vegetativni inervace:
Sympatikus

m Postgangliova adrenergni vlakna z prevertebralnich
a paravertebralnich ganglii

m Neinervuji pfimo hladké svaly, nybrz
=  neurony ENS, ty zprostredkuiji vliv na svaly
m  cévni hladké svaly (vazokonstrikce)
m  Zlazky

m VétSinou tlumi motilitu,
zvySuje tonus nékterych svéracli
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Pomalé viny E_, v SMC
(bazalni elektricky rytmus, BER)

= ~3/min v Zaludku, 12/min v duodenu
= Snadno se 3iff elektrickymi spoji
-> synchronizace pohybu segmentd GIT
m  Od spontanni aktivity napr. v srdci se BER [isi:
e nizsi frekvenci (max ~40/min, typicky 3-12/min)
¢ nizsi amplitudou (neprestreluji pres o mV)
e del$im trvdnim (mnoho sekund)
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BER generuji
intersticidlni (Cajalovy) buriky
Vlastnosti hladkého svalu i fibroblastu

Mezi 2 vrstvami svaloviny

Gap junctions se svaly obou vrstev a spolu navzajem - Sifeni
depolarizace

Tésné synapse s neurony (zprostredkovani vlivu ENS na
svaly)

Oddélend aktivita riznych ¢asti GIT: diskontinuita
intersticidlnich bunék
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Zvykani
Védomé i nevédomé
(polykani na prazdno i v leh¢ich fazich spanku)
Funkce:
m  zvelkych kust malé (5-15 ml)
m  |ubrikace
m  amylaza (zacatek traveni skrobu)
U clovéka neni vyziva ohrozena ani pfi podstatném
ubytku zubni plochy
MUZe generovat silu az 50-80 kg (!) na moldrech
29
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Polykani: stavba reflexu

aferentni ¢ast: dotykové receptory hl. ve vstupu do
faryngu
polykaci centrum v medule a dolnim mostu

= snadno naruseno pri postizeni CNS (mrtvice,...)
eferentni ¢ast:

m hlavovymi nervy do faryngu a zacatku jicnu

= vagem do zbytku
m do dychaciho centra

Ale x vagu ihned evokuje alternativni cesty
peristaltiky (ENS, myogenni mechanismy)
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Polykani: ordlni faze

volni

Castéji reflexné podrazdénim faryngu slinami nebo
soustem (asi 1000x denné, i ve spanku)

jazyk posune tlakem proti tvrdému patru jidlo do
zacatku faryngu

31
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Polykani: faryngealni faze

<1sec

reflexni, aktivace mech. podrazdénim

mékké patro T, uzavie vstup do nosu

hlasivky k sobé&, larynx T (uzav¥eni hrtanové piiklopky)

J dychani

kratka realaxace horniho jicnového svérace (po prichodu
sousta se reflexné zavira)

kontrakce zacdatku jicnu (kosterni svaly)

® iniciace peristaltické viny
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Polykani: esofageaini faze

m Horni ~1/3 esofagu = kosterni svalovina (longitudinaIni i
cirkularni vrstva)

m Pak "gradient" kosterni -> hladky
m Posledni ~1/3 = hladky sval

m Kosternii hladky: inervace vagem

m  ukosterniho kondi vagova vlakna nervosvalovymi
ploténkami (myentericky plexus jen senzor. fce)

= vagova vldkna do ¢asti z hl. svalu kon¢i u neurond ENS

m primarni peristaltickd vina 3-4 cm/s (6-8 s)

m pokud nestaci — sekunddrni peristalticka vina (reflex z
distenze esofagu)

33
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Polykani: jicnova faze

Rozhrani kost. a

hlad. svalu T
jicnu / \
D?Inl'v ——_—\—’/\
| 3 sec | 7 V
36
Esofagedlni reflux

m Dolni svérac se obcas otevre i mimo polykani
(tzv. fysiologicky reflux)

m KdyZ to déla moc — esophagitis (“paleni zahy”)

m Tlak v esofagu ~ nitrohrudni < nitrobfiSni
®m  vyuziva se pro méfeni intrapleuralniho tlaku
m  napomaha refluxu

m Jicen prochazi branici v drovni dolniho svérace —
kontrakce branice pomaha zavreni svérace -
nefunguje pfi branicni kyle

39
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Zaludek - stavba

m Cirkularni svalovina se ztlustuje smérem k
antru

m Longitudindlni prakticky chybi v horni
tretiné

m Sikma3 jen v dolni poloviné

41

Zaludek - funkce

m Rezervoar
m Rozmélnéni
m Promichani s zaludecnimi sekrety

m Plynulé pInéni stfeva

42
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Zaludek - rezervoar

m HI. fundus a télo

m  slabé kontrakce - minimalni promichavani po dlouhou
dobu

m  slaba vrstva svaloviny
m Prazdny objem 50 ml, tlak ~ 5 torr
m Objem m@ze Tazna~4|
m Tlak T a2 pti T objemu 0 >1-1.5 |

m receptivnirelaxace
(vago-vagovy reflex, tj aferentace od receptort
natazeni vagem do CNS [asi do stejné oblasti jako
polykdni] a eferentace k hladkému svalu taky vagem)

43

Zaludek - rezervodr

m chymus se usazuje do vrstev podle hustoty,
velké kusy odchazi posledni

m tuky tvori film na povrchu, proto se travi
posledni

m tekutiny "predbihaji"

44
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Zaludek - rozmélnéni a
promichani se sekrety

m Peristaltika antra
m  zacind blizko stredu téla (shluk intersticidlnich bunék)
m  zesiluje a zrychluje se smérem k antru

m Retropulze
s silné kontrakce konce antra proti sméru peristaltické
viny
m  propasirovava chymus zpatky do zaludku zizeninou
tvorenou peristaltickou vinou

46

Elektricka aktivita zaludku

my .
Fundus-401
.30.
. 0'
pomalé viny (BER) se Sif{ kg;g;:g:
z pacemakerové zony asi ssear U]
v v 40_%
uprostred téla orpus o0 ]
Nesi 0]
Sedn-404/ " e e
BER T smérem k antru korpus 80
P TN TN TN
korpuswaov
: . 0
jen v antru amplituda BER i o) o\
> prah pro AP a “m_gg: Y
Stfednf_w_m
i artrtm_BU_
tvar podobny AP v srdci, D-

s Dolni _40_M
ale 10x delsi artrum |

-80

04
Pylorus 105ec

-804

47

11/25/20

16



Zaludek - pInénf stfeva

m plynulé zpracovani duodenem (i pres narazovity
charakter jedent)

m proti poSkozeni duodena kyselinou

m Silné kontrakce antra (silnd svalovina, stfedni Sikma
vrstva) proti skoro uzavrfenému pyloru (brani
regurgitaci - Zlu¢ miZe poskodit Zaludecni sténu)

m Vyprazdnéni Zaludku ~ 3 hodiny
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Vyprazdnovani zaludku zalezi na
slozeni potravy

Strevo rdzné rychle travi rdzné Ziviny a podle toho si
"diktuje", jak rychle se bude plnit

(28]
[
o

Standardni
strava

~

[

o
L

Proteintlipidy
Proto tu¢né pomaha
proti opilosti

(tuk v Zaludku déle,

zdrzi tam alkohol,

ten se v Zaludku
resorbuje pomaleji nez ve
strevé)

—_

[

o
N

Objem jidia vyprazdnéného ze Zaludku (ml)

o

30 60 a0

o

Minuty po jidle
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Regulace
vyprazdnovani zaludku

CNS
Sympatikusl l Parasympatikus
ENS 111
(enterogastricky ——|  vyprazdriovani Zaludku |
reflex) CCK\ I ‘
Gastrin

Sekretin| GIP

Duodenalni chemoredeptory

IHTHITEEH T ERE L

{ pH Tuky | Hyper-  Amino-
(<3.5) tonicita kyseliny

Rozstépeni polymerl v duodenu

50

Migrujici myoelektricky komplex

(MMG; hladové viny)

® Prazdny zaludek ~75-90 min v klidu, pak 5-10 min
intenzivnich kontrakci antra pri relaxovaném pyloru

m Odstrariuje nedotrdvené zbytky (i velké kusy)

m Stimuluje ho motilin
m polypetidovy (22 AA) hormon z tenkého streva

m produkovan pfi hladovéni, mozna
stimulace vysokym pH v duodenu?

54
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Zvraceni (emesis)

m Obvykle predchazi nausea, nékdy anorexie,
autonomni reakce (salivace, poceni, studena kizZe,
zavraté,...)

m Zvraceci centrum v prodlouzené miSe
(u kadriovaskularniho a respirac¢niho centra)

m Mechanické podnéty (distenze), zranéni, bolest
m Zaludek/duodenum, vchod do laryngu, vnitini ucho

m Emetika (chemoreceptory v Zaludku/duodenu nebo
na dné 4. komory)
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Zvraceni

m Reversni peristaltika od prostredku tenkého streva
po larynx

m Usilovny nadech proti zaviené glottis -
{ nitrohrudni tlak, T nitrobrisni (brénice)

m Silnd kontrakce briSnich sval(i a branice

m Relaxace a pak zavreni pyloru, relaxace dolniho a
nakonec horniho svérace esofagu (zavreni glottis,
inhibice dychani)

m Ochranny reflex proti toxicité, ale dlouhodobéjsi
zvraceni -> metabolicka alkaldza, dehydratace

56
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Tenké strevo

m Duodenum prvnich 5% délky, jejunum dalSich 40,
zbytek ileum

m VétsSina traveni v duodenu a jejunu, bez ilea se Ize
obejit

m Peristaltika jen v kratSich ¢astech stfeva najednou
(~10 cm) (kromé MMCQ)

57

Tenké strevo: segmentace

m Stridajici se lokalizované kontrakce cirkularni
svaloviny

B Promichava chymus se strevni stavou, kontakt se
strevni sténou

m Frekvence dana BER (~11-13/min v duodenu, 8-9 na
konci ilea)

m BER probiha po celé délce, ale AP jen lokalizované -
tam segmentacni kontrakce

m BER nezdvisly na inervaci, kontraktilita T
parasympatikem, 4 sympatikem (pres ENS)

58
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Intestinalni reflexy

m LokdIni (napr. peristalticky reflex)
-jen ENS

m Zprostrfedkované ENS i zevni inervaci:

m Intestinointestindlni reflex - priliSna distenze Casti stfeva
relaxuje zbytek

» Gastroiledlni reflex - T aktivita zaludku
— T pohyb chymu ileocékalnim svératem

m |leogastricky reflex - I motility Zaludku vyvolané distenzi
ilea

59

MMC pri hladu

m Podobné jako v zaludku, odkud postupné az na konec tenkého
streva

m Segmentace ustavaji

m Peristaltické viny zahrnuji ~70 cm streva

m Opakuje se po 70-90 min, celé strevo projede série MMP za 1-2
hod Kortraktiini aktivita lJ idlo

1 hod
0 «‘-——-—JLA_*-‘-_-_
" 41
Vymeta P B OV U ot i

nevstrebané Eoqpastlh kel mesadmssnbh e s
zbytky abrani = g 20— sl —ambirorad .. i —

migraci LA e A - .
(]
baktérii z £ 220 -—h -—-
3 JAA—MJ—M“—Lr—NWMWMJ | YIS
tlustého do 270

tenkého stfeva 3%
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Slabé MMC

m baktérie zlstdvaji v tenkém strevé — pfribyva jich
(hodné Zzivin)
m uvolriuji vodik (jiny zdroj u ¢lovéka nenf)
m délaji to jen kdyz maji k dispozici nestravené cukry
(ty v tlustém strevé normalné nejsou)
m vic H,:
e bud nestraveny cukr v tlustém strevé
(napfr. laktézova intolerance, zrychlend pasaz)

* nebo baktérie jdou cukrim ,,naproti do ilea
m Cast do krve, odtud do dechu, tam lze mérit

61
Test H, v dechu (laktulosovy test)
90
H, (ppm) *°
70
60
50
40
30
I ] 50 100 150 200
minuty
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Kontrakce muscularis mucosae

m Méni tvar ryh a zahybd mukdzy, kontrahuje villi
("dojeni" produktl traveni do lymfatickych
cest), "mavani" klkd

m Lepsi kontakt chymu se sliznici, promichavani

m Napomaha toku lymfy

63

Vyprazdnovaniilea

m lleocékdlni svérac (chlopen) je normalné
zavreny (m.;j. kvali baktériim)

m Otvird ho (lokalni reflex) distenze konce ilea

m Zavird ho (lokdlni reflex) distenze zacatku
tlustého streva

64
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Tlusté strevo

m HI. funkce:

m  absorbce vody aiontl
(do traveni se investovalo cca 20 | vody/d)

m  skladovéani nepotrebnych zbytkd (typicky 15-30 hod,
ale az 30% zde muze zUstat tfeba tyden)
m Proto hlavné promichavani, jen asi 5% peristaltika

m Se zahusSt'ovanim je promichavani obtiznéjsi

m Haustrace, kyvavé pohyby, hromadny pohyb

65

Haustrace

m Jako segmentace, ale
vyraznéjsiav
anatomicky
preddefinovanych
mistech cirkuldrni
svaloviny

m Rizeno BER z
intersticiadlnich bunék
(~6/min)

m VétSinou ne AP

m Zesilovani kontrakci
(napr. ACh)
prodluzovanim
amplitudy BER
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Kyvavé pohyby tlustého stfeva

m Longitudinalni svalovina, promichavani

m Rizeno tzv. myenterickymi potencidlovymi
oscilacemi (nizsi amplituda a vyssi frekvence nez
pomalé viny)

m Na jejich vrcholu AP, ty vyvolavaji kontrakci

m Zesilovani kontrakci zvySovanim frekvence AP
(napr. ACh)
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Motilita tlustého streva

m Hromadny pohyb: 1-3x/den (obvykle po jidle) vina
velmi silné kontrakce od posunuje obsah na delsi
vzdalenost (vetsina tlustého streva), colon zlstava
chvili kontrahovany

m Celkovy pohyb je pomaly (max 5-10 cm/hod)

m Kontrolovano ENS, sympatikus brzdi pohyb,
parasympatikus stimuluje haustrace proximalni
casti a expulzivni pohyby distalni ¢asti

68

11/25/20

25



Reflexy tlustého streva

m Kolono-kolicky - distenze jednoho mista relaxuje
zbytek (¢astecné sympatikus)

m Gastro-kolicky - naplnéni Zzaludku zvysSuje frekvenci
masovych pohyb( (sympatikus a parasympatikus,
CCK, gastrin)

m Podobné duodeno-kolicky

69

Rektum a analni kanal

m Rektum obvykle (skoro) prazdné (retrogradni
kontrakce vraci obsah do sigmoidea, dokud ho nenf
prilis)

m Tésné pred defekaci hromadny pohyb sigmoidea
naplni rektum — T tlak — reflexni relaxace
vnitrniho svérace (hladky sval) a kontrakce vnéjsiho
(kosterni sval ovladany volné pres pudendalni
nervy)

m Receptory natazeni rektalni stény se umi adaptovat
- nuceni na stolici mdze pri potlaceni do¢asné
ustoupit

72
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Defekace

m Reflex fizeny ze sakralni michy, modulovany z
vyssich drovni (védomi)

m Efferentni ¢ast - ACh parasympaticka vlakna v
pelvickych nervech

m Vysoce propulsivni kontrakce colon descendens a
sigmoideum

m Relaxace obou svéraci (zevni volni)

m Ndadech posunuje branici dol{

m Kontrakce expiracnich svall pfi plnych plicich a
kontrakce brisnich svall zvysuji nitrobrisni tlak (az
na 200 mmHg)
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