Motilita zažívacího traktu a její řízení

Motilita  je nezbytná pro: 


promíchávání tráveniny s trávicími šťávami, 


posun tráveniny od dutiny ústní ke konečníku (aborálním směrem), 


skladování tráveniny (zejména v žaludku a tlustém střevě). 

Pohyby trávicí trubice jsou zajišťovány činností cirkulární a longitudinální hladké svaloviny ve stěně trávicí trubice .   

Svalovina GIT vykazuje dva základní typy kontrakcí: 


Tonické kontrakce trvají delší dobu (několik minut až hodin)



charakteristické zejména pro orgány, které slouží ke skladování tráveniny



brání nadměrnému roztažení trávicí trubice a příliš rychlému posunu tráveniny aborálním směrem. 


Rytmické  kontrakce jsou kratší a slouží k posunu potravy aborálním směrem a k promíchání potravy s trávicími šťávami. 

Pohyby v trávicím traktu 


Propulzivní pohyby(=celkové)-prototypem těchto pohybů je peristaltický pohyb



příčná kontrakce která se šíří aborálním směrem rychlostí přiměřenou potřebám trávení a vstřebávání 



reflexní



zahájen drážděním mechanoreceptorů nebo chemoreceptorů střevní stěny potravou → vzruch veden senzorickými vlákny k interneuronům myenterického plexu → stimulační a inhibiční motoneurony téhož plexu


 
 
aktivace stimulačních motoneuronů vede ke kontrakci cirkulární svaloviny za tráveninou (orálně), což brání zpětnému posunu potravy, a ke kontrakci longitudinální svaloviny před tráveninou (aborálně), což brání nadměrné distenzi trávicí trubice 

 


aktivace inhibičních motoneuronů způsobuje relaxaci cirkulární svaloviny před tráveninou=receptivní relaxace a napomáhá postupu tráveniny aborálním směrem. 


peristaltická vlna posune tráveninu o několik centimetrů, kde trávenina stimuluje další receptory a celý proces se opakuje



koordinován myenterickou nervovou pletení a bez její přítomnosti nemůže být realizová. 


Mísící pohyby-představovány místními pohyby orgánů GIT a slouží k promísení tráveniny s trávicími šťávami.

Jednotlivé oddíly GIT jsou od sebe odděleny pomocí svěračů neboli sfinkterů


tvořeny zesílenou vrstvou cirkulární hladké svaloviny -dolní jícnový


 
 
 
 
 
 
 
 pylorický









Oddiho









ileocékální 



 





vnitřní anální 

 



příčně pruhovanou svalovinou-horní jícnový 









zevní anální 

 
tyto svaly regulují posun tráveniny do nižších etáží trávicího traktu 

 


brání refluxu tráveniny zpět do vyšších etáží GIT


regulace-nervově- plexus myentericus Auerbachi



humorálně



stimuly přicházející z oblastí nad svěračem snižují tonus svěrače a tím napomáhají prostupu tráveniny

 

stimuly přicházející z oblastí pod svěračem zvyšují tonus svěrače, čímž zpomalují pasáž tráveniny a zároveň brání jejímu refluxu

motilita tenkého střeva

=pohyby tenkého střeva zabezpečují promíchání tráveniny s trávicími šťávami a posun tráveniny aborálním směrem



pohyby- mísící: promíchání střevního chymu se žlučí, pankreatickou a střevní šťávou, dále napomáhají výměně tráveniny, která je právě v kontaktu se stěnou střevní s tráveninou v lumen střeva





kývavé- vznikají opakovaným natahováním a zkracováním longitudinální hladké svaloviny v jednotlivých částech střeva





segmentační- pravidelně se opakující kontrakce a relaxace cirkulární hladké svaloviny: mezi kontrakcemi je relaxace, po chvíli kontrakce zanikne a objeví se nová v můístě původní relaxace




propulzivní- peristaltický pohyb tenkého střeva- posun tráveniny aborálním směrem a po několika centimetrech zaniká





zvyšuje se na podkladě gastroenterálního reflexu, který je zprostředkován ENS, podnětem pro něj je náplň žaludku


řízení motility



nervová kontrola- ENS (hlavně myenterická pleteň)




modulovány- autonomním nervovým systémem





parasympatikus stimuluje





sympatikus inhibuje




reflexy- intestino-intestinální (segmetační pohyb)





ileo-gastrický- rozpětím ilea se sníží motilita žaludku





gastro-ileální- zvýšení motility žaludku zvýší motilitu ilea



humorálníkontrola- stimulace- gastrin, CCK, substance P, bombesin






inhibice- sekretin, somatostatin, GIP

Motilita žaludku


potrava promíchána se žaludeční šťávou, čímž vzniký chymus


mísící pohyby- peristaltické pohyby hladké svaloviny žaludku



iniciovány v malém okrsku svaloviny- na rozhraní mezi orální a kaudální částí žaludku (pacemakerová oblast)



šíří se z pacemakerové oblasti směrem k duodenu a rychlost se distálním směrem zvětšuje

