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FUNZIONE DELL’APPARETO
DIGERENTE

Trasformare gli alimenti in sostanze

solubili che possono essere assorbite
attraverso 1 tessuti.

Questo risultato e ottenuto mediante
due tipi di azioni: quella meccanica e
quella chimica



comprende--->
la masticazione: il cibo viene triturato dai
denti
1] rimescolamento: le pareti muscolari
dello stomaco impastano il cibo con i
succhi gastrici
e]a peristalsi: il movimento ondulatorio
della muscolatura dell'apparato digerente
che fa avanzare 1l cibo lungo le sue varie
sezioni



trasforma--->
1 carboidrati in zuccheri

e]le proteine in amminoacidi
o] trigliceridi in acidi grassi e
glicerolo
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LA LINGUA
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Costituisce la parete anteriore dell'orofaringe. La sua superficie dorsale costituita
dalla MUCOSA LINGUALE ed e distinguibile in due parti, diverse sia per aspetto
che per origine embriologica, dette corpo e radice della lingua, o porzione orale e
porzione faringea. Esse sono divise da un solco a V rovesciata detto SOLCO
TERMINALE, il cui apice costituisce una piccola cavita detta fondo cieco.

E collegata posteriormente a un piccolo osso chiamato 1O1DE e anteriormente ad
un piccolo e sottile filamento detto FRENULO o filetto. La lingua e dotata di
PAPILLE GUSTATIVE, ed e, appunto, il principale organo del gusto. Essa svolge
la funzione di impastare il cibo con la saliva e di spingerlo sotto i denti affinché

venga triturato, € quindi spinto giu per 1‘esofago.

Radice

Epiglottide
Piega glosso-epiglottica mediana
Piega glosso-epiglottica laterale
b Vallecola
Arco e muscolo palato-faringei
D — Tonsilla palatina (sezionata)
Tonsilla linguale (follicoli linguali)
Arco e muscolo palato-glossi (sezionati)
Foro cieco
Solco terminale
Papille vallate

Papille foliate

Papille filiformi

Papilla fungiforme
Solco mediano

Dorso della lingua



http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=RKd22cD1pZ9WFM&tbnid=YUF7lZRbc3388M:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fstudentciakforum.forumcommunity.net%2F%3Ft%3D50412370&ei=BbjLU-KqKomjO7uTgMAP&bvm=bv.71198958,d.bGE&psig=AFQjCNHF_TVKWVm76RUbcpiLvhcyPp1s7w&ust=1405946196085164

VASI E NERVI DELLA LINGUA

L'apporto ematico arterioso e garantito dall’arteria linguale,
mentre il deflusso venoso dalla vena linguale. L'innervazione e
fornita da cinque paia di nervi cranicie precisamente dal nervo
Ipoglosso, dal nervo linguale, dal nervo intermedio di
Wrisberg, dal nervo glossofaringeo e dal nervo vago.

Muscolo costrittore

Nervo linguale superiore della faringe

Ganglio sottomandibolare Muscolo stilo-glosso

: p . -0
Arteria e vene B . Y Muscolo palato-glosso
profonde della lingua Legamierntositiolaideo
Muscolo stilo-faringeo

Muscolo jo-glosso (sezionato)

Arteria linguale

R |\ NG ) A . ide este
Arteria del frenulo A AN 3 NG / Arteria carotide esterna

Vena giugulare interna
Condott FLAR J S\ \E - 4 / Vena faciale posteriore
0 POy = % Ay o - , :
aono N > ” - (o retromandibolare)
sottomandibolare 1 a8, & . - » -4 <
9% : - Vena faciale anteriore
Tronco comune delle vene

linguale e faciali
anteriore e posteriore

Arteria e vena sottolinguali Arteria soprajoidea

Muscolo genio-joideo Osso joide Arteria dorsale della lingua

: 25 Vena linguale (vena satellite del nervo ipoglosso)
Nervo ipoglosso (XI) e b5 Pog
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ESOFAGO

Condotto muscolo-
membranoso, lungo circa 25
cm, interposto tra la faringe e lo
stomaco. Si trova situato guasi
Interamente nel torace, davanti
alla colonna vertebrale.
Presenta nel suo decorso tre
restringimenti fisiologicl, situati
a livello della cricoide, della
biforcazione tracheale e del
diaframma. Topograficamente,
I’e. € diviso 1n tre porzioni:
cervicale, toracica e
addominale.
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CARATTERI GENERALI

E un piccolo serbatoio con due valvole: il CARDIAS che &
la valvola d'entrata e divide lo stomaco dall'esofago, il
PILORO che lo separa dall'intestino ed e la valvola d'uscita
del chimo.

Lo stomaco e rivestito da una mucosa interna che
contemporaneamente difende lo stomaco e produce
SUCCHI GASTRICI.

Durante la digestione lo stomaco ha delle contrazioni
muscolari per far si che il cibo si amalgami bene con i
succhi gastrici.

Lo stomaco umano ha una capacita di 75 ml ma mediante
I’allargamento delle pareti puo arrivare fino a 2 1 di cibo
Ingerito ed espandersi fino a 25 volte.
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PANCREAS

Il pancreas e una ghiandola di forma allungata, di color
giallo/rosa che fa parte dell'apparato digerente.

Nel giovani raggiunge un peso di circa 80-100 grammi

- peso che tende a ridursi con l'avanzare dell'eta -
mentre la lunghezza complessiva e di circa 15

centimetri.
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2 FUNZIONI PRINCIPALI

.endocrina

produzione di insulina, glucagone e
somatostatina

.eSocCrina

secrezione di enzimi digestivi, acqua,
bicarbonati



INTESTINO
TENUE
(duodeno-digiuno
1[:]0))

INTESTINO
CRASSO
(cieco-colon-sigma-
retto)

o

COLON

Y

-

~

-4 i3l

({5,

N0 : A ‘ 3 GOIS
SOCESEE NT /lp)’rehzu et

- 4

\
o P
CiecD e
> =

TESTI
RET

"
o

cols A |
'sigmoieo


http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=02SX01N57bT7eM&tbnid=8neaM_FtctHq-M:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fwww.docticare.it%2Fpagine%2Fpagina.aspx%3FID%3DIntestino001%26L%3DIT&ei=JG3NU6XSLoHaOtOZgIAP&bvm=bv.71198958,d.bGE&psig=AFQjCNEOZG9dX5jTWuN5vsWYagLcKVkWLg&ust=1406058002366643

INTESTINO TENUE
(duodeno-digiuno-ileo)
INTESTINO CRASSO
(cieco-colon-sigma-retto)

Colon
traverso

—

Colon B W Colon

Intésthio. terne ascendente discendente

.\ Piccolo Intestino 'g

\

)

Appendice t :
e )» o ™~ Sigma
) Intestino Crasso Appen dice ‘ ~ Retto
" Grosso Intestino i



http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=-U-xbDoiJ3dUdM&tbnid=z56L5vnzFNioUM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Ftumorecolon.iannetti.it%2Ftumore%2Ftumorecolon%2Ftumorecolonretto_tumorealcolon_tumoriallintestino%2F&ei=6m7NU9D_PMXoOtDngKgK&bvm=bv.71198958,d.bGE&psig=AFQjCNEOZG9dX5jTWuN5vsWYagLcKVkWLg&ust=1406058002366643
http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=tBbhhCR-SAc46M&tbnid=C-Oh2rPqQoZaVM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fintestino.iannetti.it%2FILEO%2F&ei=JW_NU83nCYeUO6WsgOAP&bvm=bv.71198958,d.bGE&psig=AFQjCNEOZG9dX5jTWuN5vsWYagLcKVkWLg&ust=1406058002366643

DIGIUNO

E la porzione dell’intestino e si estende dal
duodeno fino all’ileo, 1nizia in
corrispondenza della flessura
duodenodigiunale posta a sinistra della
seconda vertebra lombare e termina nella
fossa 1l1aca destra continuandosi con I’1leo.



ILEO

e la porzione compresa tra il digiuno

e l'intestino crasso, ha una lunghezza [Q
di circa 4 metri e si distingue -
anzitutto dal duodeno perché & 7N g™, ¢
fluttuante. Come il duodeno, lo | Jsvj” .
stomaco e I'esofago, l'ileo e formato 4 o E)

L) T

da tre stratl; una tunica esterna
costituita dal peritoneo, una tunica  #@=

media con muscolatura liscia e una S A

tunica interna mucosa che continua
nel piloro con la mucosa dello
stomaco e alla sua estremita inferiore
con la mucosa dell'intestino crasso.
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Nel circa 2/4 metri dell’ileo avvengono
dunque 1 principali fenomeni di
assimilazione, per cul il chilo subisce la
digestione massima e si riduce
notevolmente di volume. La parte non
assorbita, spinta dal movimenti intestinall
peristaltici, passa nell'intestino crasso
attraverso la valvola ileo-ciecale che serve
per regolare il passaggio del rimanente
contenuto Intestinale e ad impedirne il
reflusso.



INTESTINO CRASSO

Intestino tenue

: Piccolo Intestino .

}

Appendace
Retto \r
| Intestino Crasso

V' Grosso Intestino
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LA DIGESTIONE

* Inizia nella bocca, dove il cibo viene
triturato dai denti e mescolato alla saliva
che contiene degli enzimi che trasformano
gli amidi in zuccheri semplicil.

» |l prodotto finale della masticazione si
chiama bolo e scende attraverso l'esofago
fino allo stomaco dove viene mescolato
Insieme a succhi gastrici costituiti da: acido
cloridrico, pepsina e muco.



Dopo circa mezz'ora dall'inizio dell'ingestione del
cibo, si Iniziano 1 movimenti peristaltici gastricl,
simili a quelli dell'esofago, che dal fondo dello
stomaco spingono il contenuto verso Il piloro. Ma
Il piloro a differenza del cardias e dotato di uno
sfintere (anello muscolare) il quale resta chiuso.
Ne consegue che le sostanze contenute nello
stomaco, respinte dal piloro, tornano in dietro.
Questo movimento antiperistaltico, ripetuto per
due o tre ore, determina un rimescolamento
continuo del materiale ingerito, Il quale viene a
contatto In tutte le sue parti con 1l succo gastrico
che Intanto agisce fluidificandolo e lo trasforma in
una massa grigiastra chiamata chimo.



Quando tutto 1l cibo ingerito e
trasformato in chimo, sotto I'impulso dei
movimenti peristaltici passa in modo
graduale, a fiotti, attraverso il piloro che,
normalmente chiuso, e pronto a dilatarsi
quando l'acidita del chimo si attenua. I
contenuto gastrico giunge quindi nel
duodeno, che e lungo circa 26¢cm. e
rappresenta la prima parte dell'intestino
tenue.




Il bolo cosi mescolato diventa una massa
semiliguida detta chimo e viene spinto dalla
peristalsi nell'intestino tenue attraverso una
valvola muscolare: il piloro

L'intestino tenue e lungo circa 6 metri ed e
suddiviso In:

*duodeno

*digiuno

ileo




Nel primo tratto dell'intestino tenue viene
completata la digestione,

mentre nel secondo tratto si verifica
I'assorbimento delle sostanze prodotte dalla
digestione.

Una volta completato il processo digestivo
le sostanze nutritive (zuccheri, proteine,
acldi grassi e vitamine) vengono assorbite
dai villi intestinali e trasferite ai vasi
sanguigni e linfaticl.



| residui non digeribili vengono spinti
dalla peristalsi nell'intestino crasso. Le
sue due prime porzioni (cieco e colon)
hanno 1l compito di rimuovere l'acqua
contenuta nel materiale indigerito che,
alla fina, viene Immagazzinato nel retto
prima di essere espulso attraverso l'ano.
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