ALAF TODO LO NECESARIO: APUNTE GUIA
ALIMENTACION PRIMERA PARTE:
· MACRONUTIENTES
· VITAMINAS
· OVALO NUTRICIONAL
· LEYES DE ALIMENTACION
· PLATO NUTRICIONAL
· MEMBRANA PLASMATICA Y TRANSPORTE
· TRANSPORTADORES DE GLUCOSA
· INTOXICACION POR VITAMINA D
· EMBRIOPATÍA POR ISOTRETINOÍNA
· ENFERMEDADES PRODUCDAS POR PRIONES EN ANIMALES





MACRONUTRIENTES:
PROTEINA:
· Todas las proteínas están compuestas por:
Carbono, hidrogeno, oxígeno y nitrógeno, azufre y fosforo
Aminoácidos: LOS DIFERENTES AMINOÁCIDOS SON LOS COMPONENTES PRINCIPALES QUE COMPONEN LAS PROTEÍNAS
· ESENCIALES: HISTIDINA, ISOLEUCINA, LEUCINA, LISINA, METIONINA, FENILALANINA, TREONINA, TRIPTÓFANO Y VALINA.
   NO ESENCIALES: ALANINA, ARGININA, ASPARAGINA, ÁCIDO ASPÁRTICO, CISTEÍNA, ÁCIDO GLUTÁMICO, GLUTAMINA, GLICINA, PROLINA, SERINA Y TIROSINA.
· ALGUNOS AMINOÁCIDOS NO ESENCIALES (POR EJEMPLO, ARGININA, CISTEÍNA Y TIROSINA) TIENDEN A AGOTARSE DURANTE LA INFANCIA O EN CONDICIONES DE SALUD COMO ESTAR ENFERMO, LESIONADO O DESPUÉS DE UNA CIRUGÍA.
 


[image: ]
¿Cuáles son las proteínas más completas?
Las proteínas completas contienen todos los aminoácidos esenciales en cantidades adecuadas. Los alimentos de origen animal

CLASIFICACION SEGÚN SOLUBILIDAD:
FIBROSAS:  componentes estructurales de cualquier célula viva, funcion de sosten,brindan resistencia a la friccion y poseen  cierta elasticidad y ductibilidad.SON INSOLUBLES EN AGUA. ejemplos, colágeno, elastina, queratina o fibrina

GLOBULARES:  están constituidas por cadenas polipeptídicas plegadas estructuralmente adoptando formas esféricas o globulares compactas, por lo que presentan estructuras terciaria y cuaternaria. SOLUBLES EN AGUA
COMPOSICION:
PROTEINA SIMPLE
PROTEINA CONJUGADA: LIPOPROTEINA,GLICOPROTEINA, NUCLEOPROTEINA, METALOPROTEINA, HEMOPROTEINA
FUNCION: 


[image: ]

ESTRUCTURA:

[image: ]

Hidratos de carbono: 
Los carbohidratos son moléculas de azúcar. Junto con las proteínas y las grasas, los carbohidratos son uno de los tres nutrientes principales que se encuentran en alimentos y bebidas. Su cuerpo descompone los carbohidratos en glucosa
Los carbohidratos son almacén y reserva de energía en forma de glucógeno que se moviliza rápidamente para generar glucosa cuando se necesita. Tienen un efecto ahorrador de proteínas
· Estos compuestos están formados por carbono, hidrógeno y oxígeno.

EL CEREBRO Y EL SISTEMA NERVIOSO SOLAMENTE UTILIZAN GLUCOSA PARA OBTENER ENERGÍA

[image: LOS HIDRATOS DE CARBONO: QUÉ SON, TIPOS -]

COMO SE FORMAN LOS DISACARIDOS:

[image: ]
FIBRAS:
El componente principal de la fibra que ingerimos con la dieta es la celulosa. Es un polisacárido formado por largas hileras de glucosa fuertemente unidas entre sí. Es el principal material de sostén de las plantas, con el que forman su esqueleto
Componentes habituales de la fibra dietética son la hemicelulosa, la lignina y las sustancias pécticas.

La fibra insoluble: está integrada por sustancias (celulosa, hemicelulosa, lignina y almidón resistente) que retienen poca agua y se hinchan poco. Este tipo de fibra predomina en alimentos como el salvado de trigo, granos enteros, algunas verduras y en general en todos los cereales. Los componentes de este tipo de fibra son poco fermentables y resisten la acción de los microorganismos del intestino.
Su principal efecto en el organismo es el de limpiar, como un cepillo natural, las paredes del intestino desprendiendo los desechos adheridos a ésta; además de aumentar el volumen de las heces y disminuir su consistencia y su tiempo de tránsito a través del tubo digestivo

La fibra soluble: está formada por componentes (inulina, pectinas, gomas y fructooligosacáridos) que captan mucha agua y son capaces de formar geles viscosos. Es muy fermentable por los microorganismos intestinales, por lo que produce gran cantidad de gas en el intestino. Al ser muy fermentable favorece la creación de flora bacteriana que compone 1/3 del volumen fecal, por lo que este tipo de fibra también aumenta el volumen de las heces y disminuye su consistencia.

[image: La fibra dietética más indicada en el estreñimiento crónico | MOWOOT]
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LIPIDOS
· Los lípidos son un grupo de moléculas biológicas que comparten dos características: son insolubles en agua y son ricas en energía debido al número de enlaces carbono-hidrógeno

ESTRUCTURA DE LOS TIPOS LIPIDOS:
[image: ▷ Esquema de lípidos ¡Fotos & Guía 2021!]

FUNCIONES DE LOS TIPOS DE LIPIDOS:
[image: ]

COLESTEROL:

SE SINTETIZA Y METABOLIZA HIGADO
SÍNTESIS DE HORMONAS ESTEROIDES Y BILIS. ADEMÁS ES UN COMPONENTE NECESARIO DE LAS MEMBRANAS CELULARES.
· EL COLESTEROL VIAJA EN EL TORRENTE SANGUÍNEO EN DOS FORMAS
· LIPOPROTEÍNAS DE BAJA DENSIDAD (LDL-COLESTEROL) A menudo se le llama 'colesterol malo' porque lleva el colesterol a los tejidos del cuerpo, incluyendo las arterias.
· LIPOPROTEÍNAS DE ALTA DENSIDAD (HDL-COLESTEROL) A menudo se le llama 'colesterol bueno', ya que ayuda a recoger el colesterol malo fuera del torrente sanguíneo y llevarlo al hígado

GLUCOLIPIDOS:
SE MEZCLA CON TAL COMO GLUCOSA O GALACTOSA. LAS CADENAS CORTAS DE AZÚCAR FORMAN GLICOLÍPIDOS LOS CUALES PUEDEN ENCONTRARSE EN LA SUPERFICIE EXOPLASMÁTICA

LOS ÁCIDOS GRASOS DE CADENA CORTA (HASTA 12 ÁTOMOS DE CARBONO) SON ABSORBIDOS DIRECTAMENTE.

LAS GRASAS DE LA DIETA PASAN A SER UNA EMULSIÓN DESCOMPONIÉNDOSE EN ÁCIDOS GRASOS. ESTO TIENE LUGAR MEDIANTE UNA SIMPLE HIDRÓLISIS DE LOS ENLACES ÉSTER EN LOS TRIGLICÉRIDOS

·  LA ENZIMA MÁS IMPORTANTE es la lipasa pancreática. Esto convierte los triglicéridos en 2-monoglicéridos (2-monoacilgliceroles) (SINTETIZA EL PANCREAS)

LOS ÁCIDOS GRASOS SE DESCOMPONEN POR OXIDACIÓN BETA. ESTO TIENE LUGAR EN LOS MITOCONDRIAS Y EN LOS PEROXISOMAS PARA GENERAR ACETIL-COA. EL PROCESO ES EL INVERSO AL DE LA SÍNTESIS DE LOS ÀCIDOS GRASOS

EL ACETIL COA SE CONVIERTE EN ATP, CO2 Y H2O EN CICLO DE ÁCIDO CÍTRICO PRODUCIENDO 106 ATP DE ENERGÍA


MICRONUTRIENTES:
VITAMINAS: 

Las vitaminas hidrosolubles (C y las vitaminas del complejo B, como la B6, la B12, la niacina, la riboflavina y el ácido fólico) se disuelven en agua. Tu cuerpo no puede almacenar este tipo de vitaminas.
	TIAMINA
	
cerebro e hígado, esta Tiamina se convierte en su forma activa: la coenzima TPP (Pirofosfato de Tiamina). El TPP participa en el metabolismo de los hidratos de carbono, particularmente en la descarboxilación oxidativa de alfa cetoácidos y en el metabolismo de la glucosa por la vía de las pentosas y de NADP. 
Parece ser importante para la transmisión de los impulsos nerviosos.
	Enfermedad 
Beriberi
	Requerimiento diario: 1mg

	RIBOFLAVINA (B2):
	es la precursora de las coenzimas: FMN
FAD
Estas coenzimas participan en reacciones de óxido – reducción.
	La arriboflavinosis o síndrome oro oculogenital caracteriza por conjuntivitis, queratitis, fotofobia y dermatitis seborreica.
	
Requerimiento diario: 1,5mg

	NIACINA (B3):
	el organismo el ácido nicotínico y la nicotinamida se convierten en las coenzimas NAD y NADP
	LA ENFERMEDAD DE LAS “3D”: dermatitis, diarrea y demencia.
	Requerimiento diario: 15mg

	ÁCIDO PANTOTÉNICO (B5):
	
También forma parte, como CoA, de la ácido graso sintetasa, enzima involucrada en la síntesis de ácidos grasos.
	
	

	PIRIDOXINA (B6)
	El PLP se utiliza en reacciones de interconversión de aminoácidos.
También es necesario para la síntesis de: neurotransmisores, de esfingolípidos que forman la vaina de mielina y del grupo “hemo”
de la Hemoglobina.
	produce dermatitis seborreica, glositis, queilosis, estomatitis. En los niños pueden presentarse convulsiones o un
trazado electronceefalográfico anormal. Se ven aumentados los requerimientos diarios en mujeres que consumen anticonceptivos
hormonales.
	Requerimiento diario: 1,5mg

	BIOTINA (B8):
	Es un grupo prostético que tiene la capacidad de fijar dióxido de carbono (CO2), participando por ello en
reacciones enzimáticas de carboxilación.
Es necesaria por para la gluconeogénesis, reposición de intermediarios del ciclo de Krebs, biosíntesis de ácidos grasos y para el metabolismo
de los aminoácidos.
	las bacterias de la flora intestinal normal la produce.
	

	
ÁCIDO FÓLICO, PTEROILGLUTÁMICO, O FOLACINA (B9):
	participa como cofactor en aquellas reacciones enzimáticas en las que se
produce la transferencia de restos monocarbonados como grupos metilos, hidroximetilos y formilos.
Debido a esto está involucrado en la síntesis de aminoácidos como la colina, serina y glicina.

síntesis de bases púricas y pirimídicas 
	
Su déficit provoca anemia megaloblástica, enfermedades cardiovasculares y malformaciones del tubo neural como espina bífida
	Requerimiento diario: 400 ug

	COBALAMINA (B12):
	ABSORBIDA EN EL ÍLEON, la vitamina B12 que es el Factor Extrínseco, debe unirse a una proteína que produce el estómago, el Factor Intrínseco, por lo que cualquier situación que lleve a alteraciones gástricas (aclorhidria) o intes-tinales (resección ileal) puede provocar déficit de ésta vitamina.
ACTÚA COMO COENZIMA EN EL METABOLISMO DE LOS AMINOÁCIDOS,
	déficit origina anemia megaloblástica, trastornos digestivos y alteraciones a nivel de sistema nervioso
	Requerimiento diario: 3 ug 

	Vitamina C o Ácido Ascórbico
	Es también necesaria para la síntesis de corticoesteroides y de catecolaminas.
Favorece la absorción del hierro y la utilización del ácido fólico.
Tiene efectos antioxidante
	déficit es grave se produce Escorbuto, entidad en la que a lo expuesto se agrega tumefacción y dolor articular, encías hinchadas con tendencia al sangrado fácil, piezas dentarias que se aflojan y caen, osteoporosis y anemia.
	Requerimiento diario: 100 mg



· DEBIDO A SU SOLUBILIDAD EN AGUA SON MUY SENSIBLES AL LAVADO Y A LA MANIPULACIÓN DE LOS ALIMENTOS, SE ABSORBEN FÁCILMENTE, APENAS SE ALMACENAN (CON EXCEPCIÓN DE LA B12); ES POR ESO QUE UNA DIETA INADECUADA PRODUCE CARENCIAS CON RAPIDEZ


· SE EXCRETAN POR LA ORINA, SON RELATIVAMENTE INOCUAS Y LA MAYORÍA EJERCE SU ACCIÓN COMO COENZIMAS O COFACTORES DE DIFERENTES ENZIMAS.

· “LIBERADORAS DE ENERGÍA,TIENEN UN PAPEL FUNDAMENTAL EN EL METABOLISMO ENERGÉTICO, POR ELLO LAS CARENCIAS SE MANIFIESTAN DE MANERA MUY EVIDENTE EN TODOS AQUELLOS TEJIDOS QUE SE CARACTERIZAN POR PRESENTAR UN CRECIMIENTO MUY RÁPIDO



· “HEMATOPOYÉTICAS”: ÁCIDO FÓLICO Y COBALAMINA, SE AGRUPAN ASÍ, PUES LA MANIFESTACIÓN MÁS EVIDENTE DE SU DÉFICIT SE PRODUCE SOBRE LA HEMATOPOYESIS Y DE MANERA PARTICULAR SOBRE LAS CÉLULAS PERTENECIENTES A LA SERIE ROJA, CON LA APARICIÓN DE ANEMIA MEGALOBLÁSTICA



Las cuatro vitaminas liposolubles son A, D, E y K. Estas vitaminas se absorben más fácilmente por el cuerpo en la presencia de la grasa alimentaria

	
Vitamina A o Retinol
	División
y diferenciación de las células y en la síntesis de glucoproteínas.
Es importante en procesos relacionados con la reproducción, con el crecimiento, con el desarrollo y con la diferenciación celular.
También tiene funciones como antioxidante
	Es la altera-ción en la visión debido a la pérdida de los pigmentos visuales que se mani-fiesta como ceguera nocturna o nictalopía.
	la hipervitaminosis

alteraciones hepáticas
	
Requerimiento diario: 0,9 mg de retinol

	VITAMINA E O TOCOFEROL:
	
esencial para evitar la muerte fetal y
resorción en los roedores
antioxidante más potente que se conoce
	los afectados
son el sistema neuromuscular, vascular y el reproductor;
pero los síntomas son raros en el ser humano.
	menos tóxicas
	

	VITAMINA K O DERIVADOS DE NAFTOQUINONA:
	Fue descubierta como un factor que evitaba la hemorragia grave y se la llamó Koagulationsvitamin y de ahí viene la denominación
de Vitamina K.
La vitamina K es necesaria para la conversión hepática de algunos de los Factores de la Coagulación: el Factor
II (Protrombina), VII, IX y X (todos ellos son proteínas necesarias para una correcta coagulación de la sangre).
Éstos factores (II, VII, IX y X), son sintetizados por el hígado como precursores inactivos que deben ser activados enzimáticamente
por una carboxilasa que utiliza a la vitamina K como cofactor.
	carencia es la hemorragia, que puede presentarse en alcohólicos y también en aquellos pacientes sometidos a tratamientos antibióticos
	anemia hemolítica en lactante
	



LA MAS PREGUNTABLE:

VITAMINA D O COLECALCIFEROL: 
Es conocida como la “vitamina de la luz solar” y existen dos formas principales de ella: 
· la D2 o Ergocalciferol, de origen vegetal, 
· la D3 o Colecalciferol que se origina en los tejidos animales, ambas derivadas de los esteroles. 

· Los precursores de éstas vitaminas son el ergosterol o provitamina D2 y el 7 - dehidrocolesterol o provitamina D3, que se convierten en su forma respectiva cuando son sometidos a la acción de la luz ultravioleta (UV).


Mecanismo de acción:


· Nuestro organismo produce 7 dehidrocolesterol, el que por acción de la luz UV se transforma en colecalcife-rol;

· éste compuesto debe sufrir dos hidroxilaciones, una en el hígado transformándose en 25 hidroxicolecalciferol y otra en el riñón produciendo 1, 25 dihidroxicolecalciferol o dihidroxivitamina D3 (calcitriol) que es la forma activa de la vitamina.


· La vitamina D participa, junto a la hormona paratiroidea (PTH), en la regulación de los niveles de calcio en la sangre: calcemia.

· El 1, 25 dihidroxicolecalciferol actúa fundamentalmente a tres niveles:

·  1) Intestinal, favoreciendo la absorción de calcio; 

· 2) Óseo: donde promueve la resorción ósea y 

· 3) Renal: donde inhibe la excreción o eliminación del calcio

Déficit:

· manifiesta en los niños como raquitismo, enfermedad que implica alteraciones en la mineralización de los huesos en crecimiento, y en el que se evidencian anormali-dades

Toxicidad:

· puede causar intoxicación, en la que se presenta elevación del calcio sérico (hipercalcemia), calcificación de tejidos blandos

MINERALES

OVALO NUTRICIONAL:

[image: ]

LEYES DE ALIMENTACIÓN: 
[image: ]
PLATO NUTRICIONAL:
[image: ]
OBESIDAD Y SOBREPESO:El sobrepeso y la obesidad se definen como una acumulación anormal o excesiva de grasa que puede ser perjudicial para la salud. El índice de masa corporal (IMC) es un indicador simple de la relación entre el peso y la talla que se utiliza frecuentemente para identificar el sobrepeso y la obesidad en los adulto


[image: ]

MEMBRANA PLASMATICA
 Una capa doble de lípidos que recubre y delimita a las células, sirviendo de frontera entre el interior y el exterior de la misma, y permitiendo además un equilibrio fisicoquímico entre medio ambiente y citoplasma celular
[image: ]
TIPOS DE TRANSPORTE

El transporte de las sustancias a través de la membrana se realiza por movimientos de entrada y salida de moléculas. La importancia de estos movimientos radica en que permiten eliminar los desechos e ingresar nutrientes para el correcto funcionamiento de la célula.
[image: ]

[image: ]

SISTEMA DIGESTIVO PARTES Y ENZIMAS MAS IMPORTANTES

[image: ]
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TRANSPORTADORES DE GLUCOSA
SON PROTEÍNAS TRANSMEMBRANA QUE USAN GRADIENTES ELECTROQUÍMICOS PARA MOVER MOLÉCULAS ENTRE AMBOS LADOS DE LA MEMBRANA Y QUE TRABAJAN DE MANERA COORDINADA CON FACTORES HORMONALES, RECEPTORES Y SEGUNDOS MENSAJEROS PARA MANTENER EL FLUJO DE ESTE METABOLITO EN CONDICIONES NORMALES
[image: transportadores de glucosa]
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INTOXICACION POR VITAMINAD
La intoxicación por vitamina D es una causa bien conocida de hipercalcemia infantil
y puede tener serias consecuencias (renales, cardiacas y neurológicas fundamentalmente)
El empleo de suplementos nutricionales enriquecidos con vitaminas, de venta sin receta, conlleva
un importante riesgo de que esto ocurra.

Los niveles iniciales de calcio y 25-hidroxivitamina D fueron, respectivamente,
para cada caso: 17,9 mg/dl y 504 ng/ml, 14,46 mg/dl y 505 ng/ml, y 14,2 mg/dl y
530 ng/ml.(PUEDEN PREGUNTAR DEL ARTICULO)
Recibieron tratamiento con sueroterapia, furosemida y corticoides, y en uno de los
casos con calcitonina subcutánea
La recomendación actual en España para la suplementación de la dieta con vitamina D en los niños de 1 a 13 años es de 200 U/día sólo para aquellos que tengan una inadecuada exposición solar1. En EE. UU. desde noviembre del 2008 la dosis recomendada es de 400 U/día (PUEDEN PREGUNTAR DEL ARTICULO)

La 25-OH vitamina D está en rango tóxico (504 ng/ml, RN: 30-80).

    


EMBRIOPATÍA POR ISOTRETINOÍNA

La isotretinoína es el medicamento más efectivo en el tratamiento del acné noduloquístico recalcitrante grave. Sin embargo, el tratamiento con este fármaco se encuentra asociado con efectos adversos, y el más grave es la teratogénesis. Se ha estimado que 40% de los embarazos expuestos a isotretinoína presenta un aborto espontáneo y 35% desarrolla embriopatía    (PUEDEN PREGUNTAR SEGÚN ARTICULO)

ASPECTOS IMPORTANTES QUE SEGURO PREGUNTAN: 

· La isotretinoína (13-cis ácido retinoico) es una forma del análogo de la vitamina A, introducido en 1982 por Hoffmann-La Roche para el tratamiento del acné noduloquístico recalcitrante grave.

· Interviene en la patogénesis del acné, como la actividad antiseborrea por la glándula sebácea, proliferación de queratinocitos, crecimiento del Propionibacterium acnes e inflamación.

· Efectos mucocutáneos secundarios, la elevación de transaminasas e hipertrigliceridemia. Entre otros efectos adversos menos frecuentes, se pueden encontrar trastornos psiquiátricos, como la depresión y el riesgo de suicidio, además de la enfermedad inflamatoria intestinal.

· Incrementa el riesgo de abortos espontáneos y mortinatos en 40% de los embarazos con exposición al medicamento durante el primer trimestre y el riesgo de desarrollar embriopatía es de 35%, si es expuesto más allá de la segunda semana de la concepción

· [bookmark: _GoBack]Aumento en la apoptosis en las células de la cresta neural, al igual que el síndrome de alcohol fetal. La base molecular es aún desconocida, aunque la sobreexpresión del factor de transcripción p53(GUARDIAN DEL GENOMA) puede intervenir, como en el síndrome de Treacher-Collins, coloboma, cardiopatía, atresia de coanas, retraso psicomotor y del crecimiento, genitales anómalos, malformaciones auriculares

· La teratogenicidad de este fármaco fue clasificada como categoría X en el embarazo antes de su lanzamiento.3 La exposición entre la segunda y la quinta semana

· Este fármaco tiene un efecto antineuroblastoma y juega un papel en el tratamiento de alto riesgo de neuroblastoma.



ENFERMEDADES PRODUCDAS POR PRIONES EN ANIMALES
Las encefalopatías espongiformes transmisibles (EETs) o enfermedades producidas por priones, son un grupo de enfermedades neurodegenerativas, de progresión lenta y fatales.
El agente etiológico de todas las EETs, se denomina “prión”, que corresponde a la forma alterada (PrPSc) de una proteína constitutiva de la membrana celular (PrPC). La forma patológica es infectiva, capaz de producir la enfermedad,extremadamente resistente al calor y a otros métodos tradicionales de esterilización, que son efectivos contra otros patógenos

CARACTERÍSTICAS PREGUNTABLES: 
· Las EETs corresponden a entidades neurodegenerativas de progresión lenta, con largos períodos de incubación que van entre los 2 a 10 años y siempre son fatales. Desarrollan características histopatológicas entre las que se incluyen: vacuolización neuronal y del neuropilo, astrogliosis y amiloidosis

· En los humanos destacan entre otras, la enfermedad Creutzfeldt-Jakob (ECJ) y su variante (vECJ)

· Las EETs se desarrollan por mecanismos hereditarios, esporádicos o infecciosos.

· En la actualidad aún no existe tratamiento, por lo que la prevención resulta Fundamental

· La proteína  se deposita formando placas amiloides en diferentes órganos, principalmente en el cerebro provocando así alteraciones en el SNC

· La patogénesis de la infección implica un etapa primaria de replicación de los priones en los órganos linfoides, seguida de una fase neuroinvasiva 

· La PrP celular (PrPC) constitutiva de membrana, es la que se convierte en la isoforma patológica (PrPSc) o prion, a través de un proceso postraduccional en el cual una porción de la estructura secundaria es replegada en hoja β, pasando de un porcentaje normal de 3% a un 43% en la isoforma patológica.

· Este cambio estructural es acompañado de nuevas propiedades físico-químicas que le confieren a la PrPSc dos características que permiten diferenciarla de la PrPC, como son la resistencia parcial a la digestión por proteasas y la insolubilidad

· Etapas fundamentales: la infección y replicación periférica, la neuroinvasión y la neurodegeneración.
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BOCA

El alimento entra en el canal alimenticio a
través de la boca. Es masticado por dientes
que rompen los alimentos en pedazos més
Pequenios. La comida se mezcla con saliva
que contiene enzimas.

ESOFAGO

El tubo fibromuscular que conecta la boca
con el estémago se llama eséfago. La comida
se empuja hacia abajo usando una onda
como un movimiento muscular llamado
peristaltismo.

HIGADO

En el sistema digestivo, el higado produce
bilis que ayuda con la digestién de grasas y
aceites.

VESICULA BILIAR

La vesicula biliar es donde la bilis se
almacena y se concentra.

PANCREAS

Los catalizadores biolégicos llamados
enzimas se producen en el pancreas. Las
enzimas digestivas aceleran la
descomposicién de grandes moléculas de
nutrientes.

INTESTINOS PEQUENOS

La comida se mezcla con las enzimas
digestivas y la bilis en el intestino delgado.
Las enzimas aceleran el proceso de
digestién. Los nutrientes son absorbidos en
el torrente sanguineo.

El estémago es el Srgano muscular donde la
comida se mezcla con los jugos géastricos. El
jugo géstrico tiene un pH bajo, lo que
significa que es 4cido, y se utiliza para
ayudar a digerir los alimentos y matar las

INTESTINOS GRUESOS

El intestino grueso se compone de dos
partes: el colon'y el recto. En el colon, el agua
se reabsorbe de los alimentos. Las heces se
almacenan en el recto hasta que estén listas

Las heces dejan el canal alimenticio a través
del ano.
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Tabla 1. Algunas enzimas del aparato digestivo humano

Organo Enzima Funcién

Glindulas | Tialina Transforma almidén en maltosa.

salivales
Pepsina Transforma proteinas en aminoacidos;

Estémago
Lipasa Transforma grasas en dcidos grasosy
gastrica glicerina
Tripsina Transforma proteinas en aminoacidos;
Amilasa Transforma almidén en maltosa y glucosa

. ancretica azicares).

Péncreas P ( )
Lipasa Transforma grasas en dcidos grasosy
pancreatica | glicerina.
Erepsina Transforma proteinas en aminoacidos;
Maltasa Transforma maltosa en glucosa

Intestino

delgado Sacarasa Transforma sacarosa en glucosa y fructosa
Lactasa Transforma lactosa en glucosa y galactosa
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