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Objetivos: [1 Analizar las caracteristicas estructurales y funcionales del tejido
muscular.

[1 Diferenciar los tipos de tejido muscular.

[1 Comprender su importancia en el organismo.

[J Analizar y describir el proceso de la contraccion. El presente trabajo debe
entregarse con caratula.

Consignas:

1.

¢ Qué es el tejido muscular y cual es su funcién principal?

El tejido muscular tiene a su cargo el movimiento del cuerpo, asi

como los cambios en el tamano y la forma de los 6érganos internos.

Este tejido se caracteriza por acumulaciones de células alargadas especializadas
dispuestas en haces paralelos que cumplen la funcion

principal de contraccion.

¢, Coémo se clasifica el tejido muscular?

El masculo se clasifica en funcion del aspecto de las células
contractiles.

Existen dos tipos de musculo:

Musculo estriado. En este musculo, las células exhiben estriaciones transversales
visibles con el microscopio electrénico.

Musculo liso. Este tipo de musculo tiene células que no presen-
tan estriaciones transversales.

El tejido muscular estriado puede subclasificarse segun su ubicacion en los
siguientes tipos:

Musculo esquelético. Se fija al hueso y es responsable del movimiento de los
esqueletos axial y apendicular, asi como del

mantenimiento de la posicién y la postura corporal. Ademas,

los musculos esqueléticos del ojo (musculos oculares extrinsecos)

ejecutan un movimiento ocular preciso.

Musculo estriado visceral. Es morfologicamente idéntico al

musculo esquelético, pero esta restringido a los tejidos blandos,

a saber, lengua, faringe, parte lumbar del diafragma y parte superior del es6fago.
Estos musculos tienen un papel esencial en el

habla, la respiracion y la deglucion.

Musculo cardiaco. Es un tipo de musculo estriado que se encuentra en la pared
del corazon y la desembocadura de las venas
grandes que llegan a este 6rgano.

3. ¢Como se llaman las células especializadas que componen al tejido muscular

esquelético? Describalas



En el musculo esquelético, cada célula muscular, a menudo denominada fibra
muscular, es en realidad un sincitio multinucleado. Una fibra muscular se forma
durante el desarrollo mediante la fusion de pequefas células musculares individuales
conocidas como mioblastos. Cuando se observa en un corte transversal, la fibra
muscular multinucleada madura revela una forma poligonal con un diametro de 10-100

um.

4.

¢, Como se llaman las células que componen al tejido muscular cardiaco?
Describalas

Las células del musculo cardiaco se llaman cardiomiocitos tiene los mismos tipos y
la misma organizacion de los filamentos contractiles que el musculo esquelético.
En consecuencia, las células musculares cardiacas y las fibras que forman
presentan estriaciones transversales evidentes en los cortes histologicos de rutina.
Ademas, las fibras musculares cardiacas muestran bandas cruzadas bien tefidas,
denominadas discos intercalares, que atraviesan las fibras de modo lineal o con
frecuencia de una manera que recuerda los peldafios de una escalera.

Describa la morfologia de las células musculares lisas.

El musculo liso generalmente se presenta en forma de haces o laminas de células
fusiformes alargadas con finos extremos agudos.

Carecen del patron estriado que se observa en los musculos cardiaco y
esquelético. Tienen una longitud que va desde 20 um en las paredes de los
pequefos vasos sanguineos hasta cerca de 200 um en la pared del intestino;
pueden alcanzar los 500 um en la pared del utero durante la gestacion.

Explica las diferencias funcionales entre las fibras musculares tipo |, tipo lla y tipo
lIb7.

Las fibras de tipo | u oxidativas lentas son fibras pequenas que

aparecen rojas en las muestras frescas y contienen muchas mitocondrias y
grandes cantidades de mioglobina y complejos de citocromo. Su concentracion
elevada de enzimas oxidativas mitocondriales se demuestra por la gran intensidad
de tincion con las reacciones histoquimicas de la succinato-deshidrogenasa

y la NADH-TR, como se describid. Las fibras

de tipo | son unidades motoras de contraccion lenta resistentes

a la fatiga. Estas tienen gran resistencia a la fatiga, aunque generan menos
tension que otras fibras.

Las fibras de tipo lla o fibras glucoliticas oxidativas rapidas

son las fibras intermedias que se observan en el tejido fresco. Son
de tamafio mediano, con muchas mitocondrias y un contenido
alto de hemoglobina. A diferencia de las fibras de tipo 1, las de

Tipo lla contienen grandes cantidades de glucégeno y pueden realizar la glucdlisis
anaerdbica. Estas fibras constituyen las unidades motoras de contraccion rapida
resistentes a la fatiga, las cuales generan un gran pico de tension muscular.

Las fibras de tipo Ib o glucoliticas rapidas son fibras grandes que se observan de color
rosa palido en las muestras en estado fresco y contienen menos mioglobina y menor



cantidad de mitocondrias que las fibras de tipo 1 y lla. Tienen una baja concentraciéon
de enzimas oxidativas, pero presentan una actividad enzimatica anaerdbica alta y
almacenan una cantidad considerable de glucdégeno. Estas fibras integran las
unidades motoras de contraccidn rapida propensas a la fatiga y generan un gran pico
de tension muscular. La velocidad de reaccion de la ATPasa miosinica es la mas
rapida de todos los tipos de fibras. También se fatigan rapidamente a causa de la
produccién de acido lactico.

7. ¢Qué es el sarcomero y qué papel desempefia en la contraccion muscular?

El sarcomero es la unidad contractil basica del musculo estriado. Esla porcion de
una miofibrilla entre dos lineas Z adyacentes. Un sarcomero mide 2-3 um en el
musculo relajado de un mamifero. Puede distenderse a mas de 4 jm y, durante la
contraccion extrema, puede reducirse hasta alcanzar 1 um. Todo el miocito
muestra estriaciones porque los sarcomeros de miofibrillas adyacentes estan
alineados con sus lineas Z.

8. Describe las bandas A, |, Hy las lineas Z y M de una miofibrilla. ; Qué bandas

disminuyen de tamano y cual se mantiene igual durante la contraccién?

- En el microscopio de polarizacion, las bandas oscuras son birrefringentes
(alteran la luz polarizada en dos planos). Por lo tanto, las bandas oscuras, al ser
doblemente refractiles, son anisotrépicas y reciben el nombre de banda A. Las
bandas claras son monorrefringentes (no alteran el plano de luz polarizada). Por
consiguiente, son isotrépicas y reciben el nombre de banda .

Ambos tipos de bandas estan divididas en dos partes por regiones estrechas de
densidad contrastante. La banda | clara esta dividida en dos por una linea densa,
la linea Z, también llamada disco Z. La banda A oscura esta dividida por una
region menos densa, o clara, denominada banda H. Ademas, en la mitad de

la banda H clara se observa una fina linea densa denominada linea M. La linea M
se muestra mejor en las microfotografias electrénicas, aunque en preparados
optimos renidos con H8cE se puede detectar con el microscopio optico.

La banda | disminuye su tamano, la banda H se desaparece, la banda A

se mantiene igual.

9. ¢Qué estructuras forman una triada en el musculo esquelético y cual es su
funcién? 4 Y cuales una diada en el musculo cardiaco? ¢ Qué funciones tienen
ambas?

En el musculo esquelético, una triada esta formada por un tabulo T y dos cisternas
terminales del reticulo sarcoplasmico. Su funcion es facilitar la rapida transmision del
potencial de accion desde la membrana celular hasta el reticulo sarcoplasmico.

En el musculo cardiaco, una diada estd compuesta por un tubulo T y una cisterna
terminal del reticulo sarcoplasmico. La funcion de la diada es similar a la de la triada
en el musculo esquelético, ya que también facilita la transmision del potencial de
accioén y la liberacién de calcio para la contraccion muscular. Sin embargo, en el
musculo cardiaco, la sincronizacion y coordinacién de la contraccion son cruciales
para el bombeo eficiente de la sangre.

10. Explica el ciclo de interaccion entre actina y miosina durante la contraccion
muscular.



El acortamiento de un musculo consiste en interacciones repetidas rapidas entre las
moléculas de actina y miosina que mueven los filamentos delgados junto con los
filamentos gruesos. El ciclo de los puentes transversales en el musculo esquelético
recibe el nombre de ciclo de los puentes transversales de actomiosina.

11. ¢ Qué es la unién neuromuscular y coémo participa en la generacion de estimulos?
Esquematiza la union neuromuscular con todos sus componentes.

La unién neuromuscular se refiere al contacto entre las ramificaciones terminales
del axén y la fibra muscula. A la altura de la unién neuromuscular (placa motora
terminal)finaliza la vaina de mielina del axén, y el segmento terminal de este
permanece cubierto solo por una delgada porcion del neurilemocito (célula de
Schwann) con su lamina externa. El extremo del axén se ramifica en varias
terminaciones, cada una de las cuales yace en una depresién poco profunda en la
superficie de la fibra muscular, la regién receptora. La terminacion del axén es una
estructura presinaptica normal y posee numerosas

12. Explica como la contraccion del musculo liso esta regulada por el complejo
Calcio-Calmodulina y la Cinasa de Cadenas Ligeras (MLCK)

Aumento del calcio intracelular: La sefial de contraccidon aumenta los niveles de calcio
(Ca?") en el citoplasma de la célula del musculo liso.

Formacion del Complejo Calcio-Calmodulina: El calcio se une a la calmodulina,
formando el complejo Calcio-Calmodulina.

Activacion de MLCK: El complejo calcio-calmodulina activa la miosina quinasa de
cadena ligera (MLCK)



Fosforilacion de miosina: MLCK fosforila las cadenas ligeras de miosina, lo que les
permite interactuar con la actina.

Interaccién actina-miosina: La miosina fosforilada se une a la actina y circula la
contraccién mediante ATP.

Relajacion muscular: La disminucion del calcio intracelular inactiva la MLCK y permite
la desfosforilacion de la miosina, lo que conduce a la relajaciéon muscular.

13. ¢ Cémo se lleva a cabo la inervacion sensitiva en los musculos y qué tipo de
informacion transmite el Sistema Nervioso Central?

Los receptores sensitivos encapsulados en los musculos y los tendones son
ejemplos de receptores propioceptivos. Estos receptores son parte del sistema
sensitivo somatico que provee informacion acerca del grado de estiramiento y
tension en un musculo. Los propioceptores informan al sistema nervioso central
acerca de la posicién y el movimiento del cuerpo en el espacio. El huso muscular
es un receptor de estiramiento especializado ubicado dentro del musculo
esquelético.

14. Analiza los procesos de histogénesis de los tres tipos de tejido muscular.

Tejido muscular esquelético: Los mioblastos derivan de una poblacion autorrenovable
de células madre midgenas multipotenciales que se originan en el embridn a la altura
del mesodermo paraxial no segmentado (progenitores delos musculos craneales) o del
mesodermo segmentado de las somitas.

Los progenitores del musculo esquelético se diferencian en dos tipos:

Los mioblastos tempranos son responsables de la formacion de los miotubos
primarios, estructuras similares a cadenas que se extienden entre los tendones del
musculo en desarrollo. Los miotubos primarios estan formados por la fusion casi
sincronica de los mioblastos iniciales. Los miotubos se someten a una mayor
diferenciacion en las fibras musculares esqueléticas maduras. Los miotubos primarios
observados en el microscopio optico exhiben una cadena de nucleos centrales
multiples rodeados por los miofilamentos.

Los mioblastos tardios originan a los miotubos secundarios, qué se forman en la zona
inervada del musculo en desarrollo donde los miotubos tienen contacto directo con las
terminales nerviosas. Los miotubos secundarios continuan formandose porque nuevos
mioblastos se fusionan secuencialmente en posiciones aleatorias en toda su longitud.
Los miotubos secundarios se caracterizan por tener un diametro menor, nucleos mas
separados entre si y una mayor cantidad de miofilamentos. En la fibra muscular
madura multinucleada, los nucleos estan todos en el sarcoplasma periférico, justo
adentro de la membrana plasmatica.

En el tejido muscular cardiaco: Los mioblastos tempranos son responsables de la
formacion de los miotubos primarios, estructuras similares a cadenas que se extienden
entre los tendones del musculo en desarrollo. Los miotubos primarios estan formados
por la fusién casi sincrénica de los mioblastos iniciales. Los miotubos se someten a
una mayor diferenciacion en las fibras musculares esqueléticas maduras. Los



miotubos primarios observados en el microscopio 6ptico exhiben una cadena de
nucleos centrales multiples rodeado por los miofilamentos.

En el tejido muscular liso: Las células musculares lisas pueden responder ante una
lesion mediante mitosis. Ademas, el musculo liso contiene poblaciones de que se
duplican con regularidad. El musculo liso del utero prolifera durante el ciclo menstrual
normal, asi como durante el embarazo; ambas actividades se encuentran bajo control
hormonal.

15. Explica las capacidades de reparacion y regeneracion de los musculo
esquelético, cardiaco y liso. ¢, Por qué el musculo cardiaco tiene una capacidad
tan limitada para regenerarse?

Musculo liso: Las células musculares lisas de los vasos sanguineos también se dividen
con regularidad en el adulto, segun se presume, para reemplazar las células seniles o
danadas; el musculo liso de la tunica muscular externa del estomago y el colon se
replica de forma regular y puede engrosarse poco a poco durante toda la vida. Se ha
comprobado que las células musculares lisas nuevas se originan de las células madre
mesenquimatosas indiferenciadas en la adventicia de los vasos sanguineos. La
diferenciacion de las células progenitoras musculares lisas es regulada por una gran
variedad de estimulos intracelulares y ambientales, y los musculos en desarrollo
muestran un amplio espectro de fenotipos diferentes en las distintas etapas de su
desarrollo. Hasta la fecha no se han identificado factores de transcripcion que sean
caracteristicos para el linaje de células musculares lisas. Sin embargo, se ha
demostrado que el factor de respuesta sérico (RF, serum response factor), un
miembro de la familia de los factores de transcripcion MADS-box, regula la mayoria de
los genes marcadores de diferenciacion del musculo liso. También se ha comprobado
que las células musculares lisas se desarrollan a partir de la division y la diferenciacién
de células endoteliales y pericitos durante el proceso de reparacion después de una
lesion vascular.

Musculo cardiaco: Las células musculares cardiacas maduras tienen la capacidad de
del musculo cardiaco conduce a la pérdida de la funcién cardiaca y la capacidad de
bombeo. Antes se pensaba que las células cardiacas destruidas no podian ser
reemplazadas por células musculares nuevas. No obstante las investigaciones que se
realizaron en la década pasada demostraron que los cardiomiocitos conservan cierta
capacidad de divisién. Ademas, diversos estudios han identificado progenitores de
cardiomiocitos endogenos en el corazon y la médula ésea. Algunos estudios recientes
realizados en corazones extraidos de pacientes que recibieron trasplantes detectaron
la presencia de nucleos de cardiomiocitos en proceso de mitosis. Si bien la cantidad
de nucleos mitéticos en estos corazones es escasa (0.1%), el fendmeno indica que las
células danadas tienen el potencial de comenzar de nuevo el ciclo celular, sintetizar
acido desoxirribonucleico (ADN) e iniciar la mitosis y la citocinesis, que culminan en la
division celular .Los estudios recientes con carbono-14 (**C) para comprobar la edad
de los cardiomiocitos muestran que el corazén de un adulto contiene una pequena
cantidad de cardiomiocitos generados a lo largo de la vida. Estos estudios han
estimado que la tasa de produccién de cardiomiocitos es del 1% cada afo en los
jovenes, y que esta disminuye a la mitad con el envejecimiento. La mayor parte de la
sintesis del ADN que se lleva a cabo en los cardiomiocitos no conduce a la formacién
de células nuevas. Los cardiomiocitos pueden completar la mitosis sin division celular,



por lo que se producen células binucleadas. Se estima que el 25-57% de los miocitos
humanos son binucleados.
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