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INTRODUCCION. -

La investigacibén es la base de los progresos tecnolégicos, a la vez, la
obtencién de conocimientos cientificos se deben gracias al desarrollo de mé-

todos de estudio y técnicas de trabajo.

El hombre investiga la naturaleza primordialmente para descubrir, com—-
prender y racionalizar sus procesos; aunque es ésta la motivacién escencial
inherente al hombre, es la importancia préctica y la aplicabilidad de sus -~
contribuciones a la ciencia el fin principal de la investigacién. Por lo tan
to dichas contribuciones estardn destinadas a resolver los problemas en rela
cién al bienestar del hombre, a mejorar sus condiciones de salud, a evitar -
enfermedades, y lo que se refiera a acrecentar al ser humano como ente inte-

lectual, social y bialdgico.

Para conocer los procesos biolégicos y su evolucién necesitamos conocer-
su funcibn, la cual se basa en un conjunto de estructuras moleculares que —-
dan lugar a su morfologia. Asi para conocer el estado fisiolégico de un érga

no o tejido tendremos en cuenta el estado morfolbdgico que presenta.

Aunque se han descrito las caracteristicas morfolégicas de érganos y te
jidos normales, es necesario describir los cambios de éstos en estado patold
gico o bién en procesos de adaptacidn, como :sucede en el transplante de ér-—

ganos.

Este trabajo se realizb con el fin de aportar cierta informacién sobre
el transplante de colon a esbfago, y asi auxiliar experimentos a la clinica
médica, consideramos que en algiin momento los resultados aqui descritos pue-

dan ser de utilidad.




ANTECEDENTES.

La sustitucibn esofégica es un pfocedimientb duirﬁfgico necesario en casos
de estenosis severa ( 1,2,3,), y es rcalizado tanto en pacientes pedidtricos co
mo en adultos, aunque es mis frecuente en los primeros debido a la ingestién -
accidental de sustancias calsticas { 4cidos y 4lcalis ). En adultos se practica
por ingestién de dichas sustancias en intentos de suicidio, por atresia congéni
ta o bién por carcinomas ( generalmente benignos). Existen diferentes técnicas
de sustitucién es6fégica aunque algunas conllevan mds complicaciones y riesgos
para el paciente que otras, las opciones son: colon retroesterral o colon trans

pleural, el cual puede tener complicaciones como necrosis, infeccién y mediasti
nitis. Otre téenica es el ascense gastrico a la parte baja del es6fago, utiliza
do en casos de estenosis puede tener las mismas complicaciones que la anterior.
Asi la sustitucidén esofédgica por colon es el método mas utilizado, se considera
el sustituto ideal y de menorcs complicacioncs para el paciente (1). Diversos -
estudios fisioldgicos indican que existe una adecuada actividad motora de colon

transplantado (2).

La atresia esofédgica fué descrita por Durston en 1670, Bircher en 1907 dis
cutié la técnica de construccién en tubos de piel para hacer un paso o conducto
tordccico esofagico. En los primeros afios de 1900 Roux interpuso el. yeyuno y -
Kelling us6 el colon transverso en la reparacién esofdgica. Lundblad describid
el uso de segmentos de colon para una sustitucién esofdgica total en 1921, cuan
do interpuso satisfactoriamente el colon transverso entre el esdfago cervical y
el estbémago en un paciente de 3 afos con estenosis alcalina. Waterston publicd
y pudo lbgrar una interposicién intratoraccica de colon transverso para una re-

contruccidén esofdgica lograda en 1954.

Ciertamente yeyuno, estémago y otros tubos géstricos han sido utilizados -
como substitutos para el es6fago sobre todo en la poblacién pedidtrica con una
morbilidad y mortalidad aceptable. El andlisis de los resultados funcionales, -
manométricos y radiograficos demuestran excelentes resultados a corto y largo -
plazo (3), para la sustitucién esofdgica por colon. Dichos estudios indican --

una adecuada actividad motora de colon transplantado.




En relacién a otras porciones del intestino para la interposicién, la ma-
yoria de los autores han preferido el colon izquierdo (descendente), debido a
las siguientes razones: A) pared mis gruesa, B) médida mds apropiada, C) irriga
cién sanguinea consistentemente favorable, D) longitud adecuada, E) usualmente
no provoca reflujo. A la vez existen dudas respecto a que es mejor la posicidn
peristaltica o isoperistiltica, la informacién obtenida indica que la posicién
isoperistdltica es preferible a la antiperistdltica (3), se argumenta que el co
lon es un érgano proru?tivo unidireccional (3) aunque no se descarta la posibi-

lidad de una adiz::- czzcional motora.

HISTOLOGTA DEL__TUBO DIGESTTVO.

La pared del tubo digestivo comprende 4 capas fundamentales, cuyo carActer
y grosor varian de acuerdo a las necesidades funcionales en las distintas regio

nes. Estas capas son: membrana mucosa, submucosa, muscular externa y serosa (ad
venticia).

HISTOLOGIA DEL ESOFAGO:

El esbéfago de longitud aproximada a 20cm. es un tubo bastante recto, de ca
racter miscular, que continda el extremo inferior a la faringe en el borde infe
rior del cartilago cricoides, se extiende por la zona inferior del cuello y me-
diastino para pasar por el diafragma y terminar en el estémago.Su pared contie-
ne las cuatro capas descritas para el plan general histoldgico del aparato gas-

trointestinal. Las variaciones que se observan en ellas estan adaptadas a la —-
funcién especial que ejecutan.

El eséfago para protegerse del material &spero que a menudo es deglutido,-
€sta recubierto de epitelio estratificado plano, en el hombre y en primates el e

Pitelio no esta queratinizado. Dicho epitelio necesita ser renovado continuamen-
te.

El misculo de la faringe es estriado y se continfia hacia abajo de la parte
s i . . , .
uperior del eséfago, donde se constituye la miscular externa. En el tercio me--
dio 5 . . .
de éste tubo aparecen fibras lisas en la muscular externa que comienzan a o-

c iti 4 ’ |
upar el sitio del misculo estriado. El tercio inferior del misculo liso es el -
forma toda 1a estructura.



La deglucién es un acto involuntario, reflejo puesto en marcha por la esti-
mulacidén de las terminales aferentes, distribuidas en la pared posterior de la-

faringe.

El eséfago no esta cubierto por peritoneo, por lo tanto tiene una adventi-

cia y no serosa, el cual consiste en tejido conectivo laxo que conecta el teji-

do a otros adyacentes.

El esb6fago forma pliegues dispuestos longitudinalmente cuando estd vacio,-
lo que le da el contorno irregular caracteristico, facil de apreciar en un cor-
te transversal. Durante el paso del bolo alimenticio, el esbfago se dilata y és
tos pliegues longitudinales s¢ dilatan y pierden. Fl alimento pasa rapidamente
por el eséfago, existen alpunas glidndulas tubuloacinares compuestas en la submu
cosa cuyos conductos penetrar la mucosa para desembocar a la superficie propor-
cionando lubricacién adicional ya que en los extremos superior e inferior de -

esbfago hay glandulas en la limina propia y secretan mucina.

HISTOLOGIA DE COLON.

El término de colon es frecuentemente usado en sentido genérico para desig
nar el segmento final del tracto gastrointestinal, tiene una longitud aproxima-
da de 1.60cms, consiste en ciego, apéndice, colon, el cual se divide en ascen--
dente, transverso y descendente ( incluye el sigmoides ), recto y conducto anal

que termina en la superficie.

La estructura microscdpica del intestino grueso difiere en varios aspectos
de la estructura histolébgica general del tracto gastrointestinal y afin del in—-

testino delgado.

MEMBRANA MUCOSA.

No posee vellosidades en la vida postnatal, la membrana mucosa es mis grue
sa que la del intestino delgado. En las examinaciones microscdpicas se observa;
depresiones regularmente espaciadas de medida uniforme (6). Estos son los orifi
cios de las criptas o glandulas de Liberkuhn, las cuales son estructuras tubulg
res que desembocan en la superficie membranal, su profundidad es de aproximada;:
mente O.5mm y se extienden en sentido profundo por el espesor de la membrana mu

cosa hasta alcanzar un punto cerca de la muscularis mucosa, los espacios entre-



ellas estan llenos de tejido conectivo de la lamina propia, éste espacio forma

el &rea colénica de la superfigie colénica ( 6 ). Las criptas aparecen como tu-
bos regularmente espaciados con su limen perpendicular a la superficie. Las -
criptas y la superficie epiteliar constituyen una capa celular gruesa. Existen

diferentes tipos de células en la superficie epitelial y criptas, las cuales -
han sido clasificadas por diferentes autores, y el nimero de éstas varia, algu-
nos autores describen tan pocas pocas como tres, mientras que otros describen -

ocho el nimero de células ( 6 ).

1

1) Células que contienen mucina ( " caliciformes " ), con prominente cito-

plasma vacuolado, son las células predominahtes en la criptas.

2) Células columnares con relativamente citoplasma eosinéfilo, también 1la

madas células absortivas.

3) Células eosindéfilas que se encuentran a lo largo de la membrana basal -
llamadas células entaerocromafines, porque algunas tienen la capacidad de redu-

cir las sales de plata.

4) Células indiferenciadas las cuales se encuentran en las bases de las --

criptas y son la fuente de sustitucién de otras células.

5) Células caveoladas, éstas células son raras; se caracterizan por micro-
vellosidades apicales gruesas, cortas; por haces de filamentos gruesos que pene
tran profundamente el citoplasma de las células y por tibulos irregulares ( ca-
veolas ) que pasan como invaginaciones desde la superficie apical de las micro-
vellosidades, de éstas su funcién es desconocida, aunque se sugiere que pueden

actuar como quimioreceptores.

6) Existen también células no epiteliales presentes en el epitelio, las -
cuales son algunos linfocitos con granulos metacromdticos procedentes de la lami

na propia.

MUSCULAR DE LA MUCOSA.

Esta continda sélo hasta la regidén de los pliegues longitudinales y en és
te sitic se desdoblan en haces, para desaparecer al final. En consecuencia en -
ésta regibén no existe la linea de demarcacién entre la lamina propia y submuco-

sa, como sucede en otras partes del aparato gastrointestinal.



La muscularis mucosae esta compuesta por misculo liso y contigua con la mucosa,
sus fibras son de orientacibn variable. La muscularis mucosae es penetrada por-
nédulos linfoides, vasos sanguineos, plexo vascular y neural, se presentan ade-

mas fibras del tejido conectivo de la submucosa.

LAMINA PROPTIA.

La lémina propia es una red de fibras de tejido conectivo el cual rodea -
las criptas. Una distinta placa epiteliar se presenta por debajo de la membrana
basal de la superficie epitelial, los fibroblastos a lo largo de las criptas pa
recen proliferar y emigar hacia arriba, semejante a las células epiteliales en
la mucosa. Vasos sanguineos y fibras nerviesas del plexo mucosc pueden ser iden
tificados en la lamina propia, los linfocitos estan presentes en la porcién ba-
ja cerca de la muscularis mucosae. Células hinchadas fueron encontradas normal-
mente en la lamina propia, como resultado de la exposicibén mucosa al ambiente
fecal luminal ( 6 ). La poblacién luminal incluye; células plasméticas como in-
munoglobulinas, linfocitos, histiocitos, eosinéfilos, células masto y pocos neu
tréfi}os,'los nédulos linfoides son frecuentes, el nimero de nédulos se incre--

menta del ciego al recto.

MUSCULAR EXTERNA

En el intestino grueso esta capa difiere un poco en disposicidn de otras -
zonas del tracto digestivo. Las fibras longitudinales de la capa miscular exter
na, desde el ciego, estan reunidas en el intestino grueso en 3 bandas o cintas
aplanadas llamadas tenias del colon, no tienen la misma longitud que en el in--
testino en el cual estan colocadas, lo que hace que el intestino forme haustros
o saculaciones, las tres tenias se extienden desde el ciego hasta el recto. En
el colon sigmoides las tenias vienen menos aparentes y entonces se mezclan en -
el recto para formar unas amplias bandas, anterior y posterior, las cuales produ

cen una capa midscular relativamente uniforme.

Las capas circular y longitudinal estan.compuestas por amplias bandas de -
misculo liso, separadas a intervalos regulares por el plexo mientérico. Manojos
neurovasculares penetran la muscular externa de tejidos peric6licos. Los vasos
sanguineos ramifican a lo largo de su curso, la capa miscular es irrigada por -
vasos del plexo submucoso, la capa circular externa contiene mas tejido conecti

vo que la capa circular interna.



Las células de miisculo liso son fusiformes con nicleos elongados, la forma de -
las células depende sobre todo de su estado de contraccién. Las células indivi-
duales estan agrupadas dentro de fasciculos rodeado por tejido conectivo eldsti

coy fibroso.

SEROSA.

En el colon la capa serosa, se separa de la cara anterior del intestino a
intervalos regulares para formar pequeflos sacos peritoneales, que contienen -
grasa. Estas redundancias peritoneales penden de la cara externa del intestino
y han sido llamados apéndices epiploicos. En algunos sitios tienen unicamente -

tejido conectivo laxo.

PRINCIPIOS FUNCIONALES DE COLOM Y ESQFAGO.

CONTRACCION DEL MUSCULO LISO SIN POTENCTALES DE ACCION.

Las contracciones del misculo liso son principalmente estimuladas por sefia
les nerviosas, pero un gran pocentaje quizd el 507 ocurren por factores estimu-
lantes que actdan directamente en la maquinaria contractil del misculo liso.
Los factores estimulantes que participan con mayor frecuencia son: 1) factores

tisulares locales, 2) Hormonas.

1) El misculo liso es muy contractil y responde rapidamente a cambios en -

las condiciones locales del liquido local circundante.

2) Los efectos de la hormonas sobre el misculo afectan la contraccién del

misculo liso, algunas tienen efectos muy intensos. Una hormona causard

contraccién al misculo liso cuando sus células contengan el receptor

excitativo para la hormona respectiva.

CONTROL HORMONAL DE LA MOTILIDAD GASTROINTESTINAL.

la produccién de diferentes hormonas gastrointestinales suele ser provoca-
da por la presencia de alimento en el tubo digestivo, por parte de las glandu-
las que se encuentran adyacentes o en ¢l lugar mismo donde pasa el alimento. Es-
te efecto local es en parte consecuencia del contacto directo entre alimento ¥y
glandulas superficiales, sin embargo la mayer parte de la estimulacién local se
debe a otros fenbémenos como son: distensién de la pared, hipermotilidad, irrita
cidén quimica de mucosa la cual puede provocar reflejos nerviosos que actdan so-

bre glédndulas profundas del epitelio o células mucosas superficiales.



La secrecidén en el eséfago es de caracter mucoide y funciona principalmente pa-
para favorecer la deglucién con lubricacién. La mayor parte del eséfago posee -
glandulas mucosas sencillas, sb6lo los extremos de éste presentan glandulas com-

puestas, las cuales impiden la lesién de la mucosa.

La Gnica secrecién importante en el intestino grueso es el moco; depende -
de estimulos tactiles directos sobre las células caliciformes superficiales, y
de reflejos de nervios intrinsecos, sobre las criptas de Lieberkuhn. Aunque -
existen secreciones en menor cantidad en el colon, sblo algunas demostraron ac-
tivar el misculo liso; por ejemplo , la gastrina, asimismo la secretina tiene un
leve efecto inhibidor en la motilidad del colon, la colecistina contenida en
las s&les hiliares probablemonto ejerzs un efecte estimuylader sohro la activi=-
dad motora ( 7 ).

FUNCION DEL ESOFAGO.

La funcién principal del eséfago es conducir los alimentos de faringe a es
témago; sus movimientos se encuentran coordinados para ese fin. En condiciones-
normales el eséfago presenta dos tipos de peristaltismo primario y secundario.
El peristaltismo primario no es sino la continuacién de la onda peristdltica -
que empieza en la faringe y se extiende hasta el estbmago, la distencién produ-
cidos por estos alimentos originan una onda secundaria. Sin embargo los alimen-

tos llegan antes que la onda peristdltica por efecto de gravedad.

FUNCION DEL COLON.

Generalmente el colon considerado como un 6rgano mas humilde que el cora--
z6n, es quizi de igual importancia a éste por su versatilidad, variedad de ti--
pos motores y capacidad de aprendizaje.

Las principales funciones del colon son: almacenamiento, absorcibn y ﬁrO‘—
pulsién del alimento hasta el momento de 'su expulsién. Puesto que requiere de
movimientos intensos las contracciones del colon suelen ser lentas, dichos movi

mientos puede subdividirse en mezcladores y propulsores.

PERISTALTISMO

Es el principal movimiento de propusién en el tubo digestivo, el cual es -
una propiedad inherente a todo conducto cuya pared sea un sincitio de fibras 1i

sas, el estimulo mis comdn para que aparezca peristaltismo es la distensién.



PAPEL DEL PLEXO MIENTERICO EN EL PERISTALTISMO.

Aunque el peristaltismo es una caracteristica bdsica de estructuras tubula
res de misculo liso, es débil en las porciones desprovistas del plexo mientéri-
co. Asi a pesar que el fenémeno mismo de peristaltismo no depende del plexo ner

vioso su intensidad y frecuencia es disminuida en ausencia de éste.

EFECTOS DE LA ESTIMULACION DEL PLEXO MIENTERICO SOBRE LA ACTIVIDAD INTESTINAL.

1) Aumento de la contraccién ténica o tono de la pared intestinal.

2) Mayor intensidad a las contracciones ritmicas.

3) Incremento de la frecuencia de la contraccién ritmica.

4) Aumento de la velocidad de conduccién de las ondas excitatorias a lo ——

largo de la pared intestinal.

El sistema nervioso intrinseco es causa de muchos reflejos neurdgenos que

ocurren localmente en el intestino.

A pesar de las prucbas existentes no queda realmente claro qué es lo que -
rige la compleja actividad coldénica. Hasta recientemente se creyb que las célu-
las de los plexos nerviosos intramurales son principalmente nelronas posganglio
nares. Datos mis recientes sugieren que contienen circuitos integrados que equi

valen a casi un sistema nervioso satélite.

Los datos reportados indican que en la regulacién y control de el plexo en
mamiferos, los misculos son capaces de cierto grado de movimiento coordinado in
dependientemente de su innervacién. Una faja aislada de colon privada incluso -
de su innervacién intrinseca se contrae ritmicamente y reaccionarid a estimulos
en cierto grado durante varias horas, pero si la innervacién intrinseca es in--
tacta, la faja de colon es capaz de mayor actividad incluso de movimientos pro-

pulsivos, como lo demostrd Starling y Bafliss en 1899 ( 7).

El colon aislado de su circulacién normal y de su innervacién extrinseca -
responderi a estimulos como distensién con movimientos coordinados. Esta nota—-
ble adaptacién implica como se ha sugerido, que los plexos posean un sistema in
tegrado para recibir estimulos y formular respuestas ( 7 ). Puede haber células
sensitivas pero aiin no se han identificado en mamiferos, aunque si en ciertos -

teledsteos.

am m o
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Se ha demostrado la existencia de conexiones ricamente ramificantes entre las -
células ganglionares donde existen neuronas capaces de trasmitir informacién a-

niveles relativamente distantes.

Asi el intestino aislado de su innervacién normal extrinsica es capaz de -
mostrar peristdltismo con cierto estimulo, los clinicos reconocen que despues —
de la vagotomia sea simpitica o parasimpatica, el colon mantiene la funcién es-

cencialmente normal.

SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO.

Para comprender mejor la estructura y localizacién del plexo minetérico y
su relacién eon el sistema nerviese ( penersl ) debemes teietr presente las divi
siones y vias por las cuales se conecta dicho plexo. Asi el sistema nervioso au

ténomo es una parte del sistema nervioso periférico que innerva el milsculo liso
y gléndulas de todo el cuerpo, por defiricién es un sistema enteramente motor y
automitico, en el sentido en que la mayoria de sus funciones son ejecutadas por
debajo del nivel consciente, sin embargo esta altamente integraco en estructura
y funcionamiento al resto del sistema nervioso. El sistema nervioso auténomo es
ta constituido segiin la posicién de las células preganglionares, por dos divi--

siones simpidtica y parasimpatica.

Una cadena de dos neuronas caracteriza a la estructura de los nervios autg
nomos. El soma de la neurona primaria ( presindprica o preganglionar ), situada
dentro del sistema nervioso central envia su ax6n hacia afuera para establecer

; . . . . ;
sinapsis con la neurona sccundaria situada en uno de los ganglios autonomos ad-

yacentes, donde el axdn postganglionar pasa a su destino final.

Asi la innervacidén autdénoma de colon, comprende tanto componentes extrinse
cos e intrinsecos. Los primeros incluyen ganglios, plexos y fibras que innervan
el colon pero se hallan por fuera de la pared del mismo. Los segundos consisten
en una red de fibras y células ganglionares que se alojan en la submucosa y en

la pared miscular del intestino.

El colon como los demis Organos comprende tanto vias simpiticas como para-

simpaticas. Ni anatdmica ni funcionalmente se excluyen mutuamente.
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INNERVACION PARASIMPATICA.

La divisién parasimpatica del sistema nervioso auténomo se origina en las
neuronas preganglionares de la sustancia gris del tallo cerebral y los tres seg
mentos medios de la médula sacra. La distribucién parasimpdtica estd confinada
enteramente a las estructuras viscerales, en contraste con la simpatica. La ma-
yoria de las neuronas preganglionares corren sin interrupcién desde su dOrigen
central hasta la pared de la viscera que innerva, donde establecen sinapasis —-
con las células términales asociadas con los plexos intramurales. El colon des-
cendente y sigmoides reciben fibras parasimpaticas procedentes del plexo hipo -
gdstrico inferior, como del plexo mesentérico inferior ademis de los nervios es

planicos. ( Esquema No. 1)

INNERVACION SIMPATICA.

La innervacién simpitica del colon es mis complicada ya que las vias no co
rren directamente de su origen central a la pared del colon como sucede con la

innervaci6n parasimpética.

Las células efectoras de origen para el sistema nervioso simpatico estan -
situadas en la columna intermediolateral o sea en las astas laterales de la médu-
la espinal. Los axones de éstas células ( fibras preganglionares ), después de
atravesar las raices ventrales, forman los ramos comunicantes blancos los cua-
les se dirigen a la cadena de ganglios paravertebrales de la cadena simpética,
donde lo atraviesan para después reunirse y formar varios haces de nervios lla-
mados esplénicos ( todavia fibras preganglionares ), a la vez éstos nervios es-

- . . -
planicos pasan los ganglios prevertebrales como son el ganglio mesentérico supe
rior e inferior. Mientras que los nervios espladnicos forman parte del gan -
glio mesentérico superior, los nervios pélvicos del plexo hipogdstricéc forman

’ . . . ’ . . . . ’ .
parte del mesentérico inferior, éstos nervios hacen conexiones sinapticas con -
las células ganglionares, cuyos &xones pasan finalmente a la pared del colon, -
donde se mezclan con fibras parasimpaticas. La fibra que emerge del ganglio pre
vertebral es posganglionar adrenérgica, las que comunmente se adhieren a las ar

terias cuando ramifican por la pared del colon. ( Esquema No. 1 )*




INNERVACION DEL ESOFAGO.

Las fibras nerviosas en esdfago derivan de ganglios simpdticos cervicales,
superior e inferior de los ganglios torédccicos cuarto y quinto y de las fibras

preganglionares de los nervios esplénicos mayor y menor.

El nervio vago proporciona innervacién parasimpitica al esdéfago. La inner-
vacién intrinseca al esdfago est4 dispuesta al igual que otras partes del tubo
digestivo. A lo largo del esdéfago encontramos el plexo mientérico y en algunas
regiones el plexo submucoso, el primero presenta hasta 10 células ganglionares
por 1 mm, el segundo presenta una densidad célular menor.

Le§ vlds efershtes sen pof medis del trieiife; vepo y glosofaringeo; mien
tras que las eferentes son por el hipogloso, glosofaringeo y vago.

Después de la vagotomia cervical se paraliza de manera permanente la muscu
latura estriada del esbéfago, aunque puede aparecer peristaltismo en la porcién -
provista de musculatura lisa.

Hwan ycol. comprobaron que la vagotomia alta en el perrq produce la pérdi_
da completa de la actividad peristaltica de la porcién inferior del esdéfago dig
tal, denominado vestibulo. Mientras que la gangliotomia simpadtica completa y G-
nica no alter6 la funcién esofédgica en dos de tres perros.

Para la propagacidn del peristaltismo es necesario el sistema nervioso in-

trinseco y principalmente la innervacidén colinérgica.

SISTEMA NERVIOSO ENTERICO.

La presencia de células nerviosas en el tracto digestivo sobre todo en es-
témago y faringe fué conocido desde el tiempo de Remak, en 1840. Los estudios -
de Meissner en 1857, Auerbach en 1862, Billroth en 1858 y Drach en 1881, indica
ron que las capas del tracto gastrointestinal contenian elementos muy similares
en muchos aspectos a otras partes del sistema nervioso. Los elementos neurales
en cada capa fueron designados como plexus mientérico y plexus submucoso de a--
cuerdo asu posicién. Subsecuentemente Langley en 1900 introdujo el término de -
sistema nervioso entérico para describir las neuronas entéricaes y las fibras ex

trinsecas presentes en la pared del tracto gastrointestinal ( 10 ).

El sistema nervioso entérico consiste en plexos ganglionados, los plexos -
estan constituidos por una red de nervios interconectados con ganglios, distri-

buidos a todo lo largo del tracto digestivo ( 10 ). Esquemas No. 2 y 3
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PLEXO SUBMUCOSO.

Consiste en varias redes de fibras nerviosas y ganglios, arreglados en for
ma de fila entre el tejido conectivo de la submucosa ( 10,11 ). Los ganglios -
’ - . . ’ . M .
son generalmente mas pequefios que los del plexo mientérico y contienen pocas ——
. . s s , .
neuronas, aunque existe considerable variacidn en forma y numero en diferentes

partes del tubo digestivo y en diferentes especies. (Esquemas No. 2y 3 ).

NERVIOS DE LA MUSCULARIS MUCOSAE.

Los manojos de nervios pasan a lo largo entre la submucosa y la mucosa, al

gunos nervios pasan por el miisculo. ( Esquemas No. 2y 3 )

PLEXO MUCOSO. -

Después de Billroth, fueron descritos una variedad de plexos en la membra-
na mucosa del tubo digestivo, y denominados de acuerdo a su posicidn; plexo sub
glandular, interglandular e intravelloso. Estos plexos son continuos y represen
tan una extensién del plexo submucoso dentro de la mucosa, aunque éstos no con-
tienen neuronas. Con estudios ultrastructurales de la mucosa estas fibras mani-
fiestan ser muy finas para ser demostradas con microscopia de luz. Claramente
éstas fibras individuales representan manojos de fibras no mielinizadas ante el
microscopio de luz. Las redes nerviosas estan acompafadas por células intersti-

ciales y la fibras fueron trazadas sobre el epitelio. (Esquemas No. 2y 3 ).

INNERVACION PARAVASCULAR. "

Las arterias y arteriolas en la pared intestinal tienen dos conjuntos de -
nervios acompafantes, un plexo de finos nervios perivasculares, el cual innerva
las arterias, y el plexo paravascular, el cual sigue arterias y arteriolas en -
mesenterio dentro de la pared intestinal. Hay particularmente una red profusa -
de arteriolas en la submucosa y pocos nervios vistos en secciones transversales
de ésta capa asociados a vasos, existen pocos nervios supliendo venas o vasos -

linféticos dentro de la pared intestinal. ( Esquemas No. 2y 3 )
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Sin embargo la mayoria de los ax6nes son de origen intrinseco, las vias de los

ganglios se proyectan hacia arriba y abajo de la pared intestinal dentro del -

plexo, como también hacia el mlsculo circular incluyendo el plexo miscular pro

fundo como el misculo longitudinal. Algunas neuronas se proyectan hacia la su -
perficie dentro de fasciculos mesentéricos, los cuales corren hacia el sistema

nervioso central, mientras que otras proyecciones van al plexo submucoso ( 10,
11 ). ( Esquemas No. 2 v 3 ).

PLEXO SUBSEROSO.

Consiste en un conjunto de finas ramas que conectan los manojos de fibras
nerviosas mesentéricas con el plexo minetérieo: lms nervies faseieularss acompa
flan vasos sanguineos que entran a la pared de el intestino. Los fasciculos ner-

viosos contienen neuronas algunas de las cuales se agregan a los ganglios.

NERVIOS DEL MUSCULO LONGITUDINAL.

En el misculo longitudinal existen nervios que pasan entre el mesenterio
y el plexo entérico. Aparte de éstos son pocos o ninguna fibra en el misculo -
longitudinal de mamiferos pequefios, tal como ratdén o cobayo, aunque ésto es con
trario en la tenia coli del misculo longitudinal, donde pequefios manojos de axd

nes corren paralelamente al misculo.

NERVIOS DEL MUSCULO CIRCULAR.

Son pequefios manojos de nervios multiaxondles, se localizan a todo lo lar-
go del grosor del misculo circular, corriendo paralelos al misculo. El conjunto
de nervios corren entre el plexo mientérico y submucoso, también transverso a -

,
ésta capa.

PLEXO MUSCULAR PROFUNDO.

Con pocos o ningln ganglio, consiste en numerosos manojos de nervios anas-
tomosados; los cuales corren paralelamente al misculo circular, adyacentes a la
parte interna del misculo circular, éstos corren entre la capa mds interna de -

las células musculdres conectadas al plexo mientérico.
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El ::istema nervioso entérico contiene un gran nimero de neuronas, aproximadamen-
te 107 a 108. Alrededor de 10 o m&s tipos de neuronas han sido identificadas so-
bre fundamentos eléctricos, bioquimicos, farmacoldgicos y ultraestructurales (
10 ). En los plexos entéricos se encuentran nervios tanto excitatorios, como in-
hibitotios, los cuales innervan mlsculo, glédndulas y vasos sanguineos. En muchos
casos el papel fisioldégico de las neironas definidas, es desconocido. En el caso
de los nervios entéricos inhibitorios no-colinérgicos y no-adrenérgicos las fun-
ciones son entendidas, pero el trasmisor ain no se ha determinado, aunque han si
do propuestos VIP y adenosin 5 trifosfato ( de ahi el nombre de nervios purinér-
gicos ) (10).

Histoquimicamente se han identificado, diferentes tipos de nervios con neu-
ronas que contienen distintos péptidos: sustancia P, somatostina, enkefalinas,
VIP, gastrina, tetrapéptido colecistokina, bombesin, neurotensin y probablemente

otros péptidos.

ARREGLO DE LOS PLEXOS NERVIOSOS ENTERICOS.

El arreglo de los plexos entéricos ha sido exdminado en una gran variedad
de especies en los Ultimos 120 afios ( 10 ). Este arreglo ha seguido un patrdn si
milar a todo lo largo del tracto digestivo; aunque existen diferencias en la me-
dida y forma de los ganglios de una regién a otra del tracto, como en especies

diferentes, en escencia existe un arreglo substancial de los plexos entéricos.

La mayoria de los omas de las céllas nerviosas del sistema nervioso entéri-
co se encuentran en los ganglios del plexo mientérico, éstos ganglios varian con
siderablemente de tamafio. Por ejemplo en el intestino delgado de coba&o, el con-
tenido. de neuronas en el ganglio es de aproximadamente 100 con un promedio alre-
dedor de 43.

El manojo de fibras nerviosas conectadas al ganglio forman una red continua
. Los ganglios se condieran situados enlos nudos del plexo y el manojo de ner---
vios que ello conectan, son algunas veces descritos como red internodal (10).
Como habiamos mencionado axénes de origen simpitico y parasimpatico y fibras pe-
riféricas de neuronas sensoriales entran al plexo contribuyendo a la red de fi--

bras formando conexiones con neuronas intrinsicas.
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PLEXQ MIENTERICO.

Varios plexos han sido descritos en asociacién con el mitlsculo externo del
tracto gastrointestinal. El plexo mientérico fué descrito por Auerbach en 1862,
razén por la cual es también llamado el plexo de Auerbach. Este se continda cn-
tre las capas musculares circular y longitudinal de la muscular externa, el -
cual consiste escencialmente de una red formado por tres plexos: primario se--
cundario y terciario ( 11,12 ). Estos plexos se definen de acuerdo a la medida

y posicidn del conjunto de nervios que se distinguen en el plexo mientérico.

El plexo primario consiste de un gran conjunto de fibras nerviosas no mig
linizadas que enlazan ganglios de medidas variables formando una red, éstos gan

glios contienen neuronas de forma y dimensiones variables.

El plexo secundario o interfascicular, forma una red cercada dentro y en -
continuacién con el plexo primario cubriendo el espacio intersticial de éste, -

consiste en manojos de nervios delgados en el cual pocas neurcnas son vistas.

- E1 plexo terciario es continuacién del plexo secundario, contribuye con fi

nos manojos de fibras nerviosas de 10 a 30 mm de didmetro.

Otros nervios contribuyen y también reciben fibras del plexo mientérico, a

travesando el plexo para ramificar en la pared del intestino.

Nervios extrinsccos penetran el misculo longitudinal fusionadndose con los-

nervios del plexo primario.

‘

Finos nervios pasan distribuidos dentro del plexo, para ramificar dentro -
de la capa submucosa o mucosa, estos plexos son asi enlazados con el plexo mien
térico a trdvez de fasciculos parafasciculares o bién por medio de sus conexio-

nes con el plexo mientérico profundo.

Una red de células intersticiales ( Cajal 1893 ), se intercalan entre el -
conjunto de nervios terciarios, éstas no son células de Schwan como originalmen
te se sugirié ( 11 ). Pero fué demostrado por microscopio electrénico estar com

puestas por células fibrobldsticas, sin embargo su funcién es deconocida.

Los elementos célulares del plexo mientérico incluye neuronas o células -

ganglionares y células adyacentes descritas como células satélite, capsular o -
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de Schwan, éstas asociadas con manojos de fibras nerviosas del plexo mientérico.

Las neuronas entéricas pueden ser clasificadas de acuerdo al ndmero y longi-
tud de sus axones, su reaccién histoquimica, sus propiedades fluorescentes y su
posible significancia funcional. Respecto a la morfologia de las células gan ~-
glionares, Dogiel en 1895, describié tres tipos de neuronas entéricas: células
tipo 1, caracterizadas por numerosas dentritas, cortas y gruesas de irregular -
calibre, sus ramas son cortas después de descender del soma. Un tnico axén, del
gado de calibre uniforme sale del soma y pasa el ganglio para entrar a uno de -

los fasciculos.

Células tipo II también son multipolares con un variable nimero de dentri-
tas, pero usualmente menos que el tipo célular I, las dentritas tipicamente
se extienden mds alld del ganglio de origen a considerables distancias, aunque
otros investigadores observaron que el axén de la neurona finaliza en arboriza-

ciones dentro del ganglio de origen.

Células tipo III, con dentritas de mediana longitud las cuales parecen ter
minar en el mismo ganglio o adyacente a éste. Dogiel (1896) no fué habil para se-

guir el axén, el cual es de considerable longitud.

La clasificacién de Dogiel no es muy aceptada por algunos investigadores,
ya que consideran que existen muchas formas intermedias, para una clasificacién-

rigida.

ESTUDIOS CUANTITATIVOS DE GANGLIOS Y NEURONAS ENTERICAS.

Es dificil comparar la estimaciones de varios investigadores sobre el nime
ro de ganglios, células por ganglio en diferentes partes del tracto gastrointes
tinal, ya que las técnicas de preparacién de especimenes para examinacién, pro-
cedimientos de tincidn, conteo de elementos ganglibénicos y la seleccién del area
dentro de regiones- comparables del tracto gastrointestinal difieren aprecia

blemente de estudio a estudio.

La variacién de los resultados obtenidos por diferentes investigadores es
muy marcada, posiblemente debido a las diferencias enlos criterios usados en la
identificacién de neuronas, tan diferentes de las células intersticiales, en los

. - AP . .
ganglio entéricos, aunque estas distinciones no siempre pueden ser hechas y "'«

por esta razdén las estimaciones de las células solo pueden ser aproximaciones.
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Ademds el ndmero es muy variable de una especie a otra y aln de una regién a o

tra es una misma especie.

Las estimaciones de Irwin, por ejemplo, indican maracadas diferencias en
el contenido de células de los plexos entre esb6fago, estémago e intestino y a
diferentes niveles dentro de cada dérgano. Ello sugiere una correspondencia ge-
neral entre el contenido del plexo mientérico y la cantidad de tejido miscular

para un determinado nivel en el tubo gastrico.

La posibilidad que tanto el nimero, como la dimensién de las neuronas en
el plexo entérico fuera 14bil, fué propuesta por un nimero de investigadores
( 11 ), Filogamo y Vigliani, estudiaron cambios en el plexo entérico de perro
en el que la dilatacidn o hipetrofls del dntestino en cendiclenos exporifionia
les, indujo estenosis. Estos cambios mostraron la forma de un incremento, en
el nimero y medida de las neuronas en el plexo mientérico y submucoso el cual
fué proporcional al grado de dilatacién e hipertrofia de la pared del intesti
no. Los autores postularon la existencia en el intestino normal, de una reser
va de células indiferenciadas, capaces de diferenciarse en neuronas bajo con-
diciones que promueven hipertrofia en la pared intestinal. Coujard y Maillet
(11), describieron la secuencia de los cambios de ncuronas en rata, por medio
de neuronas que se desarrollaron de células capsulares en ganglios mientéri--
cos. A pesar de la demostracién en el trabajo de Filogamo y Vigliani, sobre -
afinidad diferenciasl de las neuronas para varios tipos de tincién bajo una -
variedad de condiciones fisiolégicas controladas, o las células capsulares de
Coujard y Maillet, es prematuro pensar en un potencial de reserva de neuronas

a manera de elementos indeferenciados en ganglios autdnomos.

VARIACIONES EN EL ARREGLO DEL PLEXO MIENTERICO.
El arreglo laminado de la estructura nerviosa intramural ha sido investi
gado por varios autores. Los reportes de examinaciones microscépicas detalla-

das de los nervios entéricos difieren en los detalles de su descripcién.

Chiristensen ( 13, 14 ), caracterizd los razgos del plexo mientérico de
la parte méds préximal del colon distal en ocho mamiferos incluyendo el perro
, asi como el arreglo del pleco a travez del tracto gastrointestinal de la za
rigﬁeya.

El primer razgo del plexo mientérico en el colon distal fué la presencia'

de un plexo estrellado, en el que grandes ganglios se distribuian claramente
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en forma regular, los cuales estaban conectados uno a otro por fibras nervip
sas ( el clasico patrén de los plexos ). Por arriba del plexo estrellado se en
contrd un conjunto de fasciculos gruesos y densamente tefiidos que corrian so--
bre la longitud axial del colon. Estos fasciculos fueron llamados previamente

fasciculos desviados ( 15 ). Los fasciculos desviados pasan por muchos gan -~
glios pero ramifican a otros a lo largo de su curso. Las ampliaciones de los -
fasciculos desviados fueron mis frecuentes en los niveles mis proximales del -

colon distal y mds prominentes en el perro que en otros mamiferos estudiados.

En perro la densidad ganglionar por cm? fué variable dependiendo de la re

gién el colon. En recto fué de 30, en la regidén menos distal fué de 40 y la —-
parte mis préximal del colon distal fué de 72 ( 15 ). Asi la anatomia del colon
difiere de la regibén mis prdéximal a la distal. Algunos autores sugieren que és

to es debidp a sus diferencias funcionales ( 9,15 ).

Sthor observd en su larga revisién del plexo mientérico de colon distal

que éste habia sido poco estudiado. La mis notable contribucién fué de Stach.
quién examiné la innervacién de colon en perro, gato, conejo y humano, en su -

trabajo describe las particularidades en el arreglo de los fasciculos nervio -

sos en el colon distal, los cuales denominé: nervios descendentes del plexo
pélvico ( 15 ).

Lee en sus estudios para determinar la densidad relativa de fibras mieli-
nizadas a varios niveles del colon, encontr6 que las fibras mielinizadas eran
mds abundantes en el plexo mientérico y ademds que las fibras se incrementaban
a lo largo del colon, en una proporcién de 1 : 3 : 9 en colon ascendente, --

transverso y descendente (15).

Chiristensen ( 14 ), en el colon de zarigueya encontrd que el nivel proxi
mal contuvo manojos de fibras mds gruesos que en el ciego y los ganglios fue
ron mds largos, regularmente distribuidos y muy juntos, todos los ganglios fue
ron intrafasciculares. Solo en el colon distal aparecen los fasciculos desvia-
dos los cuales emergen del plexo rectal como gruesos nervios, y corren en di--
reccién oral en el axis del colon, pasando por ganglios pero ramificando algu-
nos. Estos fasciculos desaparecen en la regién mds proximal del colon con pe--
quefias ramificaciones entre ganglios varios centimetros por arriba del borde

pélvico.
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OBJETIVOS.

OBJETIVO GENERAL:

Determinar los cambios morfoldgicos del plexo mientérico de colon sigmoi-

des transplantado a esbfago.

OBJETIVOS PARTICULARES:

1.- Conocer la organizacién, localizacién, dimnesiones y nimero de célu--
las de los ganglios mientércios de colon después de 5 y 7 meses de -

transplantado.

2.~ Describir la estructura de la mucosa del colon normal y del colon --

transplantado a es6fago.

awmiata

. e e A
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MATERIAL Y METODOS.

El estudio se realizé con muestras de colon sigmoides de perro. Se utili-
zaron perros machos, de raza criolla, de 2 a 4 aNos de edad aproximadamente, y
de 14 a 20 Kg de peso corporal, los cuales fueron alimentados con croquetas y

agua _g libitum.

Tratamiento preoperativo.- previos a la cirugia los animales fueron ali-~
mentados con una dieta liquida durante 3 dias, la cual consistié en un prepara
do de Vivonex, al que se le agregd 0.5 gr. de neomicina y 0.5 gr de metronida-
20l. Posteriormente el animal fué anestesiado con fluothane, oxigeno y oxido

nitroso, previa induccién con pentotal sédico.

Las muestras de tejido se obtuvieron durante el proceso quirlirgico, reali

zado por cirujanos de los hospitales del Centro Médico de Occidente del IMSS.

Se obtuvieron muestras de colon, eséfago e hipofaringe normales. Se obtu
vieron ademds muestras de colon transplantado, colon-es6fago y colon-hipofarin
ge despues de 5 y 7 meses de ralizado el transplante. Las muestras se recogie-
ron en un recipiente estéril y se lavaron con solucién salina a temperatura am
biente previamente a la fijacién. Para ésto se colocé la muestra sobre una pla
ca de cera dental y se corté para obtener varios fragmentos, éstos se enrolla-
ron con alfileres y se fijaron con formol al 107 durante 8 dias, al cabo de -

los cuales se enjuagaron con agua para su posterior procesamiento.

Se deshidrataron con etanol al 70%, 80%, 96%, posteriormente fueron acla
rados con etanol absoluto - xilol ( 1:1 ), xilol puro ( 2 cambios ). Finalmen-
te se incluyeron en parafina. Se obtuvieron cortes de 2 micrémetros de ‘grosor,
los que fueron tenidos con: hematoxiliné y eosina, la técnica tricrdmica de Ma

sson y la técnica de Hirano Zimermman.

Las observaciones se efectuaron en un fotomicroscopio Zeiss Fomi III y -
se obtuvieron fotomicrografias para determinar dimensiones de los ganglios, -
asi como ndmero de neuronas por cada corte Yy caracteristicas de las células -

que los constituyen,



RESULTADOS.

GANGLTOS MIENTERICOS DE COLON NORMAL.

La mayoria de los ganglios observados en el plexo mientérico, fueron pro-
minentes, y se localizaron a lo largo del plexo el cual se observé entre las
capas circular y longitudinal de la miscular externa de la pared del colon (
fig. 1 ), el tamafio de los ganglios fué variable, asi cow el niimero de neuro--
nas en cada uno de ellos ( Tabla I ), aunque presentaron algunas caracteris
ticas constantes, la mayoria estuvieron rodeados por una banda de células de -

tejido conectivo del perineurio ( fig. 1 ).

La morfologia de los ganglios fué variable, se les observé ovalados, re--
dondeados o bién largos y angostos, y otros mis fueron de forma irregular; al-
gunos tuvieron estructuras en forma de espigas, que penetraron en la capa de -
misculo longitudinal. Algunos ganglios estuvieron acompafiades de vasos sangui-
neos, los cuales se situaron a un lado de ellos. Se observaron también numero-
sas y finas fibrillas, espaciadas en toda la superficie del ganglio, éstas fi-
brillas estuvieron tefiidas tenuemente pero fueron distinguibles. Algunos gan--
glios presentaron espacios vacios a su derredor, sin el contacto de las capas
musculares. En cuanto a las neuronas, se observaron en un nimero variable conte
nidas dentro de los ganglios, entre células de la glia. Aquellas fueron gene--
ralmente redondeadas, con un niicleo ligeramente ovalado, el niicleolo fué promi
nente, observandose como un punto denso; la cromatina de las neuronas se loca-
lizé preferencialmente en la periferia a manera de areas densas. Las células -
de la glia -aparecieron mas pequefias y oscuras que las neuronas, con un nicleo
densamente teiiido y ovalado y dispersas generalmente sobre la superficie del -

ganglio ( fig. 1 ).

22
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GANGLTOS MIENTERICOS DE COLON TRANSPLANTADO.

En los ganglios del plexo mientérico de colon transplantado a esbéfago
tefiidos con hematoxilina y eosina y con la técnica de Masson, se observa——
ron variaciones minimas en la estructura con respecto al control, ya que -
sus dimensiones y contenido de neuronas fué similar a éstos ( Tabla I ).
Las diferencias principales encontradas, fué en el aspecto y organizacién
del ganglio; en el ganglio transplantado las fibrillas se hacen mds paten
tes, aunque en los los ganglios normales existen en algunos numerosas célu
las gliales, ésto se hace mis caracteristico y apreciable en ganglios --
transplantados, donde algunos casi cubren la superficie. En otros ganglios
se aprecia la discontinuidad del tejido junto con las fibras que se cortan

en su trayecto a la capa del misculo longitudinal ( fig. 2.).

GANGLIOS DE COLON SOMETIDOS A TSOUEMIA.

En las muestras de colon isquémico, se observaron algunos ganglios pa
siblemente dafiados, quizad por el tiempo y condiciones a que fueron someti-
dos ( 4 horas de isquemia en solucién salina ). Asi se observaron &reas va
cias en el interior de los ganglios, fibras dispersas en dichos espacios,

sin embargo en un mismo ganglio se observaron regiones normales ( Fig. 3 ).

De acuerdo al estudio estadistico, no existen diferencias significati
vas en las dimensiones y ndmero de neuronas en ganglios mientéricos cuando

se comparan normal, transplantado e isquémico.

R LA N
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MUCOSA DE COLON NORMAL.

La mucosa de colon normal, tefiida con hematoxilina y eosina, presentd
el aspecto caracteristico de una mucosa intestinal. Se observaron las di—-—
versas estructuras que contiene, como son las criptas de Lieberkhﬁn, que
desembocan en la superficie de la mucosa, aquellas se extienden desde la
muscularis mucosae sobre una base de ldmina propia, hasta la superficie.
La longitud promedio de las criptas fué de 380 um . Las criptas de Lie--
berkhiin estuvieron rodeadas per tejido conceétive de la lamina propis Yy es
tuvieron separadas por una banda de ésta de 9 um de amplitud promedio. El
ancho promedio de cada una de las criptas en su parte media fué de 40 um -
mientras que en su parte mds inferior fué de 39 um . La forma de las crip-
tas en el corte longitudinal no fué totalmente tubular sino que a lo largo
de ellas presentaron ondulaciones a manera de constricciones ( fig. 4 ),

ya que fué dificil obtener cortes a todo lo largo de las mismas.

Los diferentes tipos celulares del revestimicnto de la mucosa fueron-
observados, unos en la superficie otros en las criptas, mientras que otros

se encuentran en la lémina propia.

1.- Células epiteliales de la superficie:

Estas células también llamadas células columnares de absorcién, fue--
ron encontradas en la superficie de la mucosa. Estas células tuvieron una
longitud promedio de 12 um y 6 um de ancho en su parte apical, la cual es
méds amplia que su base. Se encontraron estrechamente unidas una a otra. El
nicleo de éstas células fué de forma ovalada, se localizd principalmente —

en la parte basal y cubrid parte del vélumen celular ( fig. 4 ).

2.~ Células epiteliales de las criptas:

Fueron células més pequefias que las de la superficie, de 10 um de lon
gitud; aunque pertenecen al mismo tipo de células epiteliales, aparecen -

ligeramente ovaladas y el ndcleo se observa en la parte media inferior de
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la célula ( fig.4 ). Las células epiteliales de las criptas formaron una
capa donde le alternan con las caliciformes, aunque se encontraron en menor

proporcién que éstas.

3.- Células caliciformes:

Las caliciformes fueron las células predominantes de las criptas, don
de abundaron. Como su nombre lo indica las células caliciformes se observan
con su parte basal mids estrecha que el 4pice, el cual estuvo llemo de moco,
observandose ademds éste en el interior de algunas criptas con aspecto amor
fo. En funcién de la cantidad de moco que contenian las células calicifor--
mes mostraron un aspecto redondeado y de color muy claro. El nlcleo se en--
contrd en su parte basal, cerca de la pared de la cripta y estuvo densamen-
te tefiido, 'La longitud de las células caliciformes fué de 9 a 10 um en pro-
medio ( fig. 4 ). En un corte transversal las criptas se observaron a mane
ra de anillos rodeados de tejido conectivo; en la parte mds externa del ani
1llo se observaron los nlcleos de las células, tanto epiteliales como calici
formes, mientras que mads al centro se observd el citoplasma redondeado de -
las células caliciformes y el de las epiteliales, predominando las primeras;
en el centro de las criptas se observd la luz de la misma con pequefias can-

tidades de moco ( fig.4).

LAMINA PROPIA.

La limina propia estuvo formada por fibras y diferentes clases de célu
" las; se encontrd limitada por las criptas y la muscularis mucosae y las cé-
lulas epiteliales de la superficie. La poblacién celular de la lamina pro--
pia estuvo distribuida homogeneamente; se observaron ademas vasos sanguine-
os con eritrocitos en su interior. También se observaron algunas fibras dis
puestas en sentido paralelo a las criptas, mientras que otras parecian des-
prenderse de la muscularis mucosae y reencontrarse con otras en sentido ver
tical ( fig. 1 ).
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MUSCULARIS MUCOSAE.

La muscularis mucosae fué observada en la mucosa coldnica como una banda
de fibras musculares de 45 um de amplitud promedio, situada en la parte ba--
sal de la mucosa, dispuesta en sentido horizontal entre la submucosa y la 13
mina propia, se observaron también los haces musculares de la muscularis cn
direccién horizontal, aunque en algunas zonas se encontraron de manera irre
gular entrelazados a manera de red, los nlicleos de las células musculares —-
fueron alargados y espaciados entre si, ademas de otros nicleos mis pequeiios -

y densamente tefidos ( fig. 1 ).

MUCOSA DE COLON_TRANSPLANTADO.

La mucosa de colon transplantado mostr6é las mismas estructuras de la mu
cosa normal, sin embargo hubo diferencias en la organizacidén e integridad --
del tejido, por ejemplo en el revestimiento epitelial, el contenido de las -

criptas y vasos sanguineos. ( fig. 6 ).

1.- Células epiteliales de la superficie:

Una gran proporcién de éstas células aparecieron dafiadas, ya que parte
de ellas o enteramente de desprendieron de la superficie mucosa, dejando al-
gunas regiones sin ésta capa de revestimiento o solo con fragmentos ( fig.

6 ).

2.- Células epiteliales de las criptas:

Estas como en la mucosa normal, aparecieron en las criptas intercaladas
con las células caliciformes, éstas ltimas aunque numerosas y mis grandes
por la cantidad de moco contenido, premiten distinguir las células epitelia-
les, sobre todo por la presencia de su nicleo mds denso que el resto de la

célula, situado junto a la pared de la cripta ( fig.6 ).
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3.- Células caliciformes:

Las células caliciformes en las muestras de colon transplantado aparecie-
ron integras y en abundancia en algunas muestras, sobre todo en la parte media
inferior y media de las criptas, donde aparecid la cripta constrifiida y llena
a todo su ancho de células caliciformes, generalmente de menores dimenciones -
que las de la parte media superior de las criptas, mientras que en la parte su
perior de la cripta fueron muy escasas, la dimensién también dependié de la 1o
calizacién en la cripta y la cantidad de moco contenido, se observaron cantida
des variables de¢ moco sobre la superficie de ld mucosa y en la luz de las crig

tas ( fig. 6 ).

LAMINA PROPIA.

En la l4mina propia se observaron algunas diferencias en relacién al con-
trol, sobre todo en la poblacién celular, ya que se observa mds densa que en
la mucosa de colon normal, tanto en la regién localizada entre las criptas co-
mo en la base de éstas, encontrandose gran cantidad de ndcleos celulares peque
fios y densos. La lamina propia, ademds se encontrd mis amplia entre la base de
las criptas y la muscularis mucosae, que ésta misma en el colon normal, asi co
mo en la parte media y superior de las criptas. Aparecen también vasos sangui-
neos con eritrocitos, éstos se encontraron entre las criptas, asi como en la
parte basal de la lédmina, se observaron de mayor tamafio que en la mucosa nor--

mal y mayor nlmero de eritrocitos contenidos ( fig. 6 ).
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TABLA I. DIMENSIONES Y NUMERO DE NEURONAS DE GANGLIOS MIENTERICOS DE

COLON _EN PERRO.

GRUPO LARGO* ANCHO* . NEURONAS/GANGLIO

42.02% 28.07% 1.913%
Colon transplantado 5 meses 17.89 8.65 0.49
(23) (23) (23)

40.2% 21.2% 1.83%
Colon transplantado 7 meses 9.96 9.98 1.33
(5) (5) (6)

42,475% 33.25% 3.75%
Colon isquémico 4 horas 16.54 9.2 2.55
(8) (8) (8)

42.475% 27.74% 2.19%
Colon normal 16.64 9.37 1.56
(16) (16) (16)

* Valores promedio en am * desviacién estandar, la cifra entre parénte

sis indica la n.
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DISCUSION .

Los ganglios mienetéricos de colon, después de 5 y 7 meses de transplan-
tado a es6fago, fueron similares en morfologia, dimensiones y conformacién es
trucutral a la de los ganglios de colon in situ. Si bién se esperaban resulta
dos difrentes, tales como disminucién en el nimero y tamafio de los ganglios
asi como de las células contenidas o algunas alteracién mis severa en la mor-
fologia. A los cambios detectados en los ganglios y en mucosa de intestino se
les puede llamar degenerativos de acuerdo a la definicién de degeneracién (16

), sea ésta reversible o no. Las causas pudieron haber sido por el trauma --
quirdrgico, la isquemia y/o el proceso adaptativo al que fué impuesto el co--
lon, 6 bién durante la fijacién de la muestra. Dicha degeneracién fué més evi
dente en los ganglios sometidos a isquemia ( 4 horas en solucién salina ), lo
cual indica que el transplante debe hacerse inmediatamente después de obteni-
do el colon o bién mantener éste en solucidén salina fisiolbgica a la cual pre
viamente se le burbujea Oj. Sin embargo en algunas regiones de los ganglios -

. ;. I L
isquémicos mostraron caracteristicas similares a los controles.

La mucosa de colon transplantado presentd un arreglo similar al control,
aunque en el revestimiento epitelial de algunas regiones de la mucosa se des-

prendib, posiblemente por efecto mecénico.

Las estimaciones en cuanto al nimero de ganglios, neuronas o células de -
la glia realizadas por diversos investigadores, resultan dificiles de compa-—-
rar o tomarlas como datos de referencia, ésto debido a las difrentes técnicas
utilizadas sea de preparacién, tincibén, observacidén, asi como de la cuantifi-
cacién de los elementos celulares, o bien por los diferentes criterios para i
dentificar neuronas 6 células glidles ( 11, 15 ). Algunas de las técnicas de
tinciones tuilizadas por varios autores son enbase a la afininidad de las cé-
lulas nerviosas a las sales de plata, como el Método de Richardson el cual u-

tilizé Chiristensen en la mayoria de sus estudios sobre ganglios mientéricos.
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Sin embargo existen divergencias en los‘resultados de las observaciones cuan-
do se utiliza éste metal, ya que algunas neuronas se comportan argirofilas -
mientras que otras argirofobas , ésto dependiendo del segmento tratado en el
tracto intestinal ( 11 ). Por otra parte no existe informacién amplia sobre

el plexo mientérico del colon sigmoides de perro.

Uno de los objetivos de éste trabajo comprendid el estudio de ganglios y
fibras nerviosas como parte fundamental del plexo mientérico. Para observar -
fibras nerviosas es necesaria una técnica especial de tincién con sales de -
plata, nosotros utilizamos la de Hirano Zimmerman: sin embargo no se logré ~--
una tincién adecuada para el andlisis de las muestras y ante la imposibilidad
de obtener nuevo material para procesar la muestras, nuestro estudio se limi-

té a los ganglios mientéricos de colon.

Los pardmetros utilizados por algunos autores para la cuantificacién de
células nerviosas y ganglios, regularmente son: nimero de ganglios por cm2,
nimero de neuronas por cm2, didmetro de fibras nerviosas ( dependiendo del
diémetro es su clasisficacién ), y nimero de neuronas por ganglio. Este 4lti
mo es el que nosotros utilizamos para determinar. En el primer parémetro va-
rios autores han encontrado en diferentes especies de 2,000 a 10,000 neuro--
nas por cm? en promedio para el tracto gastrointestinal (10 ), mientras —-—
que Chiristensen (13 ), en su estudio del plexo mientérico dela zarigieya a
todo lo largo del tracto gastrointestinal, encontrd los siguientes valores -
para el colon distal: 18.4 ganglios/cmz, 993.2 neuronas /cm? y 5S4 neuronas
por ganglio, es notable en éste estudio que la mayor densidad de neuronas -
por ganglio es en el colon distal ( 54 células/ ganglio ) y los valores me-
nores fueron para recto y misculo estriado y liso de esbéfago. Chiristensen
sefiala también en otros estudio que los ganglios mientéricos de perro son -
mis prominentes que en otras especies, como gato, chango, zarigueya y mapa -
che y naturalmente mds aln que en algunas especies roedoras como rata y co-

bayo ( 15 ).
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Algunos autores proponen la posibilidad de que tanto el niimero como la
dimensién de las neuronas en el plexo mientérico es 14bil , ésto mediante
la existencia en intestino normal de una reserva de células indiferencia——
das, capaces de diferenciarse en neuronas bajo condiciones que promueven hi
pertrofia en la pared intestinal, A pesar de los experimentos de Filogamo y
Vigliani y de Coujard y Maillet ( 11 ), es prematuro pensar en un potenci-
al de reserva de neuronas a manera de elementos indiferenciados en ganglios-

mientéricos.

Uno de los aspecto mas importantes de éste trabajo es la funcionalidad
o adapatacién del colon en esdfago. Si bién la forma y funcién del esdfago
no es igual a la del colon, cierto es que guardan similitudes tanto morfold
gicas como funcionales. Aunque la mayoria de los autores (10,11,19, coincide
en la importancia del plexo mientérico en la motilidad gastrointestinal, no
podemos descartar el papel de otros agentes motores como son factores tisu-
lares locales, como sales biliares y hormonas (gistrina y prostagldndinas)
Se ha desmostrado que éstos activan el misculo liso por el sélo contacto en
tre el alimento y las gléndulas superficiales, las cuales provocan contrac=
cién del misculo liso, de tal manera que puede existir movimiento sin la —-
participacién directa de los nervios mientéricos (g ). Aunque la gistrina
es considerada por algunos autores como hormona, otros la consideran como -

neurotrasmisor el cual estd presente en el colon ( 10 ).

Los estudios manométricos y radiogréficos realizados en pacienfes con
colon transplantado a eséfago, sefialan que aunque hay actividad mecénica en
el colon transplantado, el alimento se desplaza principalmente por gravedad
( I;). El transplante de colon ha sido realizado tanto en adultos como en -
nifios para sustituir el esb6fago , aunque la mayoria de las veces el agente

causal del dafio al esb6fago es diferente ( 2 ).
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Aunque el colon izquierdo, isoperistdltico, es el segmento mis acepta
do en la utilizacién para transplantes a es6fago por sus buenos resultados,
se hdn utilizado otros segmentos, también con buenos resultados; tal como -
el colon derecho o yeyuno, pero en éstos casos la evolucidén del transplante

no es tan satisfactoria (1,2,3).

Por otra parte el transplante de colon del presente trabajo fué reali-
zado con técnica microquirlrgica para proporcionar una buena irrigacién san
guinsa 8l trensplsnte, mecanismo esceneial para evitar la anexia y la ne==
crosis y con ello asegurar el éxito al transplante. Esto se vid reflejado -
en los animales que nosotros utilizamos para éste estudio, los cuales no tu
vieron problemas postoperatorios y evolucionaron satisfactoriamente, sin --
complicaciones hasta la fecha en que fueron sacrificados ( después de 5y
7 meses de realizado el transplante ). esto confirma que el colon es un 6r~
gano con gran capacidad de adaptacién ( 9 ), de caracteristicas similares
al esbéfago, y por ello ha sido considerado como el mejor sustituto para el-

esb6fago.
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CONCLUSIONES.

1.~

El plexo mientérico de colon transplantado no presentd diferencias
cuantitativas en el nimero de neuronas y tamafio de los ganglios -

respecto al control.

Es probable que el plexo mientérico de colon transplantado, en ba-
se a su morfologia y caracteristicas estructurales, siga funcional,
después de 5 y 7 meses de transplantado y posiblemente en afios pos
teriores, ya que éste no se degenera después del transplante y per

manecen tanto fibras como neuronas entre otros elementos.

La utilizacién de colon isoperistdltico para el transplante a esd-
fago es una buena eleccibén, va que el transplante fué funcional --

después de 5 y 7 meses de transplantado.

El colon sometido a isquemia durante 4 horas, tuvo alteraciones en
los ganglios mientéricos, algunas severas, sin embargo ésto no —-
suscedi6 en todos los ganglios, en los que una gran parte se mantu

vieron integros.

La mucosa de colon transplantado, mostrd un epitelio con degenera-
cidén en algunas zonas, y desprendimiento epitelial en otras, aun--—
que conservé la estructura tipica después de 7 meses de transplan-

te.
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Fig. No. 1

Ganglio mientérico de colon normal. Vemos un ganglio pequefio, te-
nido con hematoxilina y eosina, el cual se encuentra situado entre las
capas musculares circular y longitudinal, el ganglio alargado, contie-
ne pocas neuronas y algunas células gliales con su nicleo densamente -
tefiido, se observa claramente una red de finas fibrillas en el inte -~
rior del ganglio casi en toda su superficie. Hematoxilina - eosina
X 480.
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Fig. Yo..




Fig. No. 2

Ganglios mientéricos de colon transplantado. Se puede apreciar el
conjunto de ganglios, situado entre las capas de misculo circular y -
longitudinal. Cada ganglio estd delimitado por. fibras, apareciendo de
forma ovalada y cada uno contiene de una a tres neuronas, éstas acompa
fiadas de células gliales y de fibrillas nerviosas. Las neuronas poseen
niicleos redondeados y su nucleolo denso y redondo como un punto denso.
Se observa también el perineurio, que no es uniforme en todos los gan-

glios pero si en su mayoria. Hematoxilina - eosina X 480.
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Fig. No. 3

Ganglio de colon sigmoides mantenido en solucién salina con & horas
de isquemia. El ganglio entre las dos capas de misculo aparece disconti-
nuo en su constitucidn, sobre todo en la parte central donde aparecen es
pacios vacios y gran cantidad de fibras discontinuas, se observan tam---
bién algunas células de la glia en su interior, con sus nicleos ovalados,
alargados, . y se distingue el perineurio rodeando el ganglio. En la par
te inferior derecha vemos parte del ganglio menos danado, conservando -
aln esa regién en mejores condiciones. Se aprecia en la parte superior
el misculo longitudinal, con sus fibras musculares separadas entre si y
su conformacién es muy laxa, los nucleolos de las células musculares apa

recen densos y contraidos. Hematoxilina - eosina X 500 .
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Fig. No. 4

Mucosa normal de colon sigmoides de perro. Se observan las células
epiteliales superficiales; las células caliciformes se localizan funda-
mnntalmente en las criptas, la regién &pical de ellas es de aspecto re-
dondeado. Las células epiteliales inmaduras de las criptas se encuen—-
tran alternadas con las células caliciformes. En la luz de las criptas
y superficie de la mucosa se distinguen cantidades variables de moco. -
Los vasos sanguineos () que se observan contienen numerosos eritro-
citos; las células y fibras de la ldmina propia rodean las criptas de -

Lieberkhun. Hematoxilina y eosina X 320 .
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Fig. No. 5

Corte tangencial de la mucosa. Las criptas de Lieberkhun se aprecian
en forma anular, se distinguen las células caliciformes y epiteliales con
sus niicleos densos localizados en la base de las células; se observan can
tidades variables de moco en la luz de las criptas. La red de fibras de -
la l4mina propia se encuentra rodeando las criptas y numerosas células y
vasos sanguineos con eritrocitos se observan entre la red del tejido co-

nectivo. Hematoxilina - eosina X 184 .
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Fig. No. 6

Mucosa de colon sigmoides transplantado. La organizacién general es
similar al control, aunque se observan células desprendidas del revesti-
miento epitelial ( 2 ). A la derecha pueden apreciarse cantidades de mo
co sobre la superficie y dentro de las criptas, las células caliciformes
predominan sobre las epiteliales de las criptas. Se observan vasos san--
guineos con gran nimero de eritrocitos entre las criptas. Las fibras y -
células de la lamina propia son claramente distinguibles. Hematoxilina

eosina X 184 .
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DEL PLEXO MIENTERICO DE COLON SIGMOIDES TRANSPLANTADO A
ESOFAGO EN PERRO". Después de haber revisado el manus-
crito de la misma, considero que cumple con los requisi-
tos establecidos por la Facultad de Ciencias para que se
imprima.

Sin otro particular, quedo de usted

Atentamente,

M. EN C.\JUAN MORA GALINDO




