Dlgerente 5,

Siamo sotto Larea diaframmaticn in una parte della caviti adldominale
che viene tdentificata come cavitd addowminale sovrameso colica, laddove
il mesocolon in realta corrisponde ao un plano organizzato
dall’‘avwolgimento peritoneale, il quale avvolge completamente con il
foglietto Viscerale il colon trasverso e st porta verso La zowa posteriore
ancorando il colon trasverso,

cuel portarst verso La zona posteriore prende Ll nowee di waeso, tn questo
caso meso colon,

(L mesocolon trasverso organizza un piano orizzowtale che divide La
caviti addominale in una caviti sovra-mesocolica sottodiaframmatica
ed una cavith sottomesocolica,

Lo stowmaco o anche il fegato vengono constderate porziont
sovramesocoliche.

Posteriormente allo stomaco abbiamo La posizione del pancreas che st
sviluppa dalla zona centrale cio dall’area epigastrica verso sinistra, il
pancrens viducendost arviva quast sostanzialmente & quast tn
prossimita della wilza, clog in prossimita della loggia lienale, cioe La
zowa dove La milza st situa,

La wmilza e posizionata posteriormente allo stomaco stesso, sevmpre
posteriormente allo stowmaco, mentre la wiilza oltre al pancreas troviamo
anche U rene sinistro dietro il pancreas ed anche nella sezione mediale
inferiore rispetto alla wmilza.

AL di sotto dello stomaco, ma quindi anche al di sotto della wmila, tn
rapporto con il vene di sinistra, vediamo passare praticamente il colon
trasverso, o meglio La flessura colica stnistra, clod Li dove il colon da
trasverso st fa discendente,

CL riportiamo un pochino verso destra: coperto dalla wmassa epatica st
vede Lo svituppo della prima parte dell’intestino tenue che andremo a
chiaware duodeno, che corrisponde alla porzione a C che abbraccia in



wmaniera abbastanza direttn questa privea porzione del pancreas che
prende il wowme di testa del pancreas,

A destra st trova il vene destro, che st trova bn rapporto con La zona del
duodeno, rimane tn vapporto con Lin fessura colica di destra del colon
trasverso, e di tutta Lo wassa epatica che si ¢l posiziona di sopra.

Altro rapporto interessante 2 Ll rapporto che prende con L principall vast,
b particolare L'arteria e la vena wesenterica superiove; Larteria tn
dipendenza dell'aorta, qui st vede anche sviluppato il tripode celiaco con
la sua arterin epatica, avteria gastrica e arteria Lienale che decorre nel
margine superiore del pancreas,

C'arteria wmesenterica e la venn mesenterica prendono amplo rapporto con
U pancreas, anzi disegnano un limite tra La zowna pli slargata che
prendle il nowme di testa del pancreas, ed una zonn + ristretta che prende
i wome di corpo del pancreas,

LL dove finisce La testa ed inizia i corpo L vast mesentericl, arteriost e
venost, emergono dalla Loro posizione posteriore, st fanno + avanti e
sono quel vast deputatl dal punto di vista arterioso e da un punto di
vista vewoso, atla vascolarizzazlone delle masse tntestinall e di buona
parte dell’intestino colico,

(L pancreas, tnsteme al fegato, costituiscono anche quelle che prendono il
nowe di grandi ghiandole extra-murale nell'apparato digerente, facendo
riferimento al fatto che nell’apparato digerente a partive oal sistema
della cavith orale, wma esofago e soprattutto stomaco, intestino temue e
colow, in realth tuttl L sistemi ghtandolari di questi sistemi sono
tnerenti alla loro stessa parete; wmolto spesso (come nello stomaco) st
sttuano con elementt tubulari della lamina propria, a Llivello dello
stomaco c'erano ghinndole mucose sulla sottomucosa dell’organo stesso,
ma sono tuttl sistemi ghtandolari che accompagnando La funzione
dell’organo stesso rimangono nella parete stessa dell’organo.

Fanno eccezione questl grandi sisteml ghiandolari che non
accompagnano L'organo tn se, ma accompagnano tutto L'apparato



digerente, st connetterammo dal punto di vista det dotti eseretori
direttamente con Lapparato digerente e il pancreas, anche il fegato, st
connettono con L'area duodenale delltntesting tenue=> cioe definiscono
una secrezione attraverso L dottl oi secrezione esocring divettamente sul
duooleno.

(L pancrens st presenta come un organt bmpari wmediale i forma
allungata; inlzia a sinistra, in stretto rapporto con L'ansa duodenale
dell’intestino tenue, con una porzione slargata che prende anche il nowme
oi testa,

Alla fine di questa porzione slargata, L'emergenza della vena e arteria
wmesenterica, delinen 'inizio di una porzione + ridotta che prende il
nowe di corpo e che contbnua a prolungarst verso sinistra portandost
verso L'alto che va a ridurst flnche nella sua porzione terminale parliamo
solo di coda, Laddove il pancreas arviva quast a contatto con la wilza o
bn vapporto con La Loggia Lienale,

Dal punto di vista delle prolezioni esterne, st dice che il pancreas {a
riferimento alla cosidoletta area epigastrica e st spinge verso sinistra, tn
alto, fino alla zona dell’epicondrio di sinistra.

(L pancreas & una struttura ghiandolare, prevale sostanzialmente La
steuttura della ghtandola esocrina di tipo tubulo-acinoso composto,
pereorso al suo interno da wna serie di sottill tubull che vanno a
confluire in un grande dotto comune che attraversa tutto il pancreas e
che st biforea in due a livello della testa, biforcazione che in un certo
senso tiene conto della presenza della testa slargata,

L sistema det dotti principall del pancreas, st ha un dotto principale che
e quello che attraversa sostanzialmente tutta La struttura del pancreas e
ol uwn dotto accessoria + piccola che si evidenzia in maniera speo'r,ﬁaa,
Laddove tdentifichiamo La porzione della testa del pancreas,

(L pancreas come ghiandola esocring, & responsabile sostanzialmente di
tuttl gli enzimi utili alla digestione delle varie classt metaboliche,



quindi produce Lipast, amilasi e peptidast; oltre ad amilast e Lipast,
questt del pancreas sono differentl rispetto a quelle espresse a livello
della cavith buccale.

Le peptidasi sono gli enziml attrezzati per scindere L peptidl nel singoli
amminoactdi, st parla di peptidast perché il succo gastrico che ha
lasciato Lo stomaco a Livello dello sfimtere pilorico, registrato a Livello del
duodeno, ha tn realth gld avuto La trasformazione delle protelne tn tantt
polipeptidi, quindt a questo punto la fase enzimaticn che st svolge
nell'anbito dell’intestino tenue dal duodeno si ocoupa sostanzialmente
olel peptidi,

pal punto di vista biochimico, La peptidasi & un enzima che st attrezza
per riconoscere corti peptidi, ad esempio La peptidasi non & capace di
aggredive una strtturn complessa di una proteina come sa fare La
pepsing, o per Lo wmeno, ha gil fatto La pepsina a livello della sacca
gastrica,

nsteme a questt enziml il pancreas & anche responsabile di un’ampia
produzione di una soluzione di bicarbonato, che ha il complito di
tamponare L'actdita gastrica con cul il digerito gastrico sta venendo
verso U duodeno dallo stomaco; oltre a tamponare L'actdita del digerito
gastrico, in realtdr crea un'ambiente diverso di tipo basico, clod ¢’ una
reversione dal ph ambientnle =4 (tiplco della digestione gastrica) ad wn
ph &, tipo delle fast di gestione intestinale, perché il ph € disattiva la
pepsina che sta arvivando dallo stomaco insieme alla gquantita di
digerito gastrico, £ automaticamente attiva per auto-catalisi anche
questi altri enzimi che quindi st trovano prodotti come pro-enzimi e st
auto-catalizzano quando st ritrovano nell’ambito digestivo una volta
che questo ha assunto il ph=g.

[ dottl secretori della secrezione esocrina del pancreas, st sviluppano
facendo osservare un dotto principale e un dotto accessorio che
osserviamo L dove il pancrens disegna La testa,



Entrambi vanno a confluire sul lLume duodenale attraverso due aperture
che prendono il nowe di papilla duodenale minore e magoglore.

La papilla duodenale minore st presenta come un foro di apertura now
connesso con sisteml di regolazione, se non con il sistema muscolare del
duodeno stesso che ne favorisce una minore pervietd ed un tentativo ot
chiusura.

La papilla duodenale magglore lnvece st presenta come un sistema un
pochine + complesso.

Gl dal punto worfologico La papilla duodenale maggiore st presenta
come uw rilievo tronco-conleo aperto superiormente; wma La papilla
duodenale maggiore ¢ disegnatn in maniera + evidente perché in realtd
essa & punto di confluenza del dotto principale del pancreas e del dotto
coledoco, Laddove i dotto coledoco & il dotto di trasporto della bile ed & un
doto di trasporto della bile e secrezione prodotta a Livello del fegato,
conservata a Livello della colecisti e di nuovo riversata well’ambito del
lumee duodenale dove andrt a reaglre.

uindt il fatto che il dotto coledoco e il dotto principale del pancreas
vadano entrambe a conflulre sulla stessa papilla duodenale magglore,
now solo disegna una maggiore morfologia evidente all’interno della
papilla stessa, ma st tdentifica anche un sistema sfinterico proprio di
queste realtd duddulart che pende anche il nome di sfintere di oddi, a
forma di €, & un anello sfinterico fatto di flbrocellule muscolart lisce,
che sostanzialmente va a regolare il deflusso dei due dottl in mantern
contemporanea o tndipendente a seconda delle esigenza del due dotti che
L secreti dovranno andare a soddisfare.

La funzione del pancreas now st esaurisce completamente nell ambito
della sua funzione esocring, perché parliamo anche di una funzione
endlocring o di pancreas endocrino,

(L pancreas endocrine ha una caratteristica architetturale particolare,
perché riguarda tn realth del raggruppamentt cetlulari che oi fatto
rimangono Lsolati dal parenchima esocrino da una estle trama



connettivale, che & Letterabmente L tncapsula, genero queste zone isolate
che generalmente prendono Ll nome di isola del Langherans,

Ruindl nell’ambito del parewchima pamreatico, tipicamewte
Parewommesoor’mo, ritroviamo disseminate queste isole avwvolte da una
oapsuuz connettivale.

Lo wmagglorparte di queste tsole si trovano nella testa, una buona parte
st trovano wel corpo del colon e sonp assenti nell’ambito delle porzione
terminale, quindi nella coda,

Rueste porzionl rappresentano La parte endocring, e come tale somo
strutturate: nwow di ha + la strutturazione tubulo actno esocring ma un
ammasso di elementi cellulart disposte a cordoni/ nidi cellulari che 2
amplamente vascolarizzatt, quindi a contatto con & profill capillart che
vascolarizzawo La zona,

Rueste porzioni sono responsabill della produzione degli ormont notl per
i controllo glicemico, quindl insuling, glucagone eo anche
somatostating,

La somatostating ha wn vuolo wolteplice, dal punto di vista wmetabolico 2
Llentificato come L'ormone che regola L'assorbimento degli amminoacidi,
oltre che coadiuvare L'assorbimento di Lipldi e gluctdl.

Noti nella Loro azione divetta, in termini di promotori all’assorblmento
di glucosio, insuling e di glucagone al contrario come Lormone che
promuove La glicemia, ciot La mobilizzazione nell’‘ambito di quelle
cetlule che fanno riserve di glucosio e quindi di glicogeno, perché questo
glucosio sia disponibile sostanzialmente agli altri ambitl metabolict del
corpo e quindi imumesso nel sangue,

uindi insuling spinge Le cellule ad una cevta avidith nel confronti
del glucosto circolante per se stesst, mentre il glucagone fa Lopposto,

Clnsuling & wota anche per il diabete waa dal punto di vista wetabolico
Vinsuling & anche un ormone trofico, perché oltre a fare entrave il
glucosio nelle cellule, stimola anche tutta wna serie di quadil wetabolict



finalizzato all’uso del glucosto, quindi come tali metabolismi che
utilizzano Lenergia chimica delle cellule,

St hanno altri due ormont a Livello dell’lsola, che sono preptina e
amiling, sono ormonl recentemente scoperti e seereti a Livello di queste
isole; sono ormont con un'ampla validitd perché sostengono il
wetabolismo di diverst distretti d’organo, compreso ossa e muscoll e per
gquanto riguarda 'amilina sembra che sostenga il trofismo a Livello del
sistema nervoso centrale.

L'altra grande ghiandola extra-murale & L'organo epatico, clog il fegato.

(L fegato, insieme al pancreas, rappresentano Le due grandi ghianolole
extra-muralie dell’apparato digerente, termine tdentificativo anche net
termind di origine embrionale, perché in effetti sia fegato che pancreas
nascono sostanziabmente da masse staminall connesse divettamente
alla parete del tubo digerente primitivo,

Proprio perché nascono nell’ambito della parete del tubo digerente
priveitivo, sia il pancreas che il fegato hanno wuna certa connessione con
i rivestimento peritoneale viscerale con due sostanziall differenze: th
fegato rimane avwolto quast completamente dal peritoneo viscerale, Lo
stesso che rivestiva Lantico tubo primditivo dell’apparato digerente perché
il fegato man wmano che st ingrossa, st porta via la sua parte ot
rivestimento di peritoneo viscerale. Stessa cosa fa originariamente il
pancreas: sebbene Ll pancreas nel movimenti successivi st portert tn una
zowa posteriore che Lo porterdt a scollare sostanzialmente il suo
rivestimento viscerale, rivestimento viscerale che rimarvit soltanto nella
parte anteriore.

In effettl il pancreas viene tentificato anche come organo
secondarimmente vetroperitonenle, clod quando & nato era awolto da una
Lamina di peritoneo viscerale, pol durante L suol movimenti
wmorfogenetict definitivi si ¢ portato in una posizione posteriore e si 2
scollato dal peritoneo,



Rimane a carico del pancreas, a vicordare la sua originale posizione di
ex organo intraperitoneale, i fatto che La coda del pancreas (e solo
questa) nell’‘ambito del soggetto maturo, st trova ad essere
completamente rivestita da peritoneo viscerale; questo peritoneo che
awolge Ll pancreas, st contlinua pol con L peritoneo Viscerale peritoneale
della milza, la quale st trova completamente rivestita da peritoneo
viscerale.

Awnche La wilza origina da blasfeml del tubo primitivo dell’apparato
digerente,

L fegato & uno degli organt + grandi del wostro corpo, st situa al di
sotto del dlaframma occupando tutta La porzione destra che in terming
di topografia anatomica prende anche ib nowe di tpocondrio di destra e
st spinge nella porzione centrale fino alla zonn controlaterale, clog alla
zowa dell’tpocondrio di sinistra,

Dal punto di vista anatomico Lordine epatico non presenta una vera e
propria worfologia individuale, perché gl aspettl funzionall che
L'organo stesso disimpegna sono tutte funziont che vengono
distwmpegnate a Livello della sua strutturazione wicroanatomica che
andremo ad osservare La dove andremo a parlare dell’unita
wmorfofunzionale del fegato a Livello epatico,

uindt a livello morfologico macroscopico il fegato non fa altro che
recuperare Le wmorfologie della zowna tn cul st trova,

Ecco perché a Livello della wmassa epatica nol osserviameo a Livello della
sun superficie posteriore, superiore ed anteriore, una superficie liscia che @
U caleo della superficie Liscia che viene a contatto con il sovrastante
diaframma.

In effett La superficie inferiore, detta anche superficie viscerale, che ¢ La
faceia del fegato con cul entra tn rapporto con Le superfict viscerall e
vascolart, st disegnano wna serie di impronte che ci tdentificano La
nowmenclatura con cul L diverst organt entrano tn contatto e quindi ecco
che sulla porzione a sinistra troviamo un area gastrica, mentre verso La



zownd +/- centrale e destra troviamo un'area duodenale che ct dice che il
fegato entra in contatto con il duodeno,

Troviamo un'aren renale che tdentifica il contatto con il rene di sinistra
e un'aren colica che corrisponde al punto di vicinanza del fegato con
Lansa colica di destra.

Nell‘ambito della faccia viscerale possiamo osservare che:

i rapporto intlimo che il fegato ha con la vena cava inferiore, su cul st
evidenziano L puntl di tmboceo delle vene cave, al di La delle specifiche
della circolazione portale, il drenaggio venoso del fegato & ottenuto
attraverso tre corte vene epatiche che entrano tn contatto con La venn
cava inferiore,

LE VENE EPATICHE SONO CORTE ANCHE perché LA VENA CAVA
INFERIORE ¢ ln posizione tmmediata posteriore al fegato stesso,

Osserviamo in particolare nell’ambito della faccia viscerale, La presenza
di quello che 2 il rivestimento peritoneale e di quella che & ta sua
particolare disposizione,

(L rivestimento peritoneale apre delle superficl now rivestite che nel Loro
complesso prendono anche il nowe di avea nuda,

€ dovuto al fatto che il vivestimento viscerale che in origine copre e
riveste il fegato, con Lo sviluppo della massa epatica, uno sviluppo amptlo,
wow riesce a star dietro alla copertura totale lasciando andare aleune
superfict, clot il fegato st espande talmente tanto che ad wn certo punto
le zowne non sono + totalmente ricoperte da peritoneo viscerale,

[punti estremdl di questo rivestimento peritoneale, qui dove le Laming
peritoneall disegnano questi punti di accollamento, questl puntl si
arricchiscono di un connettivo che sta subito al di sotto dell’epitelio
platto pavimentoso che caratterizza la struttura istologica del peritoneo,
questo conmettivo st fa spesso al punto tale che st parla di veri e propri
collegamenti.



uindi questl margint peritoneall che st vanno a disegnare a questo
Livello qui superiore, prendono il nome di Legamenti perché ispessendost
dal punto di vista del margine connettivale, diventano strutture rigide
che sono timpiegate propriamente per La fase di sospensione del fegato.

IL fegato & un organo wmolto pesante, non solo perché & grande dal punto
di vista della volumetria, wea anche perché & anche carico di sangue,
perché il fegato sostanzialmente lavora con il sangue e lavora sul
SANGUE.

Quindt il fegato & un organo che & molto vascolarizzato che realizza un
peso notevole all’organo stesso, per cul questt Legamentt che prendono il
nome dli Legamentl peritoneall perché somo formatl insieme a queste
Lamine peritoneall, sono mportanti nel sospendere il fegato.

Nel confrontl del rivestimento peritoneale L'altra struttura associata al
fegato 2 La cistifellea o colecistt, & compresa nell’ambito dlel rivestimento
peritoneale, clot La faccia peritoneale viscernle olel fegato Le passa sopra,
Ruesto perché Lo colecistl dal punto di vista dello sviluppo embrionale e
della sua maturazione struttwrale, & wna parte tntegrante di vie
secretorie tipiche del fegato (per cul il fegato pud essere considerato una
ghiandola esocring) et dottl della sua funzione esocrina sono quelli che
andremo a chiamare vie biliart, di cui la colecisti & una particolare
speclalizzazione e poiché e vie biliart sono una struttura inerentt al
fegato stesso, queste strutture rimangono comprese nell‘avwolgimento
peritoneale che ne garantisce la stretta aderenza alla faccia viscerale del
fegato stesso.

(L contatto con tutte queste zone non & un contatto nudo, clod non & un
contatto dato dalla superficie divetta del fegato ma & un contatto che
esprivee una vicinanza particolare ed & sempre nterposto,

Per esemplo nel caso dello stowmaco, Lo parete nuda del fegato e quella
della parete muscolare now st toccano perché st toccano sono i
rivestimentl peritoneali viscerali di entrambt,

(L rene now & rivestito da nessuna lamina peritoneale.
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