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| N d ICE Mecanismos basicos de la absorcion
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Absorcion del agua
A S L A y 4

Absorcion del sodio, hierro y cloro
V- & & 4 V- & 2 & 4

Absorcion de otros iones
A A A AW A

Absorcion de las vitaminas
A A AW A A A

Digestion de los hidratos de carbono y absorcion de monosacaridos
A L A A A AR

Digestidn de los lipidos: emulsidn, hidrdlisis y micelacion
A L S A A

Digestion y absorcion de las proteinas. Absorcién de aminoacidos
A LB LA A L A

En la creacidén de algunas infografias se ha utilizado la IA generativa,
usando prompts originales del docente.



Secrecion intestino delgado

12 SSaEtaES 6 7 8 9 10 9

pH Ligeramente Alcalino

%Agua y Electrolitos =
& Isotonica como el plasma
e BF B j Gran Renovacion Celular

Hasta 250 gramos / 24h

Gldndulas de Brunner
_Moco Protector




Balance de fluidos digestivos

Ingesta alimenticia
2000 ml/ 24h %
S. Gastrica 2000 ml/24h
pH 1,5-3.0

eHeces 0,1 litros (200 gramos)
*QOrina 1 litro
ePiely respiracién 0,9 litros

Saliva 1500 ml/24h
pH 6,8-7.0

0,1 litro

Intestino Delgado

8500 ml / 24h

S. Intestinal 1500 ml/24h
pH7,8-8,0

Intestino Grueso

S. Biliar 500 ml/24h
pH7,8-8.0

4
L ,//"//
S. Pancreatica 1500 ml/24h
pH8,0-8,4

400-1000 ml / 24h

Pérdida heces 100 ml/24h




Base anatomofisiologica de |la absorcion

Absorcion
x1000

Gral? . 250 m?
superficie
Pliegues de
Vellosidades Intestino delgado

X 20

0,1 um

Criptas intestinales ) a
: . Secreciones variadas
Lierberkiinn
Uniones estrechas Transporte apical-basal

Epitelio intestinal Liquido intersticial

Disposicion especial

Sanguineos

vasos para absorcion

8-10 litros agua

1 kg nutrientes

8 mm X3

1 mm X 10

Actina

Favorecer la absorcidon

Enzimas especificas
Sangre / Linfa

Quiliferos



Procesos de absorcion en el intestino

1. ¢QUE SE ABSORBE? 3. MECANISMOS DE ABSORCION A TRAVES DEL EPITELIO INTESTINAL 4. ViAS DE TRANSPORTE DESPUES
DE LA ABSORCION

()  CARBOHIDRATOS Luz intestinal
+ Monosacaridos: . e
VIA SANGUINEA (HIDROSOLUBLES
OO glucosa, galactosa, fructosa DIFUSION SIMPLE ' DIFUSION FACILITADA TRANSPORTE ACTIVO TRANSPORTE ACTIVO ENDOCITOSIS e (_ ok 2 s )
SECUNDARIO PRIMARIO Monosacéridos, aminoacidos, vitaminas
- PROTEINAS A favor de gradiente A favor de gradiente Para moléculas hidrosolubles, minerales, agua
Q &) Ari ot A favor de gradiente En contra de gradiente grandes
o o (cotransporte) (requiere energia)
* Diy tripéptidos Moléculas liposolubles Glucosa (en baja
= (AG de cadena corta, concentracién), Glucosa, aminoacidos, Aminoécidos, Vitamina B12
/ LIPIDOS vitaminas liposolubles) fructosa galactosa Ca®, Fe, etc. (con factor intrinseco)
« Acidos grasos de cadena larga Q .
\JJ «+ Monoglicéridos Q G w 0
giCotestero’y otios ipidos @ 0 Q A — Capilares de las vellosidades

@ 4

— Vena porta hepatica — Higado

f

ViA LINFATICA (LIPOSOLUBLES)
Lipidos en forma de quilomicrones,
vitaminas liposolubles

* Minerales (Fe, Ca, Na*, K*, Cl', etc.)  (borde en cepillo)

AGUA
* Agua y electrolitos

VITAMINAS Y MINERALES
« Vitaminas hidrosolubles Membrana ‘
« Vitaminas liposolubles apical —; 1

2 DE SE ABSORBE? Enterocito

--- Duodeno
« Hierro, calcio,
algunos minerales

y vitaminas
- Yeyuno Membrana ,_\\ +
« Mayoria de nutrientes:  basolateral — . -
carbohidratos, proteinas, . ” . .

lipidos, vitaminas,

— Vasos quiliferos (linfa)
— Conducto toracico — Sangre sistémica

minerales * La absorcion intestinal convierte los nutrientes
- fleon en moléculas simples.
« Sales biliares Moléculas pequeiias Requiere proteinas Utiliza el gradiente Bombas ATPasas Internalizacién « Atraviesan el epitelio por distintos mecanismos
* Vitamina B12 y liposolubles transportadoras de Na* para absorder mantienen gradientes de moléculas grandes especificos.
____________ Colon atraviesan lipomembrana especificas. otros nutrientes. ibnicos y permiten la en vesiculas. « Los nutrientes se distribuyen por la sangre o la linfa
+ Agua sin transportadores. absorcion de solutos. para su utilizacién en el organismo.

» Electrolitos Espacio intersticial Un proceso selectivo, eficiente y regulado.



Absorcion intestinal: intestino delgado

Las Enzimas Digestivas

___Fuentes de Enzimas: o

Epitelio Intestinal

Ribete en Cepillo
2 J Unido a la Membrana




Absorcion intestinal: intestino delgado

r
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>100 g hidratos de carbono

~

s

.

> 100 gramos grasa

Ve
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50-100 gramos aminoacidos

7-8 litros agua

r

.

50-100 gramos iones

Normal \YEYasle)

s

.

Varios kg hidratos de carbono

~

J

s

.

500 gramos grasa

~

e

.

500-700 gramos proteinas

r

.

> 20 litros de agua




Absorcion intestinal: intestino grueso

La Revolqcién Metabolica
del Intestino Grueso Absorelén ySuliptoduetos

El colon es un centro de actividad metabdlica donde las bacterias
fermentan residuos para transformarlos en energia vital y vitaminas. Sintesis de Vitamina K

La microbiota produce cantidades
importantes de vitaminas que son

El Proceso de Fermentacion absorbidas por el cuerpo.
»

Generacion de
Acidos Grasos
La fermentacién :
produce lacteto y ' Energia

acidos grasos de
cadenga corta, para el Colon

como el &cido Los colonocitos
butirico. \I)L utilizan los acidos
grasos absorbidos
como su fuente de
energia preferida.

Degradacion de
Macronutrientes

Las bacterias coldnicas degradan 3
hidratos de carbono compiejos y Algunos almidones, como las habas,

proteinas que no fueron digeridas generan subproductos menos utiles
previamente. como el sulfuro de hidrégeno.

Produccion
de Gases

A NotebookLM



Absorcion del intestino grueso

Capacidad absorcion & e, o
5- 8 Iltl'OS/ 24h (mitad proximal) Paso diario de

_;1 5 litros

’ de qulmo

Uniones estrechas

u \ww\'f "cuww'\

Gran absorcién de agua / iones

“;_ _.'!’ . .: X
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Pérdidas menores de 100 ml Absorcion:







Absorcion de agua: intestino delgado

Dilucion del quimo Compensacion del pH

Componente esencial
en la digestion

Absorcion mediante osmosis



Absorcion de agua: intestino delgado

—




Mecanismo transcelular

Yeyuno —ileon
(isotdnico)




Absorcion de agua: intestino delgado

Mecanismo transcelular
Agua asociada al sodio

Yeyuno — ileon
(isoténico)

Mecanismo paracelular
Hipertonia intersticial por sodio




Absorcion de Sodio: intestino delgado

El sodio es reabsorbido oo/
sobretodoenel | @ Secreciones intestinales Ve

intestino delgado. {& 20-30 g de sodio ’ |
. ) . 0 \ Reabsorcion de 25-35 g de sodio

Ingesta: 5 a 8 g/dia
Frecuentemente
superada por la dieta

-

-

et 5g o8 9

S a0

Pérdida en heces
.- Menos del <0,5 % -

=0,1-0,2 g/dia
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Absorcion de Sodio: intestino de
‘ ‘ ﬂ;\‘\ t\;§gjﬁ\

7 4 j X Liquido
’r : intersticial
X

/!
erior celular — Espacio
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Luz
intestinal

:ZI '/\\l:q:noécidos -
@2 Na+ et =
l (50 mEq) ucosa

ﬁ Na*
Hf—~




A
>

Sodio: intestino delgado
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Absoruon de cloro




Absorcion de cloro

intersticial




| Liquido
| intersticial ‘

__________________

Amino4cidos

Na*
Glucosa

Absorcion Secrecion H*
Na* luz intestinal

Sistema activo o g U gL, s
& tubulo renal e T e T RS SST



Absorcion de hierro

La absorcion de hierro es necesaria para poder sintetizar hemoglobina.

El hierro se ingiere a través de la dieta en alimentos como
las legumbres, huevos, higado, carnes, salmoén, atuin,
ciruelas, almendras, brécoli, espdrragos, trigo, etc.

Se absorbe como 0 COMOo

Grupo Hemo Hierro Férrico

(Proveniente de la carne) (Hierro ionizado proveniente de productos vegetales)




[ Sintesis N : B4
| Hemoglobina p

* : . :
- OO B

Ferroportina

3+ 24
Fe 9 Fe Absorcién 3-15% ingesta
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g & G 4

AbSOI’CIOﬂ de otros |ones

s

TN .-.

Duodeno Activo

Activo | | Pasivo por gradiente

>

e I
" Cubrir necesidades diarias \

PTH / vit D ‘




vitaminas hidrosolubles

Y&
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Transporte

A A I
Transporte activo

Tiamina (B1)
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Riboflamina (B2) & : N = ; — . ke
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3 MRS e o . Hidrolizacién

i

Cianocobalamina (B12)




Localizacion de vitaminas, minerales e iones
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VITAMINAS
SOLUBLES EN AGUA

7 Higado
a1 A
,/ NE'@ Huesos y dientes
[N

L]
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L]
"
Vitamina B, |s— (V1] ]
VitaminaB, ® WS // /—=|A"é' Misculos
] ‘ ';1" 4
/}
"
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[
|
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T jv’fl /,‘ = Tejidos/6rganos
/ jf / I diversos

/ Mas utilizados
NUTRIENTE SOLUBLE /

Nilivie inmediatamente
ENAGUA / | y o almacenados
I i
VITAMINAS 7 Sangre
SOLUBLES EN GRASAS /
Vitamina A
1 Rifiones
Vitamina D /
Vitamina E
Grasa
Vitamina K
MINERALES -
PRINCIPALES Liquidos

/ extracelulares.
[ Caco U
)

Cerebro

Corazén

L ] @ Glandula tiroides

. s'\' Médula 6sea
I

Glandulas



Absorcion del intestino grueso

@ Absorcion Activa de Sodio (Na*) @ Secrecion de Bicarbonato (HCO;)
Similar a la del intestino delgado Células del Colon Compensa la Acidez Bacteriana

€) Absorcion de Agua (H,0)
Por Gradiente Osmético
Creado por Naty CI-

Arrastre Osmatico






Digestion de los hidratos de carbono y
absorcion de monosacaridos



Digestion y absorcion de hidratos de carbono

' \ Enzimas

£ Yy (Amilasa, Sacarasa,
¢ ’ Lactasa)

Dieta normal: elemento predominante (Almidon/Sacarosa)
50-60% total calorias.

Polisacaridos

Almidon

Disacaridos

Sacarosa

Se absorben en forma de Monosacaridos o algunos Disacaridos.



Digestion y absorcion de hidratos de carbono

Glucdgeno Almidén
Glucosa Amilopectina Amilosa  Celulosa Sacarosa
Fructosa Lactosa

Amilasa salival

enlace alfa-1-4-glucosidicos

Oligosacaridos cortos



Digestion y absorcion de hidratos de carbono

Amilasa salival




Digestion y absorcion de hidratos de carbono

Amilasa pancreatica

o0

Maltrlosa Maltosa

\ohgosacarldy

Celulosa
Disacaridasas

ey M;

No absorcion
(Fibra alimentaria)
A £

Galactosa .,
Disacaridos s ol MonO0Sacaridos gmm o Fructosa in gl  Absorcion

Glucosa




Digestion y absorcion de hidratos de carbono

Mamiferos jovenes
Adultos ascendencia europea

Galactosa

Glucosa



Digestion y absorcion de hidratos de carbono

NS &

Lactoben
m i) = -‘

Intolerancia a la
lactosa



Digestion y absorcion de glucosa y galactosa

Liquido Luz
intersticial Célula intestinal

H0 e e AL ---H,0
\ |
_— e )
K* \>4
prm— = \
Na* ‘

. Na*

Aminoécidos
Na*
e ...
‘I;f’
H*
“tire HCO,~
‘ cI-
‘ Na*
— = )
.
HO <--- K+ 4-;-/1:\‘-- H,0

Va - ‘

(1) Cotransporte

dependiente de Na (SGLT1)

Luz intestinal

&
Glucosa O
O
O -
Galactosa 'O O
.o

Na* ¢—— Na*

# tdbulo proximal renal

(2) Activo Na*/K* ATPasa

Membrana
Basolateral

(3) Transportador Mb baso-lateral
(GLUT2)

Vena porta

Absorcidon contragradiente

Glucosa

Galactosa

Vena porta




Digestion y absorcion de fructosa

Fructosa - Fructosa
.. PR | €
GLUT2
Membrana <:> P Membrana
Luminal Basolateral
Glucosa

Luz
intestinal Vena

porta
©
(€]

(2) Transportador GLUT2
(1) Entrada por
difusion facilitada
Transportador

(GLUTS)

(3) Fosforilacion Glucosa




Digestion y absorcion de fructosa

f

¢COMO PUEDEN LOS ENTEROCITOS MANTENER
( ALTAS CONCENTRACIONES DE GLUCOSA?

Metabolismo
Diferente

-»

Glutamina
o Fuente de Energla

Glucosa absorbida Paso de glucosa al
sin modificar Torrente Sanguineo



Digestion y absorcion de hidratos de carbono

Regulacion de la Glucosa: Dos Caminos Postprandiales

Tras la ingesta de alimentos, existen dos vias para reducir la glucosa en sangre: una dependiente exclusivamente de la insulina y otra potenciada por
la contraccién muscular. La eleccion entre el sedentarismo o la actividad fisica determina la intensidad de los picos glucémicos y el estuerzo del pancreas.

Via Sedentaria

(Inactividad)

Dependencia Total
delalnsulina

El pancreas soporta toda la carga para
movilizar receptores GLUT4 mediante
la liberacién de insulina.

Picos de Glucosa
mas Altos

La reduccion de azucar
es limitada al

depender Unicamente
de la cantidad de insulina
disponible.

DOI: 10.1016/j.avdiab.2012.02.003 & Acceso a texto completo

El GLUT4: efectos de la actividad fisica y
aspectos nutricionales en los mecanismos de

captacion de glucosa v sus aplicaciones en la ‘
diabetes tipO 2 Saioa Gomez-Zorita®, Aritz Urdampilleta®

Via Activa

(Contraccion Muscular)

Activacion del Transporte
GLUT4 Independiente

La contraccion muscular desplaza los
transportadores de glucosaala
superficie sin necesidad de insulina.

Menor Carga
Pancreatica

El pancreas trabaja
menosy los picos

de glucosason
notablemente menos
acentuados.

e

Ooo

o
(@)

OO
4
(o)

L
o

Beneficio en Resistencia a la Insulina

Es una via vital para personas con diabetes
tipo 2 donde la insulina es reducida.

A NotebookLM
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Digestion de los lipidos: emulsion, hidrolisis y micelacion



Digestion y absorcion de la grasa

—— -t

Aporte medio
SN /m

- C—

= S T——

N~ . P A ~—q
e Estomago (fase oleosa): nula

= Absorcion
——7
Ellmlnauon

e Complejo

e BN
e 25-30% calorias

RN
e Triglicéridos (90%)
e Colesterol
e Fosfolipidos
e Ac. grasos de cadena larga
¢ Vitaminas liposolubles

-

-

* Yeyuno: b|I|s/secreC|on ancreatlca . —
e Absorcién casi total —

. <5% en heces : = =




Digestion y absorcion de la grasa
Q.o

\‘ o
Bl 0.0.0
L ] ... °
Sales Sales biliares
Biliares recicladas

Micelas
Emulsion
Gotas de {:3 Q All“':.,_ ;
gran tamano
del estémago

Luz del intestino
delgado

I Colesterol+triglicéridos+protei1a54|

Q/ & 0
( \ Aparato
Quilomicroén de Golgi

BC

Enterocito

Linfaticos a
O —Vena cava

Capilar

o—

Fluido intersticial




Digestion y absorcion de la grasa

| MR

L] L]
.. .
Sales biliares
recicladas

Sales
Biliares

Q Emulsion
Gotas de {:} Q
gran tamano

del estémago

Luz del intestino
delgado

Micellas

o

Colesterol+triglicéridos+proteinas

"

Quilomicrén
Niso

Enterocito

\
@)
( \ Aparato

de Golgi

O

Linfaticos a
O —Vena cava

Capilar

o—

Fluido intersticial




Digestion y absorcion de la grasa: sales biliares

. MJOLECULAS ANFIPATICAS

Emulsificacion
de Grasas

Insoluble en agua

Las sales biliares permiten digerir las grasas
Las grasas no son hidrosolubles



Digestion y absorcion de la grasa: micelas

Gran gota de grasa Concentracion Micelar Critica (CMC) Formacion de Micelas
Critical Micellar Concentration
4 Sales Biliares

Tensién Superficial 4

Emulsificacién
de Grasa

\ Hidrofilica

R’

Disminucién de Tension Superficial

Hidrofdbica Niicleo Lipidico

s




Digestion y absorcion de la grasa

| MR

/ Sales biliares
recicladas

o.O.::' \
L S P

Micellas
&

Sales
Biliares

'Q\?' it

Emulsion
Gotas de {:} Q
gran tamano

del estémago

Luz del intestino
delgado

Colesterol+triglicéridos+proteinas
a \

Q Q

( \ Aparato

Quilomicrén de Golgi
Niso

Enterocito

O

Linfaticos a
O —Vena cava

Capilar

o—

Fluido intersticial




Digestion y absorcion de |la grasa

.
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St anidy
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Digestion y absorcion de la grasa

it

LN )
[ ®
. 0o,
L ]
Sales biliares
recicladas

Sales
Biliares
LI : ° '.o
..:.' °e? \ Colesterol+triglicéridos+proteinas
L ... °
e 4 N
L7 gy 0 N\ O
Micelas ) ( \
Aparato
{:}” QQ Quilomicrén dfa)Golgi
'I:: Bk ; RE liso
Gotas de {:} ‘1".,5_
gran tamano ;‘,%
del estémago
: Luz del intestino Enterocito
delgado

oG/,

| Fluido intersticial

Linfaticos a
O —\Vena cava

Capilar

MNG, AGL, vit liposolubles y lecitina entran en el enterocito por difusiéon simple

Ac grasos cortos (<10 carbonos) van directamente a la sangre




Digestion y absorcion de la grasa

Sales Sales biliares
Biliares recicladas
00 0%
Lo \ o
... L] ° {) ’
LT gy 0
Micelas Q
{ ? {3
e
'I:K Emulsion g
Gotas de Q ‘.."1,1_
gran tamafo ﬁ
del estémago
: Luz del intestino

delgado

»
~4

Colesterol+triglicéridos+proteinas

s \
Q O
. ( \ Aparato
Quilomicron de Golgi
RE liso
Enterocito

©*€o —

Linfaticos a
O —\Vena cava

Capilar

Fluido intersticial

El colesterol es transportado directamente dentro del enterocito

Proteina NiemannPick C1-like




Digestiénxy absorcion de la grasa
: g QW

L] ... °
Sales biliares
recicladas

Sales
Biliares
0o o. °
gc'elas g O
¥ 7%
{:I EmuIS|on g
Gotas de

gran tamano
del estomago

Luz del intestino
delgado

i Colesterol+triglicéridos+proteinas

\O
N

Aparato
Quilomicrén de Golgi
RE liso
Enterocito

Fluido intersticial
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AL AWAC R 00O e 4

Linfaticos a
O — Vena cava

Capilar




Digestion y absorcion de |la grasa
X oo Q0 Lm

L]
[ ]
L]
Sales biliares
recicladas

Sales
Biliares

Gotas de
gran tamafio
del estdémago

O
O

Luz del intestino
delgado

J
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Colesterol+triglicéridos+proteinas

Q

7 \
Q
( \ Aparato

Quilomicrén de Golgi
RE liso
\ ©‘€
Enterocito

Linfaticos a
O — Vena cava

Capilar

o—

Fluido intersticial




Digestién y absorcion de |a grasa

.:.:' Q o.::'

recicladas

° 6 0.0 °
Sales

Sales biliares
B|I|ares
0o’

0
Gotas de ‘1'1-%
gran tamafo r‘,t"“

del estomago

Colesterol+triglicéridos+proteinas

il \
Q
o

Quilomicrén
\Eliso

Aparato
de Golgi

O

Linfaticos a
O — Vena cava




Absorcion vitaminas liposolubles

Vitaminas liposolulubles

Proceso complejo
y costoso
energeticamente

Absorcion junto a grasas

Enzimas
Pancreaticas

Formaaon de Mlcelas

Se acumulan en
_ zonas de reserva



de las proteinas
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Digestion y absorcion de las proteinas

Extremo carboxiloterminal
Aminoacidos

- COOH

Extremo Enlaces
aminoterminal peptidicos



Digestion y absorcion de las proteinas

Ingesta

Proteolisis

Absorcion

e 10-20% calorias
® 30-50 gramos / 24h
e 30-60% provienen de moco y descamacion

e Polipéptidos

* Moléculas proteicas de gran tamafio

* Proteinas vegetales - peor digestion
e Proteina huevo - digerible al 85-90%

e Estomago
Intestino delgado (luz / mb enterocito)

Aminoacidos / di / tripépticos
e Polipépticos completos: No



Digestion y absorcion de las proteinas

Pepsina - Tripsina - Quimotripsina

Endopeptidasas (proteasas)

COOH

-.—.-.-.- COOH -'.'H'

COOH

Péptidos de menor tamano




Digestion y absorcion de las proteinas

Carboxipeptidasa Aminopeptidasa

Exopeptidasas

Aminoacido

COOH

Péptido

Aminoacido




Digestion y absorcion de las proteinas

ABSORCION DE AMINOACCIDOS, DIPEPTIDOS Y

TRIPEPTIDOS EN EL INTESTINO

w 2 Aminoécidos

e Tt

SR RN e

= ~ > ,//
v ) L‘L =W = — /-
3 LA >
= BORASE
Q] - 5
16 T~ o

Absorcidn en las porciones iniciales
del Intestino Delgado

(Duodeno y Yeyuno) : 7
= - Qe W0
- =3 < » Menor cantidad
— 'iﬁa — pasa al colon

Aminoacidos Dipeptidos Tripéptidos




Digestion y absorcion de las proteinas e
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Digestion y absorcion de las proteinas R,
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Digestion y absorcion de las proteinas

ALERGIAS ALIMENTARIAS

Reaccién del sistema inmunolégico

ante ciertos alimentos. _
e
¢QUE SUCEDE? ™\
El sistema inmunoldgico

identifica el alimento
como dafino y libera

ALIMENTOS QUE
PUEDEN CAUSAR
ALERGIAS

sustancias quimicas
e (como la histamina)
LECHE HUEVO) CA%:‘T:‘A;)TES e /) que causan sintomas.
S o , o=k
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~_ /0 SINTOMAS COMUNES
MARISCOS FRUTOS SECOS TRIGO ]
(
‘\.
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RONCHAS HINCHAZON
(LABIOS, CARA,
LENGUA)

( NUECES, ALMENDRAS,
AVELLANAS, ETC.)

B0
PESCADO AJONJOLI
(SESAMO)

£COMO PREVENIR?

& Coe,
|5 — o W
\ B MOQUEO Y
& ESTORNUDOS ABDOMINAL,
LEER ETIQUETAS INFORMAR EN NAUSEAS, VOMITO
E RE!
. EN CASOS GRAVES:
EVTRLA LLEVEAR Msulcana:zANsTIos ANAFILAXIA
.
CRUZADA EL MEDICO LO INDICA LA INFORMACION, LA PREVENCION > ;U';;C’f")?; gg:‘v;gs‘a
(EJ. EPINEFRINA) Y LA PREPARACION SALVAN VIDAS. DIFICULTAD PARA
RESPIRAR LA VIDA)

o2 Cada persona puede tener alergia a diferentes alimentos.

El manejo adecuado permite llevar una vida segura y saludable.
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Péptidos pequefos
transportrados intactos
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Digestion y absorcion de las proteinas

%ﬂ Absorcion en criptas intestinales
(1)) Vellosidades no bien desarrolladas

-
-

Crecimiento de vellosidades
Menor contacto criptas-quimio
o Disminucién absorcion en criptas

@@

‘

. | Nat / 2
Criptas / i
o . ,
intestinales Jf‘> ;. ! Retrasar la alimentacion del lactante

con péptidos que inducen alergias

' ’ (gluten)
# %}W El intestino disminuye la posibilidad de
3 ~ W formar anticuerpos

o Anticuerpos

Disminucion de la incidencia de
alergias infantiles

Disminuye la absorcion en las
criptas

©

Absorcion de péptidos en los recién nacidos
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