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SISTEMA LIMBICO ESTESO

Fornisce al comportamento sia il connotato emotivo sia il
sostegno funzionale dell'integrazione vegetativa.
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Figure 16.4
The Papez circuit. Papez believed that the experience of emotion was determined by activity in cingulate cortex and, less direct
ly, other cortical areas. Emotional expression was thought to be governed by the hypothalamus. The cingulate cortex projects to
the hippocampus, and the hippocampus projects to the hypothalamus by way of the bundle of axons called the fornix
Hypothalamic effects reach the cortex via a relay in the anterior thalamic nuclei.
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3 livelli di integrazione vegetativa:

1. telencefalo, corteccia cerebrale, amigdala e ipotalamo:
comportamente istintivi (legati al mantenimento
dell'omeostasi, funzione sessuale e interazione sociale) e

cognitivi

2. Ponte e bulbo: regolazione centri respiratori,
cardiovascoalri e enterici

3. Tratto toraco lombare
(riflessi simpatici) e
cranio-sacrale del MS
(riflessi parasimpatici )




LTPOTALAMO REGOLA LOMEOSTASI

Rappresenta il principale centro di comunicazione tra
il sistema nervoso e il sistema endocrino.

v’ Controlla il sistema nervoso autonomo

v' Regola il rilascio di ormoni dalla neuroipofisi (post) e
dall'adenoipofisi

v' Influenza comportamenti come la sazieta, la fame e
la sete, le emozioni e il comportamento sessuale
(ipotalamo anteriore). SISTEMI MOTIVAZIONALI

v' Regola il bilancio idrosalino

v Genera e regola il ritmo circadiano (nhucleo
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Zona MEDIALE (7 nuclei):
Nucleo soprachiasmatico: sincronizzatore ritmi circadiani

6 nuclei che formano la colonna di controllo
comportamentale che regola:

v’ femperatura corporea
v'Volume e osmolarita dei liquidi corporei
v’ bilancio energetico

v'Funzione sessuale o riproduttiva

v interazioni sociali: attacco-fuga, riconoscimento




Zona LATERALE:

3 SISTEMT di neuroni nella regione posteriore:
di tipo classico: istaminergici
peptidici: MCH, oressina A e B

Istamina e oressine romuovono la veglia e le attivita
cognitive correlate, intervengono nella termogenesi, e nella
regolazione della ricerca di cibo e della sua assunzione

MCH facilita l'assunzione di cibo in funzione della
necessita di apporto energetico.




IPOTALAMO- INPUTS:

> informazioni umorali:
»Organi circumventricolari: non c'e barriera
ematoencefalica, possono controllare sostanze presenti
nel sangue che normalmente non entrano in contatto nei
tessuti nervosi (vomito), IL 1.

> informazioni nervose:
>Nucleo del tratto solitario: informazioni sensoriali
viscerali trasportate dal vago
> Formazione reticolare: riceve numerosi input dal
midollo spinale.
> Retina: alcune fibre del nervo ottico vanno al nucleo

roiettano all'ipo




IPOTALAMO-OUTPUTS:

> Segnali nervosi:
> al sistema autonomo: l'ipotalamo laterale proietta
al midollo allungato e al midollo spinale: nuclei vagali
parasimpatici e un gruppo di cellule che discendono al
sistema simpatico del midollo spinale. Controlla la
frequenza cardiaca, la vasocostrizione, la digestione,
la sudorazione, la respirazione, la formazione
reticolare encefalica, i nervi cranici
> sistemi integrativi centrali: sete, fame/sazietq,
comportamento sessuale, sonno/veglia

> Segnali endocrini a/attraverso lipofisi:




CONTROLLO DEL SISTEMA NERVOSO AUTONOMO
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Controllo della fame/sazieta

E dato dall'integrazione a livello ipotalamico di numerosi

segnali:
segnali interni segnali esterni
integrati a livello integrati a livello corticale
ipotalamico

fattori cognitivi
fattori di controllo e psicologici

a lungo termine

sapore
tessuto adiposo: leptina, memoria
insulina, eccetera ~ emozioni .
fattori e condizionamenti
ambientali
fattori di controllo
a breve termine
fame — saziamento — sazieta
segnali nervosi:
masticazione,
distensione gastrica
ormoni gastrointestinali: ricerca
grelina, CCK, GLP-1, PYY <€ selezwgel o
. assunzione del cibo
nutrienti in circolo




Gli stimoli biologici che regolano l'assunzione di acqua
e cibo provengono dai depositi dell'organismo (liquido
extracellulare, tessuto adiposo, tessuto muscolare,
fegato) e dall'apparato digerente (derivati della
digestione e distensione delle pareti dei vari tratti del
tubo digerente).
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Attualmente si ritiene che i risultati osservati con
le lesioni dei centri ipotalamici della sazieta e
della fame siano dovuti a diversi fattori, tra cui:

v’ alterazione dell'informazione sensoriale;

v’ alterazione del set point per la regolazione il
peso corporeo;

v alterazione del bilancio ormonale;

v’ alterazione delle fibre di passaggio



La sete e regolata da osmocettori presenti nel

nucleo sopraottico e paraventricolare e da
recettori da stiramento Gorteceia

cerebrale
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L'ipotalamo genera e regola il ritmo circadiano
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TERMOREGOLAZIONE

OMEOTERMEI uccelli, mammiferi: la T corporea puo essere
regolata automaticamente, ed ¢é piu elevata.

PECILOTERMI pesci, anfibi e rettili: la T corporea e
regolata in modo comportamentale

Vantaggio evolutivo: miglior efficienza dell'attivita del SNC

Non esiste un organo deputato esclusivamente alla
termoregolazione ma sfrutta altri sistemi gia presenti (vasi
cutanei e grasso bruno)

IPOTALAMO e dotato di termocettori ed ¢ la regione
cerebrale maggiormente deputata alla termoregolazione. La




Il sistema termoregolatorio dei

mammiferi tende a difendere

36°C

37°C 37°C principalmente la T del SNC, che ¢

Nucleo . Nucleo simile a quella degli altri organi

toracici e addominali: CORE

Guscio

Fonti di calore:

—28°C v' Reazioni metaboliche del fegato;

v muscolo scheletrico;

———34°C
v' Grasso bruno

.Q
[N\

—31°C

Al freddo Al caldo
(a) (b)




37,4 Variazione della temperatura
n gravidanz Sonn ' .
R corporea nell'arco del giorno e nelle
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Ci riferiamo sempre alla temperatura del core



La T misurata nelle ascelle & circa 0.5-1 °C meno dei
quella rettale o orale, che a sua volta é 0.5-1 grado

meno di quella auricolare

Metodo di misurazione |Limiti di normalita

Rettale

Auricolare

Orale
Ascellare




TERMONEUTRALITA’

Condizione ambientale pit confortevole, in cui sia richiesta la
minor spesa energetica a riposo.

Puo essere definita sperimentalmente valutando la T al di
sotto della quale aumenta il metabolismo (soglia inferiore) e
la T al di sopra della quale aumenta la termodispersione
(soglia superiore).
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CALORE: la forma di energia piu degradata che puo
essere aggiunta o sottratta ad un corpo. Kcal

TEMPERATURA: livello a cui si trova il calore in un
oggetto o in un organismo, dovuto al moto delle
particelle che li costituiscono. °C




SCAMBI DI CALORE

Termoneutralita: Tamb alla quale I'organismo regola la
T int agendo solo sul trasferimento newtoniano, senza A T= 21°C
intervenire sulla produzione endogena di calore o sulla )

‘rer'modlsper'smne 70% irraggiamento,
vaporazmne

verso l'aria convezione e
rraggiamento

conduzione;

27% evaporazione;

Evaporazione

2% respirazione;
verso 'aria

1% urine e feci.

NEWTONIANE:
conveziohe
conduzione e
Irraggiamento.

I‘%

verso |
manubrio




T cerebrali > 42°C letali; 'uomo puo sopportare T fino a 30
°C senza danni, una volta riscaldato.

Termogenesi in caso di T cerebrale sotto un certo valore
soglia, in caso contrario termodispersione

Sensori Temperatura cutanea

Temperatura interna Il nostro
organismo e in
grado di
mantenere
costante la

© temperatura:
Controllore Ipotalamo sulla cute e
nell'ipotalamo ci
sonho
termocettori

Accumulo e dispersione
di calore

Effettori




RECETTORI per il caldo e per il freddo cutanei

Molti sono fasici: sensibili a variazioni dell T

Agiscono prima che si modifichi la T del core

)
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o
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N
o
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Temperatura cutanea (°C)




Termocettori centrali (soprattutto per il caldo) presenti

nell'ipotalamo:

nell'area preottica mediale (anteriore): centro per il
raffreddamento, ricco di NSC, sensibile all'aumento della
temperatura. Inibizione del SN simpatico con
vasodilatazione cutanea (fino a 8//min di sangue) e

inibizione organi termogenici. Il contrario si verifica in

sequito ad una loro inibizione.




Controllore

Set point
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area preottica mediale

corteccia cerebrale

ipotalamo dorsomediale
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pallidus
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nucleo parabrachiale
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della radice dorsale

muscolo scheletrico
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1
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~ tessuto adiposo bruno

colonna intermedio-laterale
vasi cutanei



Antigeni riconosciuti come estranei
— infettivi
— autoimmuni
— neoplastici

Cellule immunitarie attivate
— leucociti
— cellule del mesangio
— cellule endoteliali vasali
— astrociti

Produzione di interleukina 1 e 6

Aumento della sintesi di prostaglandina E,
nell'ipotalamo

Aumento della temperatura di riferimento (set point)
dell'ipotalamo

Inibizione dei

N

Aumento dell'accumulo di calore;
riduzione della dispersione termica
— vasocostrizione
— brivido
— comportamento

Aumento della temperatura ipotalamica
al nuovo set point: febbre

ina (°C)

wn
@]

Tempera

FEBBRE: innalzamento della temperatura
corporea in sequito a infezioni batteriche o
virali che stimolano le cellule a secernere

pirogeni che innalzano il valore di set point
agendo sui heuroni fermosensibili dell'area
preottica

La febbre aumenta la temperatura Il termine

di riferimento dell'ipotalamo delia fgbbre
diminuisce la
temperatura

38,7 \ di riferimento
VAV A
\ / Vi dell'ipotalamo
38,2
Aumento
Aumento dell'accumulo della dispersione
e riduzione della di calore
dispersione —————»/ 1. vasodilatazione
di calore cutanea
1. vasocostrizione cutanea 2. brivido

2. brivido
37,2 Ap/

36,7 \/

Giorni




COLPO DI CALORE: si ha quando le capacita
termodispersive dell'organismo non riescono a disperdere
sufficientemente il calore prodotto dal corpo. La T
corporea aumenta

IPERTERMIA: si ha quando la T corporea aumenta in
assenza di cause ambientali o infiammatorie. E
FISIOLOGICA durante l'esercizio muscolare intenso

MALIGNA in seguito a esposizione ad alcuni farmaci
(neurolettici, anestetici alogenati) in soggetti predisposti; i
soggetti hanno iperattivazione dei muscoli scheletrici con
roduzione di calore si cura c

on miorilassanti.
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