SISTEMA NERVOSO AUTONOMO
(Definizione)
CANNON (1932) Il sistema nervoso vegetativo
(autonomo) contribuisce al mantenimento della costanza
dell’ambiente interno dell’organismo.

Controlla anche organi e sistemi indirettamente impegnati in
funzioni omeostatiche (organi sessuali, muscoli intrinseci
degli occhi)

E’ principalmente un sistema effettore che innerva la
muscolatura liscia di tutti gli organi, cuore, ghiandole;
lavora in parallelo col SN somatico.

E’ formato da centri di controllo situati all'interno del SNC,
anatomicamente indistinguibili dal SN somatico, e da una rete
periferica di neuroni afferenti ed efferenti, nettamente distinta
dal SN somatico.
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igura 12.2 Anatomia delle vie nervose del sistema autonomo. Nelle vie nervose del sistema nervoso autonomo, due 1
rasmettono le informazioni dal SNC agli organi effettori. Il neurone pregangliare origina nel SNC ed invia il proprio assone a
eriferico dove forma una sinapsi con un neurone postgangliare che, a sua volta, innerva uno o piu organi effettori.

Germann, Stanfield
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Figura 12.3 Anatomia delle connessioni dei neuroni
pregangliari e postgangliari del sistema nervoso simpatico.
La maggior parte dei neuroni simpatici pregangliari forma sinapsi
con neuroni postgangliari situati nei gangli della catena simpatica;
alcuni neuroni simpatici pregangliari innervano cellule secretorie
della midollare del surrene; altri neuroni pregangliari simpatici
formano sinapsi in gangli collaterali che sono indipendenti dalla
catena simpatica.
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igura 12.4 Rappresentazione della via nervosa simpatica piu comune. Gli assoni dei neuroni simpatici pregangliari fuoriescono dal
nidollo spinale come parte delle corna ventrali e vanno verso i nervi spinali. Poco dopo I'entrata nel nervo spinale, I'assone pregangliare
bbandona il nervo e, attraverso un ramo bianco, giunge al ganglio della catena simpatica dove forma una sinapsi col neurone
ostgangliare. Il neurone postgangliare si unisce poi con il nervo spinale attraverso un ramo grigio.
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Innervazione simpatica degli organi

Segmenti toracici superiori:

e 1. ganglio cervicale superiore: fibre per vasi sanguigni, gh sudoripare e i
m.piloerettori della testa e del collo, 'occhio, le gh lacrimali, sottolinguali e
sottomandibolari e la parotide; fibre che attraverso i nervi cardiaci, innervano il
cuore.

» 2. ganglio stellato (=ganglio cervicale inf.+I° ganglio toracico) innerva il cuore, i
polmoni, i vasi sanguigni, le gh. sudoripare e i m. piloerettori degli arti superiori.

| gangli toracici inferiori ricevono fibre dai corrispondenti segmenti spinali e sono
strutture di passaggio per i gangli prevertebrali, celiaco e mesenterico sup. da qui
partono fibre per gli organi addominali. Eccezione: la midollare del surrene.

| gangli lombari forniscono fibre pregangliari al ganglio mesenterico inferiore. Le fibre
postgangliari insieme a quelle provenienti dai gangli pelvici, formano i plessi
(ipogastrico e pelvico) che innervano la parte terminale del colon, il sigma, il retto,
la vescica, I'apparato riproduttivo.

| gangli lombari inferiori e sacrali superiori innervano vasi sanguigni, le gh. sudoripare
e i m. piloerettori degli arti inferiori.




Innervazione della midollare del surrene

E prevalentemente costituita da:

v' fibre pregangliari simpatiche provenienti dai n. simpatici del segmento
toracico

v assoni post gangliari provenienti da gangli paravertebrali lombari

v Fibre pregangliari del nucleo motore dorsale del vago.
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Effetti emodinamici prodotti dall’infusione endovenosa di
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Nella porzione craniale del SISTEMA PARASIMPATICO gli assoni dei neuroni
pre gangliari originano nel tronco dell’encefalo e inviano i propri assoni in
associazione ai nervi cranici. Importante e il nervo vago (X) che innerva i
polmoni, il cuore, lo stomaco, I'intestino tenue ed il fegato.

A livello sacrale le fibre pre gangliari non decorrono insieme ai nervi spinali, ma
Insieme ad altri neuroni pregangliari parasimpatici a formare i nervi pelvici.
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Figura 12.6 Vie nervose del sistema parasimpatico. | neuroni pregangliari parasimpatici originano sia nel tronco dell’encefalo, sia
a livello del midollo spinale sacrale ed i loro assoni si trovano nei nervi cranici e pelvici. Questi assoni formano sinapsi con neuroni
postgangliari in gangli posti in vicinanza o all'interno degli organi effettori.
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Figura 12.9 Giunzione neuroeffettrice del sistema nervoso autonomo. (a) In prossimita dell'organo effettore, I'assone del neurone
postgangliare si divide in due branche che contengono rigonfiamenti caratteristici che prendono il nome di varicosita. (b) Una visione
ingrandita di una varicosita. Mentre i canali voltaggio-dipendenti per il sodio e per il potassio sono presenti lungo tutto il cilindrasse per
permettere la propagazione del potenziale d'azione, i canali voltaggio—-dipendenti per il calcio sono concentrati a livello delle varicosita.
Il neurotrasmettitore & immagazzinato nelle vescicole sinaptiche contenute nelle varicosita.
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Arteries
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Lungs

Gastro-
intestinal tract

Liver

Kidney

Bladder

Uterus

Eye

Submandibular & parotid glands

Sympathetic Stimulation
Increased heart rate beta, (& beta,)
Increased force of contraction beta, (& beta,)
Increased conduction velocity
Constriction (alpha,)
Dilation (beta,)
Constriction (alpha,)

Dilation (beta,)

Bronchial muscle relaxation (beta,)

Decreased motility (beta,)
Contraction of sphincters (alpha)
Glycogenolysis (beta, & alpha)
Gluconeogenesis (beta, & alpha)

Lipolysis (beta, & alpha)

Renin secretion (beta,)
Detrusor relaxation (beta,)
Contraction of sphincter (alpha)
Contraction of pregnant uterus (alpha)

Relaxation of pregnant and non-pregnant uterus (beta,)

Dilates pupil (alpha)

Viscous salivary secretions (alpha)

Parasympathetic Stimulation
Decreased heart rate
Decreased force of contraction

Decreased conduction velocity

Dilation

Bronchial muscle contraction
Increased bronchial gland secretions
Increased motility

Relaxation of sphincters

Glycogen synthesis

Detrusor contraction

Relaxation of sphincter

Constricts pupil
Increased lacrimal gland secretions

Watery salivary secretions
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Eccezioni:
Alcune fibre postgangliari simpatiche liberano ACh (gh
sudoripare) o dopamina (vasi renali)

Coliberazione di Nadr/Ach con peptidi:

« ATP coliberato con Nadr ne potenzia I'az vasocostrittrice
« VIP (vasoactive Intenstinal Peptide)

 NPY (Neuropeptide Y)

« SP (sostanza P)

« CGRP (Calcitonin- Gene Related Protein)



RECETTORI NICOTINICI: il legame di 2 ACh determina
I’apertura del canale con ingresso di Na+ ed uscita di K+
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RECETTORI MUSCARINICI: metabotropi: M1, M2, M3, M4,
M5; soprattutto nel SNC
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L'acetilcolina si lega

Proteina G

K all'interno del recettore

Recettore
muscarinico
per l'acetilcolina

M1,
Fosfolipasi Adenilil Canale Kt
C ciclasi
Attivato Inattivato Aperto

M1 e M3: | gK+,
mobilzzazione Ca2+ dai
depositi intrac., M1
soprattutto nei neuroni, M3
nei m. lisci e gh. esocrine

M2 1gK+, soprattutto a livello
cardiaco e come autorecettori
Inibitori

Agonista selettivo: muscarina

Antagonista: ATROPINA
(midriasi, in anestesiologia e
In caso di avvelenamento da
funghi) e SCOPOLAMINA
(contro la chinetosi)



AZIONI FARMACOLOGICHE SUL SNV: AZIONI COLINERGICHE:
RECETTORI NICOTINICI:
agonista selettivo NICOTINA

antagonista: GANGLIOPLEGICI: esametonio e trimetofano usati in
passato nelle emergenze ipertensive.

RECETTORI MUSCARINICI

Agonista selettivo: muscarina effeti psicostimolanti e allucinogeni, e
pilocarpina usata per diminuire la P endoculare nel glaucoma o per
stimolare la secrezione salivare.

Anatgonista : atropina usata in oftalmologia per determinare midriasi e
riduzione dell’accomodazione e scopolamina usata contro la cinetosi,
effetti sedativi e amnesia. Aumentano la FC, diminuiscono le secrezioni
bronchiali, il tono e la motilita intestinale



RECETTORI ADRENERGICI -
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AZIONI FARMACOLOGICHE SUL SNV: AZIONI ADRENERGICHE:
RECETTORI ALFAL:

agonista selettivo FENILEFRINA E METOSSAMINA potenti vasocostrittori,
usati come decongestionanti

antagonista: es carvedilolo agendo solo sugli alfal non ha effetti cardiaci.
RECETTORIALFA 2

Agonista selettivo: clonidina, az ipertensive; nel SNC riduce il tono simp e
aumenta quello paras,: bradicardia, riduzione Gc, vasoldilatazione
periferica, e riduzione Pa.

Gli alfa antagonisti, un tempo usati nelle crisi ipertensive, causando un
aumento della liberazione della Nadr (autorec), sovrastimolano i Betal a
livello cardiaco.

RECETTORI BETA1: agonisti (dobutamina) usati nell’isuff cardiaca,
antagonisti (propanololo), antiipertensivi

RECETTORI BETA 2: agonisti (isoprenalina salbutamolo), usati come
broncocostrittori



Azione della NAdr sulla
muscolatura liscia arteriolare
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Muscolo radiale
esterno

Iride = Muscolo

circolare
interno
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parasimpatica del
muscolo circolare

Stimolazione
simpatica del

. muscolo radiale
Pupilla

(a) Anatomia dell'iride e della pupilla (b) Costrizione pupillare (c) Dilatazione pupillare

Figura 11.27 Regolazione della quantita di luce che entra nell’occhio. (a) L'iride, che & formata da due strati di muscolo liscio, uno
strato interno circolare ed uno strato esterno radiale, controlla il diametro della pupilla. Il diametro della pupilla determina la quantita di
luce che entra nell’'occhio. (b) Costrizione pupillare provocata dalla stimolazione parasimpatica dello strato muscolare circolare dell’iride.
(c) Dilatazione della pupilla provocata dalla stimolazione ortosimpatica dello strato muscolare radiale dell’iride.

AZIONI INDIRETTE:

anticolinesterasici (alcuni insetticidi) prolungano I'az dellACh sui rec provocando
miosi

Assunzione eccessiva di oppiacei puo attivare il parasimpatico provocando miosi
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(b) Accomodazione per |a visione da vicino Stimolazione parasimpatica

Figura 11.25 Meccanismo dell’accomodazione. (a) Visione di oggetti distanti. In assenza di stimolazione parasimpatica il muscolo
ciliare si rilassa mettendo in tensione le fibre della zonula. Le fibre della zonula esercitano una trazione sul cristallino e lo distendono.
(b) Visione di oggetti vicini. In seguito a stimolazione parasimpatica il muscolo ciliare si contrae riducendo la tensione delle fibre della

zonula e permettendo al cristallino, elastico, di diventare piu rotondo.



Controllo della minzione:

Centro
“della minzione”

Ureteri

Muscolo
detrusore

Midollo <~ ‘
spinale \ Y

Q | Nario contr azlomﬁf.

\ ipogastrico (r%c mus/»(;!)"*t

_____ - m' _\ N

Midollo XD
spinale

b o

Alfa motoneurone
(a) Nervo

pudendo

Volume di liquido f
nella vescica

T

Estensione della
parete della vescica

Recettori da
stiramento

-
-
Ry

"' Corteccia %,
«,_ Cerebrale ¢

Teonnnr”

T iy g

i Controllo volontario

sul riflesso

Attivita *

simpatica

Attivita f
parasimpatica

Attivita dei
motoneuroni +
somatici

Sfintere uretrale Muscolo Sfintere uretrale
interno detrusore esterno
Rilassamento Contrazione Rilassamento

121

Apertura dello sfintere
uretrale interno

%

1

Apertura dello sfintere
uretrale esterno

v/_/

Minzione

Figura 19.22 Componenti del riflesso della minzione. ||
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SISTEMA NERVOSO ENTERICO

| neuroni del sistema enterico sono organizzati in plessi inseriti nella parete del
tratto gastrointestinale e interconnessi tra di loro: il plesso mioenterico (di
Auerbach), coinvolto nel controllo della motilita e sottomucoso (di Meissner)
coinvolto nel controllo secretorio. Puo essere regolato da efferenze simpatiche
e parasimpatiche. Le fibre vagali bulbari raggiungono i gangli situati nella
parete del tubo, insieme alle fibre postgangliari simpatiche originate nei gangli
prevertebrali (celiaci e mesenterici).
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Figura 21.3 Struttura della parete del tratto gastrointestinale, che mostra
i quattro strati principali e la loro suddivisione.



SISTEMA ENTERICO
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Le fibre vagali bulbari raggiungono i gangli situati nella parete del tubo,
iInsieme alle fibre postgangliari simpatiche originate nei gangli prevertebrali
(celiaci e mesenterici).
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Figura 12.11 Risposta riflessa vegetativa che controlla la
pressione arteriosa quando un soggetto € in posizione

ortostatica.
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