it
AN

INSTITUTO DE SAUDE DE
NOVA FRIBURGO

HOMEOSTASE

ELYzABETH DA CRUZ CARDOSO.

PROFA TITULAR DA UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE - UFF

INSTITUTO DE SAUDE DE NOVA FRIBURGO.

DISCIPLINAS DE FISIOLOGIA HUMANA DOS CURSOS DE ODONTOLOGIA E FONOAUDIOLOGIA




(A

H O M EOSTAS E NOVA FRIBURGO
OBIJETIVOS DA AULA

v Definir homeostase e identificar o processo 0s
diferentes sistemas organicos.

v Estabelecer diferencas entre liquido extracelular
e intracelular.

v ldentificar os mecanismos de transporte através
da membrana celular.



HOMEOSTASE s

“Homeostase”
Homeo — similar homo — mesmo
Stasis — estado Inalterado

“Homeostase é a constancia do meio interno’
Claude Bernard (século XIX)

Variaveis: fatores ambientais, material necessario a célula e
secrecoes internas. Walter Cannon (1929)
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HOMEOQOSTASE

E um processo de autorregulacéo
por meio do qual sistemas
biologicos tendem a manter sua
estabilidade para se ajustarem a
condicOes otimas de sobrevivéncia
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HOMEOSTASE E BALANGO DE MASSA ,f,%:\
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Entrada

(através do intestino,
dos pulmdes, da pele)

Excrecao
(pelos rins, figado,
pulmdes, pele)

o

> CORPORAL I
N

| Metabolismo gerando
uma substancia nova

Produgao
metabdlica

Lei do Balango de Massa

Balango de _ Massa .\ Entrada ou _ Excregéo ou
massa _ ©Xistente produgéo remogao

no corpo metabdlica metabdlica Fonte: SILVERTHORN (20 10)




HOMEOSTASE E e
SISTEMAS INTEGRADOS Qf@
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NOVA FRIBURGO

Fluxo de massa:
« INGESTAO
« METABOLISMO
« EXCRECAO

FONTE: GUYTON & HALL (2006)




ESTABILIDADE ORGANICA

HOMEOSTASE

0 CORPO

=

/I\\

NOVA FRIBU RGO

Fonte: SILVERTHORN (2010)
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Sistema Sistema Sistema || Sistema | | Sistema | | Sistema Sistema || Sistema Sistema Sistema mus-
respiratério | | circulatério | | digestdrio | |imunitario| | nervoso | | enddcrino genital urindrio | | tegumentar | | culoesquelético
|
Y vy ¥ i
Vasos z info- z i :
Coracao Linfo Encéfalo Glandula Bexiga Rins
sanguineos ’ nodos tirecide Urinaria
Y +'l Y + "} Yy }
Pulmdes Boca | |Estdmago||Intestino Testiculos || Ovarios| | Utero

Homeostase € a capacidade de manter a condicao do
estado interno estavel.



Organismo em
homeostase
Mudanca Mudanca
externa interna

N

Mudanca interna
resulta na perda
da homeostase

Orgamsmo tenta
compensar
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HOMEOSTASE

( Falha na compensacao

Compensacgéo bem-sucedidaj

l

Y

(Doenga ou disfuncao

Saude

] Fonte: SILVERTHORN (2010)
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EXEMPLOS??

Fatores internos
Fatores externos




INTEGRAGAO DOS (=)
PROCESSOS FISIOLOGICOS i

» Células é a unidade basica do organismo
» Células possuem funcdes especificas
» Diferencas entre os tipos celulares

» Caracteristicas basicas comuns:

Membrana

Citoplasma celular

> consumo de oxigénio

Orgdnulos &4

> liberacao de energia para funcao celular
> liberacdo de metabolitos para excre¢ao

Nucleo




BALANCO DE MASSA ()

AR

E HOMEQSTASE RS

<—— Para manter o nivel constante,
a saida deve ser igual a entrada.

Fonte: SILVERTHORN (2010)




INGESTAO HIDRICA

v Agua de bebida
v" Agua metabdlica

Perda hidrica

v" Urina e fezes

v" Trato respiratério
v Pele



DISTRIBUICAO DOS LIQUIDOS ()
NO ORGANISMO NGk iSRG

> Agua corporal total (ACT)

»50% peso corporal - mulheres
»60 % peso corporal - homens

JOVENS
IDOSOS
OBESOS




Parede capilar Membrana celular

\J vl
Células do o '
sangue -\- ;. ‘
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Plasma

Liquido intersticial Liguido intracelular

< LEC >l LIC >}

Membrana

o Fonte: SILVERTHORN (2010)




DISTRIBUICAO DOS LIQUIDOS fiﬁl
NO ORGANISMO

Agua corporal total (ACT)

Liquido extracelular (LEC) Liquido intracelular (LIC)
113 ACT 2/3 ACT

Liquido intersticial (LI) - 3/4 LEC
Plasma (P) - 1/4 LEC

Vamos as contas?



DISTRIBUIGAO DOS SOLUTOS NOS ﬂ%\
COMPARTIMENTOS LIQUIDOS DO CORPO i#arase:

| LEGENDA —
i 7 (P| Plasma
| 160 T
i —_ | | Liquido intersticial
: 3 B =
! g C| Liquido intracelular
| £ 120 —
1 P!

Pl | c 8 -
1 On
i g |
: Z 80 -
I Q
I c —
: S
: 40 —
I
: |
|  E— — ]

| | | | | PI1C PIC P1C PIC PIC
LEC LIC Nat K+ Cr HCO4" Proteinas e dnions
. - S grandes
(a) Compartimentos liquidos do corpo (b} Distribuigéo de solutos

Fonte: SILVERTHORN (2010)




DISTRIBUICAO DOS SOLUTOS IONICOS NO ORGANISMO {455

CONCENTRACAO FISIOLOGICADE CATIONS (mEq/L)
Plasma LEC LIC
Na* 142 145 10
K* 4 4 159
Ca?t 5 3 1
Mg2* 2 2 40
Total 153 154 210




DISTRIBUICAO DOS SOLUTOS IONICOS NO ORGANISMO f’)ﬁ?‘\

NOVA FRIBU RGO

CONCENTRACAO FISIOLOGICA DE ANIONS (mEg/L)
Plasma LEC LIC
Cr 103 117 3
HCO* 28 31 10
HPO,* 4 4 6
Outros 18 2 47
Total 153 154 210

- ———cseeenennn e e e e e e S e e P e e )L




RELACAO ENTRE OS MEIOS
INTERNO E EXTERNO

v
/'%\
L SR
| AN
INSTITUTO DE SAUDE DE
NOVA FRIBURGO

Meio externo ao corpo

Material que
entra e sai

Material que
entra e sai
do corpo

Liquido
intracelular
da maioria
das células

Liquido extracelular:
0 meio interno
do corpo
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INTEGRACAO DOS PROCESSOS FISIOLOGICOS "™

» Equilibrio osmotico — difus&o ou transporte passivo
das moléculas (mais concentrado para menos
concentrado) - AGUA

> Desequilibrio dindmico e quimico para os IONS

PORTANTO HOMEOSTASE NAO E EQUILIBRIO
E SIM ESTABILIDADE DOS SISTEMAS



MEMBRANA PLASMATICA, MEMBRANA CELULAR ﬂﬁ%
OU PLASMALEMA B

NOVA FRIBURGO

Grupo carboidrato de uma glicoproteina

Grupo carboidrato de
um glicolipideo

Superficie extracelular
da membrana

Membrana dividida
em camadas por
criofratura e analisada
por microscopia
eletrénica

Superficie
intracelular
da membrana

As caudas lipidicas formam a

Moléculas de — camada interna da membrana.

colesterol
inseridas na
camada lipidica.

— As cabegas dos fosfolipideos estédo

voltadas para os compartimentos Fonte: SILVERTHORN (2010)

aquosos intra e extracelular.




EXIGENCIA ENERGETICA

|
l 1
gt TRANSPORTE [ te=ipoes
néo requer ATP DE MEMBRANA

Y
Difusao
Endocitose
"' "
'l' ¢ Transporte Cria um Transporte Exocitose
Difus&o Difuséo ativo < Jradiente de ativo
simples facilitada secundario ﬂﬂn;iﬂmﬂﬁcﬁﬂ primério Fagocitose
[ ‘ I
A molécula O transporte mediado Usa uma
atravessa a necessita de uma vesicula envolvida
bicamada lipidica proteina de membrana por membrana

T ‘ |
‘ EXIGENCIA FISICA Fonte: SILVERTHORN (2010)




CANAIS DE CONTROLE DA~ ()
PERMEABILIDADE IONICA

lons se movimentam por canais especificos:
PERMEABILIDADE IONICA

» canais 16nicos controlados mecanicamente
» canais ionicos controlados por ligantes

» canais ionicos controlados por voltagem



TRANSPORTE DA ()
MEM BRANA CELU LAR NOVA FRIBURGO

» Difusao simples ou facilitada (Proteinas)

»Canais
» Abertos
»Com portdes por ligante
»Com portdes controlados por voltagem
»Com portdes controlados mecanicamente
» Carreadores
»Uniporte

» Cotransporte (simporte e antiporte)
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DIFUSAO FACILITADA Cfﬁi
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CANAIS E CARREGADORES NOVA FRIBURGO

_______
i S

Extracelular { dor )} Canal idnico

~\ N Xelmwa T

Intracelular

Fonte: CURI & ARAUJO FILHO (2009)



TRANSPORTE ATIVO )%\
PRIMARIO E SECUNDARIO

=

\ ADP + PiX
o /

Transporte ativo primario Transporte ativo secundario
Fonte: CURI & ARAUJO FILHO (2009)




TRANSPORTE ATIVO SECUNDARIO C@'\@

COTRANSPORTE - SIMPORTE L .
NOVA FRIBURGO
Extracelular 3 Intracelular | i |
| 3
g : o~ f
iy — Na)
an =
(Ct) ’ €00

. |

COTRATRANSPORTE - ANTIPORTE

Extracelular | Intracelular

Fonte: CURI & ARAUJO FILHO (2009)




Na++

‘ Na++

f Na++

I 1]

HOMEOSTASE E SISTEMAS ﬂ%\
INTEGRADOS

LEC

LEC

LEC

CORACAO ajusta a pressdo sanguinea
RIM ajusta a excrecao de sodio para manter a
guantidade de LEC dentro dos valores aceitaveis.

N

NOVA FRIBURGO

esvaziamento

sobrecarga




CONTROLE DO SODIO E DA AGUA PELO RIM ﬁ%}

INSTITUTO DE SAUDE DE

Tubulo Tabulo NOVA FRIBURGO
proximal distal
300 mOsM 3:’0 100 /\ CORTEX
300 mOsM o & MEDULA
€) — Apermeabilidade
\ 4 dgua é regulada
fons por hormdnios
600 mOsM 5 reabsorvi-
dos, mas
Apenas ] néao agua
agua
reabsorvida P
" F Reabsorgéo variavel
900 mOsM de agua e solutos
I Am —
de
&)
Ducto—
1.20

1.200 mOsM coletor o

B onte: SILVERTHORN (2010)

urina excretada
50 a 1.200 mOsM




CONCENTRACAO DE [ONS DE HIDROGENIO E /’%

POTENCIAL HIDROGENIO IONICO (pH) rhes
_pH __ [H]nmol/L__
6,0 1.000
7,0 100
8,0 10
9,0 1

pH compativel com a vida=7,31a 7,45
[R*] =45 a 35 nmol/l




DISTRIBUICAQ DOS LIQUIDOS NO ORGANISMO ﬂ
/I\\

Tecido Vaso
LEC: pH: 7,4 sangiineo
[H ]: 40 nmoll/l LECpH 7.4
[H*]: 40 nmol/l
Célula h
LIC: pH: 6,8

?H*]: 160 nmol/l
\ /




REGULAGAO DO POTENCIAL DE HIDROGENIO (pH /,,\3
SALDO DOS PROCESSOS METABOLICOS ™

» Metabolismo de proteinas e fosfolipideos
» 950 a 100 mmol de H*/ dia

» Metabolismo de carboidratos e gorduras
» 10.000 a 15.000 mmol de CO,/ dia




GRUPO FUNCIONAL DAS BIOMOLECULAS iﬁ\

NOVA FRIBU RGO

| FORMULA SIMPLIFICADA

Carboxila - COOH
Hidroxila - OH
Amino - NH,
Fosfato -H, PO,

Associam e dissociam atuando no sistema tampao




TAMPONAMENTO/TAMPOES ﬂ%\
Substancias capazes de minimizar alteragdes no pH pela 4“\
doacao ou captacao de H* (protons)

» acido + base = par conjugado
» acidos sao doadores de protons
» bases sao receptores de protons

H* + HCO, ~= CO, +H,0 = H,CO,
H* + OH- = H,0



EQUILIBIO DO ION HIDROGENIO E DO 7R
pH NO CORPO Qﬁl

INSTITUTO DE SAUDE DE

NOVA FRIBURGO
A 002 (+ HQO)
Aclclzlos'g.raxos Entrada de H* Acido lactico
Aminoacidos Cetoacidos
Y
<. o>
® Q
5 &
>

pH do plasma
7,38-7,42

Tampoées:
* HCO5 no liquido extracelular
* Proteinas, hemoglobina, fosfatos nas células

e Fosfatos e amoénia na urina
y \E Fonte: SILVERTHORN (2010)

CO; (+ H0) Saida de H* H*

b

g

ilagao
gud




Controle Hidrogénio

(( ’ '( Sistema \\

uff
s
()
| NN

respiratério
Sistema INSTITUTO DE SAUDE DE
—_— nervoso NOVA FRIBURGO
; Sistema
clrculratéﬂ_o ‘t
*
Sistema
digestdrio
Nutrientes/metabdlitos
-
<
Sistema musculo-
esquelético
Sistoma
urinério Q O
Sistema
genital
\\ Jl( ] | Jll "4
Controle Fonte: SILVERTHORN (2010)

Saodio, Agua e Hidrogénio
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CONCLUSOES

A homeostase € um sistema integrado do
organismo que mantém estabilidade das
funcOes de entrada, metabolizacao e excrecao.

Homeostase nem sempre pode ser
considerada como um equilibrio do organismo
e sim como um estado de estabilidade
dinamico do organismo.
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