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Asagidakilerden hangisi noral krista kokenli degildir?

A) Kalbin tonotrunkal septumu
B) Tiroid bezi C hicreleri

C) Mikroglialar

D) Melanositler

L

Odontoblastlar
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Norulasyon

* Notokord ve prekordal mezodermin ortaya ¢cikmasiyla
ektodermal germ yapragi noral plak olusturmak tzere
farklilasmaya baslar.

* Ektodermden sinir dokusu gelismesiicin Bone Morphogenic
Protein-4'un (BMP-4) baskilanmasi gerekir.

* BMP-4 varliginda ektodermden epidermis olusur.

* Orta duzeylerde BMP-4 konsantrasyonu varliginda ise
ektodermden noral krest hucreleri olusur.

“9° tpdemy



Norulasyonun asamalari

* Noral plak olusumu
* Noral katlantilarin olusumu

* Noral oluk olusumu

* Noral tup olusumu (servikal bolgede 4-6. somit duizeyinde baslar.
Kranial ve kaudal yonlerde devam eder)
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* Noral tup olustugunda bas bolgesinde anterior (kranial), alt
ucunda ise posterior (kaudal) noroporlar aciktir ve tup icinde
amnion sivisi dolasir.

* Anterior noropor yaklasik 25., posterior noropor 27. gunde
kapanir.




Noral tup defektleri

* Noral tupun kapanamamasi sonucunda noral tup defektleri ortaya
cikar.

* Miyelosizis, meningomiyelosel, meningosel, spinal dermal sinus.
* Anterior noroporun kapanamamasi anensefali ile sonuclanirken,
servikal bolgeden daha asagida bir yerden kapanamamasi spina

bifida'ya yol acar.

* Noral tup defektleri gebelikten 3 ay once baslanan folik asit
takviyesiyle onemli olcude engellenebilir.
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Noral krest

* Noral katlantilar yukselerek noral
tapu olusturmak icin birbirine
yaklasirken, katlantilarin uc
kisimlarinda bulunan bir grup hucre
bulunduklari yerden ayrilir.

e Bu hucrelere noral krest huicresi
denir.

* Noral krest hucreleri mezoderme
dogru goc ederken epitelyal
ozelliklerini kaybederek mezensimal
hucrelere donusur (kaynagina
bakilmaksizin embriyonel gevsek
bag dokusuna mezensim denir).




Noral krestten gelisenler

Yuz ve kafatasinin kemik ve yumusak dokular

Ylz ve boyun derisi

Ylz ve onbeyin damarlarinin diz kaslari

Kranial sinir ganglionlari (V, VII, IX, X)

Tiroid bezi parafollikiiler C hticreleri (ultimobransial cisim)
Kalbin konotrunkal septumu

Odontoblastlar

Spinal arka kok ganglionlari

Sempatik zincir ve preaortik ganglionlar
Gastrointestinal kanalin parasempatik ganglionlari
Adrenal medulla

Glial hiicreler (Schwann ve satellit hiicreler)

Leptomeninksler (piamater ve araknoidmater) (Dura paraksiyel mezodermden gelisir)
Melanositler
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Asagidaki proteinlerden hangisinin sentezi sitoplazmada
bulunan serbest ribozomlarda gerceklesir?

A) Histon

B) Lizozomal enzim

C) Hucre membranindaki reseptor proteini

D) Sekretuvar (salgi) protein

E) Plazma proteinleri
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KEndoplazmik retikuluma tutunmus ribozomlarin \
sentezledigi proteinler:

* Tum transmembran proteinler

* Salgilanan proteinlerin gcogu

* Golgi kompleksi proteinleri
* Lizozomal enzimler

* Sitoplazmada serbest olarak bulunan ribozomlarin
sentezledigi proteinler:
* Hemoglobinin protein parcasi
Cekirdekteki proteinler
Peroksizom proteinleri

Mitokondrilerdeki proteinler
\ * Sitoplazmik proteinler /
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* Endoplazmik retikuluma bagli ribozomlar ve RNA bazofilik boyanarak 6zel bir gériiniime neden olurlar.
* Koyu boyanan bu bdlgelere ergasitoplazma veya nissl cisimcigi (salg! yapan noronlarda belirgindir) denir.

Graniiler endoplazmik retikulumun gorevleri

Hucre disina salgilanacak proteinlerin sentezi
Hlcre ve organel membraninda yer alan proteinlerin sentezi
Lizozomal enzimlerin sentezi

Proteinlerin posttranslasyonel modifikasyonlarini (merkezi glikozillenme, disilfit ve hidrojen baglarinin
olusumu)

Sentezlenen proteinin katlanmasi (tersiyer yapinin olusturulmasi)

* iskelet ve kalp kasindaki endoplazmik retikulum sarkoplazmik retikulum adini alir.
* Burada bol miktarda kalsiyum iyonu depolanir ve iskelet ile kalp kasinin kasilmasinda 6nemlidir.

Diiz endoplazmik retikulumun gorevleri

Steroid sentezi

Detoksifikasyon

Glikojen metabolizmasi

Hlcre membraninin sentez ve geri donldsumu, membran fosfolipidlerinin sentezi
Metilasyon

Kalsiyum deposu (kas kasiimasi)

RMU
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Hucredeki vezikul trafigi

* Golgi ile GER arasindaki vezikul trafigini duzenleyen proteinlere
koatomer (COP) denir.

* COP-l golgiden GER’e yollanan vezikullerde bulunur (retrograd
tasima). Ayrica diger golgi sisternalarina giden vezikullerde de
bulunur.

* COP-ll GER’den golgiye giden vezikullerde bulunur (anterograd
tasima).
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Histon proteinleri

e Histonlar DNA nin katlanmasini
saglayan proteinlerdir.

e Dort adet histon ve Uzerindeki
DNA beraberce nukleozomu
olusturur.

* Histonlar nukleozomun
merkezinde birer ¢ift (H2A, H2B,
H3 ve H4/toplam 8 tane), komsu
Iki nUkleozom arasinda bir tane
(H1 ya da H5) olarak bulunur.
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Asagidaki islevlerden hangisi mikrotubullerin gorevlerinden
biri degildir?

A) Mitotik igciklerin olusumu

B) Silyumlarin hareketi

C) Vezikul tasinmasi

D) Fagositoz

E) Organel tasinmasi
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Mikrotubuller

* Tubulin denen proteinden
olusan 25 nm capli boru
seklinde yapilardir.

* Tubulinin a, B ve y olmak tzere
alt uniteleri vardir.

* Gelismis bir mikrotubulde esit
miktarda a- ve B tubulin
bulunur.

-

20000000 0OL

O a-tubulin
() B-tubulin
© y-tubulin




* Mikrotubuller surekli olarak bir araya gelip
ayrigirlar.

* Bu polimerizasyon sirasinda GIP ve Mg™*
gerekmektedir.

 MikrotUbduller kutuplu yapilardir. 8:_3;2:::
Mikrotubulun a ucu eksi kutbu © y-tubulin

(buyumeyen), B ucu ise arti kutbu
(buyuyen) ifade eder.

* Mikrotubul polimerizasyonu “Mikrotubul
Organize Edici Bolge” deki (MTOC-
sentrozom) y tubulin halkasindan baslar.

* Mikrotubul Organize Edici Bolge (MTOC)

\__sentrozom olarak da bilinir.




mikrotUbUllerin fonksiyonlari \

* Mikrotubuller hucre ici vezikullerin ve organellerin
molekller motorlar tarafindan tasindigi yollari
olustururlar. Mikrotubullerde her iki yone tasima
yapilabilir.

e Mikrotubuller mitoz sirasinda kromozomlari hareket
ettiren igcikleri (mitoz mekikleri) olustururlar.

* Silyum ve flagellumun hareketi.
* HUcrenin uzamasi ve gocu.

Q—IUcre seklinin (ozellikle asimetrisinin) s(]rd(]r[]lmesy




Motor proteinler

Miyozin 18 ayri tipi bulunmaktadir. Miyozinin bas kismi aktine baglanirken diger ucuyla tasinacak par-
caya baglanir. Kas hiicresinde bulunan tipi miyozin II'dir. Miyozin V aktin lzerinde ilerleyebilen
bir diger izoformdur.

Dinein Genel olarak yukini mikrotubdllerin (-) ucuna dogru hareket ettirir (retrograd). Mitoz ve
mayoz bélinmede de etkili tipleri vardir.

Kinezin Genel olarak yukinu mikrotubdllerin (+) ucuna dogru hareket ettirir (anterograd). Mitoz ve
mayoz bélinmede de etkili tipleri vardr.

A W
= D Mikrotibil Organize Edici Bolge
AN (MTOC)

. ' [I:Ijrnain Kinesin Microtubule Galgu-]

o =
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Mikroflamanlar

* Aktin molekullerinin birlesmesiyle olusan 4-6 nm capinda ve
birkac pm uzunlugunda yapilardir.

* Aktin ile kas kasilmasi arasindaki iligki iyi bilinir. Bununla birlikte
aktin aslinda tum hucrelerde bulunur. Memeli huicrelerinde en

cok bulunan proteindir.

* G- aktin (globuler) molekulleri polimerize olarak F-aktin’i
(filamantoz) olustururlar.

* Aktin polimerizasyonu K*, Mg** ve ATP’ye ihtiyac duyar.
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mikrofilamanlarln fonksiyonlari \

* Membran proteinlerinin sabitlenmesi: Fokal adezyon gibi
baglantilar hucre icinde aktine baglanir.

* Bazi motor proteinler (miyozin) mikroflamanlari iz olarak
kullanir.

* Hucrelerin hareketi: Hucreler, aktin filamentlerin hucre
yuzeyine dogru uzatarak (lamellipodya, filopodya)
membranda ileri dogru cikintilar olusturmak suretiyle
hareket ederler (g0¢).

* Endositoz, ekzositoz,
* Mitoz sirasindaki sitoplazma bolunmesi (sitokinez),

* Eritrosit deformabilitesi,
* Mikrovillus yapisina katilma.

“9° tipdemy
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Asagidaki huicre baglanti tiplerinden hangisinde adezyon molekiilii
olarak integrin bulunur?

A)  Zonula adherens
B) Macula adherens
C) Fascia adherens
D) Zonula ocludens
E) Fokal adezyon
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Hucreler arasi baglantilar

Zonula ocludens

Apikal yuz

Siki baglanti

Okludinler
Eawsak aderyon molekilled
Claudinler
Paraselluler
arahk
membran
Bazolateral taraf
Macula adherens
Tutunma plag:
Hilcre membran: [ Degmoplakin
Flakoglobin

Asa filaman

Kadherinler
[Desmogiain v

seamakaiin) | Ekstrasalliler bogluk

Zonula adherens

Membran

Katenin

Vineulin

o
Kadherin

Gap junction

Eapali Ak

Eonnekson
Konneksin
Manamen

Membran

interselliler bogluk

2 -4 nm

Hidrafilik kanal

,
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Hucrenin Bazal Yuzu

* Hiucreleri bazal tabakaya baglayan baglantilar

 Hemidesmosom ve
* Fokal adezyonlardir.

* Bazal tabakada:
1. Bazal lamina
2. Retikuler lamina olmak Uzere iki farkli yapi bulunur.

* Bu iki tabaka beraberce genellikle, bazal membran olarak
adlandirilir.

I TUS & DUS EGITIM PLATFORMU



Bazal lamina

* Bazal lamina epitel hucrelerini cevredeki ekstraselluler matriks ile
birlestiren hucreler arasi ince bir tur bag dokusudur.

e Elektron mikroskobunda;
* Lamina densave
* Lamina rara olarak iki kismi ayirt edilebilir.




Bazal laminayi olusturan temel bilesenler

¢ Tip IV kollajen

* Laminin
* Entactin W
* Perlakan &
* Fibronektin —%_/r&__‘:

Epitel hiicreleri

ra filamanlar

Kollajen VII

Retikiiler lamina
« Tip Il kollajen

kas, yag ve Schwan
hucreleri tarafindan
salgilanmaktadir.

\lamina adini alir.

/°Bu bilesenler epitel,

~

* Epitelyal olmayan (kas,
yag, sinir) hucrelerdeki
bazal lamina eksternal

/
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Retikuler lamina

* Bazal laminanin altinda retikuler liflerden (tip 1l kollajen) olusan
ve retikuler lamina adini alan bir bolum bulunmaktadir.

* Bazal ve retikuler laminalarin birbirine tutunmasi tip Vi
kollajen demetleri sayesinde olur.

Epitel hiicreleri

ra filamanlar

* Tip IV kollajen

=——f——1

¢ Laminin Kollajen Vil

* Entactin \—/’_\_ .
————— e Retikiiler lamina

* Perlakan

\—/_/_\_, « Tip Il kollajen
sy S 9 tipdemy
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Fokal adezyonlar

Fokal adezyonlar fibroblast ve duz kas gibi epitel olmayan
hicrelerde de bulunabilir.

Fokal adezyonlar yara iyilesmesinde epitel hlicrelerinin gocu,
sinyal algilanmasi ve iletiminde de rol oynarlar.

Hiicreye uygulanan mekanik stresleri biyokimyasal sinyallere
donustiurebilmektedir.

Bu fenomene mekanosensitivite adi verilmektedir.

Hemidesmosom

Hemidesmozomlarin tipik olarak bulundugu yerler deri, kornea,
ozefagus ve vajinadir.

integrinlerin ekstraselliiler kismi bazal laminaya laminin V araciligi ile
tutunur.

Bazal laminaya baglanmada tip VIl kollajen de rol oynamaktadir.

a-actinin

Paxillin Vinculin

Focal adhesion Y Tensin

)

| __—Talin
Integrin

: Fibronektin', /| ¢

" -y -~ o
e Extracellula alri(-\" ~

— Actin filament

cel mambrans

Ara filament

W
Q‘ Plectin

BP230 Sitoplazma

\_ \

/

-

| ;
~ BP180 3 ?;’rc(6134 integrin
(Tip XVII kollajen) ¢

P

Laminin Tip IV kollajen

= Tip Vll kollajen k/

Ekstrasellller

matriks

tipde

.
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Bag dokusu hasarlanmalarinda onarim ve yenilemeden sorumlu temel
hiicre asagidakilerden hangisidir?

A)  Perisit

B) Fibroblast

C) Duz kas hicresi

D) Retikiler hicre

E) Myosit
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Bag Dokusunun Sabit Hiicreleri
Fibroblastlar ve miyofibroblastlar
Retikiler hiicre

Makrofajlar

Adipositler

Mast hicreleri

Yetiskin kok hicreleri

(mezenkimal kok hicre-perisitler)

Bag Dokusunun Gezgin Hiicreleri

Plazma hicreleri
Lenfositler
Notrofiller
Eozinofiller
Bazofiller

Monositler

9° tipdemy

TUS & DUS EGITIM PLATFORMU




Fibroblastlar ve miyofibroblastlar

* Bag dokusunun esas hucresidir.

* Salgiyapan hucreler oldugundan granuler endoplazmik retikulum ve golgileri
gelismistir.

* Hucrenin istirahat halindeki inaktif sekline fibrosit adi verilmektedir.

* Bag dokusu hasarlanmalarinda onarim ve yenileme fibroblastlar tarafindan
yapilir. Kalp kasi gibi bolunmeyen hucrelerin onariminda zedelenme sonucu
ortaya cikan boslugu fibroblastlar doldurur (fibrosis).

Miyofibroblastlar modifiye fibroblastlardir.
Diiz kas hucrelerine benzer sekilde yogun cisimler icerirler.
Fibrositler yara iyilesmesi sirasinda once fibroblast haline donusur.

Sonrasinda bu hlcreler ok miktarda aktin ve miyozin igeren miyofibroblast
ozelligi kazanir ve yara yerinin kasilarak kiictlmesini saglarlar.

“9° tpdemy



Retikuler hucre

* Kemik iligi ve lenfoid dokuda bolca bulunan retikuler hlcreler
aslinda ozellesmis fibroblastlardir.

* Retikuler lifleri ve ara maddeyi sentezleyip, salgilayarak bu liflerle
birlikte bulunurlar.

* Fagositoz yetenekleri vardir.
* Timus disindaki retikuler hucreler mezodermal kokenlidir.

* Buna karsin timustakiler endodermal kokenli olup epitelyal
ozellikler tasirlar.

* Bu hucrelerde ara flaman olarak keratin bulunur.
* Bu nedenle timusa lenfoepitelyal doku denir. ‘ tipdemy



Plazma hucreleri (plazmositler)

* B lenfositlerden gelisen ve immunglobulin salgilayan plazmositler
gevsek bag dokusunun temel huicrelerinden biridir.

* Bag dokusu lenfositleri bag dokusundaki gezgin hiicrelerin en
kucugudur.

* Hucrenin kenarina dogru yerlesen ¢ekirdekteki kromatin at
arabasi tekerlegi veya saat kadrani goruntusu olusturur.

* Plazmositlerin asiriimmunglobulin salgisi yaptigi zaman
sitoplazmalarinda bulunan asidofilik boyali immunglobulin
artiklarina Russel-Body cisimcigi denir.

* Plazma hucreli tumorlerde sik gorulur.
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Mast hucreleri

* Bag dokusunda bulunan yogun granullu hucrelerdir.

* Dis ortamla temas halindeki dokularda epitel altinda (deri ve mukoz
membran bag dokulari) bol miktarda bulunurlar.

* Hucre yuzeyinde cok sayida mikrovillus ve katlantilar icerir.

* Kemik iliginde bazofillerle ayni hlicreden gelisirler ama bag dokusunda
farklilasirlar.

 Once periferik kanda agraniler olarak dolasip, bag dokusuna go¢ eder ve
burada olgunlasirlar.

 Timus ve diger lenfoid organlarda olmalarina karsin, dalakta mast
hucresi yoktur.

* Meninkslerde olmakla birlikte beyin ve omurilikteki kan damarlarinin
etrafinda da bulunmazlar.

“9° tpdemy



* Mast hucreleri toluidin mavisi gibi bazik boyalarla gosterilebilir.

* Yapi ve biyokimyasal ozelliklerine gore iki farkli mast hucresi
tanimlanmistir:
* Bag dokusu mastositleri (MC,)
* Mukozal doku mastositleri (MC;)




Bag dokusu mastositleri

* Deri, periton boslugu, bagirsak submukozasi, meme ve aksiller
lenf nodlari bag dokusunda bulunurlar.

* Granullerinde triptaz ve kimaz vardir.

Mukozal doku mastositleri

* Bagirsak mukozasi ve akcigerlerde bulunur.
 Sadece triptaz aktivitesi vardir.
* Nazal mukozada her iki mastosit esit miktarda bulunmaktadir.

“9° tpdemy



Mast hucrelerinin granul icerikleri

Heparin - Mast hiicrelerinin metakromatik boyanmasindan heparin sorumludur.

Histamin,

Eozinofil kemotaktik faktor ve

Proteazlaricerir.

Uyarildiklari zaman sentezleyip
salgiladiklari molekuller

* Lokotrienler

e TNFa

e Cesitli sitokinler (IL-3, -4, -5, -6, -8,-16) () Bazofiller IL-5 Uretmez
* Buyume faktorleri (GM-CSF)

* PgD2 (Bazofiller PgD2 Uretmez)

* SRSA (anafilaksinin yavas etkiyen maddesi)




Yetiskin kok hucreleri
(mezenkimal kok hucre-perisitler, Rouget)

* Cokyonlu hucrelerdir.

* Eriskinde bulundugu yerler:
 Gevsek bag dokusu
* Kapiller cevresi
* Venul cevresi

. Akti:llw, miyozin ve tropomiyozin iceren bu hucrelerin kasilma yetenekleri
vardir.

* Yara iyilesmesinde, yeni kan damarlarinin olusumunda 6nemli

hucrelerdir.

* Bu hucreler uygun ortam olustugunda osteoblastlar, adipositler, kondrositler,
duz kas, endotel htcresi gibi bircok hucreye farklilasabilir.

* Yara iyileézmesi sirasinda ortaya cikan fibroblastlar mezenkimal kok
hucrelerden gelismektedir.

I TUS & DUS EGITIM PLATFORMU
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Saglikh bir insanda hiicre hacminin korunmasinda asagidakilerden
hangisinin etkisi digerlerinden fazladir?

A)  Hucre iskeletinin saglamlig

B) Potasyum sizma kanallari

C) Sodyum/Kalsiyum degistiricisi

D) Sodyum/Potasyum pompasi

E) Voltaj bagimli sodyum kanallari
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Primer aktif tasima

* Burada maddeyi yokus yukari tasiyan protein ayni zamanda ATP’yi
parcalayabilme ozelligine sahiptir (ATPaz).

* Primer aktif tasima yapan proteinlere pompa adi verilir.
 En bilinen ornekleri Na*™-K* ATPaz, Ca**-K* ATPaz, H"-K* ATPaz’dir.




Sodyum potasyum pompasi

* Bu pompa sodyumu hucre icinden disari tasirken, potasyumu hucre
disindan iceriye tasir.

. Hekr iki)iyon da kendi elektrokimyasal gradientlerine karsi tasinir (yokus
yukarti).

* Boylece hucre disinda sodyum, hucre icinde ise potasyum
konsantrasyonu yuksek tutulur.

* Tasima islemi sirasinda 3 sodyum disari tasinirken 2 potasyum iyonu )
iceri tasinmaktadir.
* Yani eslesme orani 3 Na+ disari/2 K+ iceri

* Tum vucut hicrelerinde bulunan bu pompa ile hucre igcinde negatif bir
ﬁotansiyelin olusmasina katki saglanirken (elektrojenik 6zellik) hiicre
\_ hacmide korunmus olur. J

NW° tipdemy



* Pompanin iki ayri alt unitesi
bulunmaktadir.

* Tasima islemini sadece bir alt
unite yapar ama alt Uniteler
birbirinden ayrildiginda tasima
gerceklesmez.

Hicre disi

Hiicre ici

T
2K J

"_"'/Duabain

(1)Sodyum baglanma bdlgesi,
(2)Potasyum baglanma bdlgesi,
(3) Oubain baglanma bdlgesi,
(4) Fosforilasyon bolgesi,

(5) ATP baglanma bdlgesi




* Sodyum potasyum pompasi oubain ve dijital glikozidler tarafindan
Inhibe edilir.

* Tiroid hormonlari genomik etkiyle pompa aktivitesini artirir.
* Aldosteron da pompa aktivitesini artirir.
* Insiilin de pompa etkinligini artirmaktadir.

* Dopamin bobreklerde pompayi inhibe ederek natritrezise neden
olur.
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iskelet kasi sinir kas kavsaginda etkili olan nérotrasmitter ve reseptorii
hangi secenekte dogru olarak verilmistir?

A) Noradrenalin-beta 1 reseptor

B) Noradrenalin- Beta 2 reseptor

C) Noradrenalin- Alfa reseptor

D)  Asetilkolin-Nikotinik reseptor

E) Asetilkolin-Muskarinik reseptor
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iskelet kasi sinir kas kavsaginda etkili olan nérotrasmitter ve reseptorii
hangi secenekte dogru olarak verilmistir?

A) Noradrenalin-beta 1 reseptor

B) Noradrenalin- Beta 2 reseptor

C) Noradrenalin- Alfa reseptor

D) Asetilkolin-Nikotinik reseptor

E) Asetilkolin-Muskarinik reseptor




Sinir-kas kavsagi
(noromuskuler kavsak)

* Kas icinde motor noronun aksonu her biri bir kas lifi ile baglanti
olusturan bircok dallara ayrilir.

* Akson ucu kas lifiyle lifin ortasina yakin bir yerde sinir-kas kavsagi
denen bir baglanti yapar.

* Boylece bir motor noron birgcok kas lifini innerve eder.

* Ama her kas lifi sadece bir sinir baglantisina sahiptir ve bir lif
sadece bir motor noronla kontrol edilir.
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* Motor noron aksonunu saran myelin kilif kas lifi yakininda sona
erer.

* Sinir lifinin ucu kas lifinin icine dogru girer, fakat lifin plazma
membraninin disinda kalir.

* Sinaps bolgesi miyelin kilif olusturmayan bir Schwann hucresi
(norilemmal hucre) tarafindan cevre yapilardan izole edilir.

* Aksonun uc kismi altinda bulunan kas lifi zar bolgesi spesifik
ozelliklere sahiptir ve motor son plak olarak bilinir.

* Motor son plakla, akson terminali beraberce noromuskuler
kavsak olarak adlandirilir.
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Motor aksomy ————
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Mikotinik asetilkolin reseptiri [ Kas hiicresi
Motor son plak

* Sinaptik cukur: Kas lifinde akson terminalinin girebilecegi sekilde
olan yapidir.

* Sinaptik yarik (sinaptik aralik): Sinir lifinin membraniyla kas
lifinin membrani arasindaki 20-30 nm ﬁ nlgll%mdekl bosluga denir.
Bazal lamina denen ince, sungersi retikuler lif tabakasiyla kaplidir.

* Subnoral yariklar (kavsak kivrimlani): Olugun tabaninda kas
membraninin yaptigl kivrimlardir. Sinaptik transmitterin etki
edebilecegi yuzey alanini genisletir.

Asetikolin esteraz
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Motor sinir uclarindan salgilanarak iskelet kasinin kasilmasini saglayan \
norotransmitter asetilkolindir.

Sinaptik ucta berrak vezikuller icinde bulunur.

Norotransmitter olarak asetilkolin salgilayan noronlara kolinerjik noronlar denir.
Nikotinik ve muskarinik olmak tzere iki tip reseptoru bulunur.

Iskelet kaslarinda bulunan reseptorler nikotiniktir. /

Nikotinik reseptorler ligand kapili kanallarin bir Gyesidir.
Asetilkolin nikotinik reseptore baglandiginda acilir ve katyon kanali haline gelir.

Boylece kas hucresinde son plak potansiyeli denen membran potansiyeli
1(:Jlekgi\s,ikl;{gi olur. Son plak potansiyeli her zaman esik degerin ustiundedir (guvenlik
aktoru).

Kurar isimli ilag nikotinik Ach reseptorune baglanir ama iyon kanallarini agmaz.
letiyi bloke eder.
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Motor sinir aksom —2—
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Mikotinik asetilkolin reseptiri [ Kas hiicresi
Huturﬂ:m plak

(1)Aksiyon potansiyelinin noronda yayilmasi,
(2)Sinaptik genislemedeki voltaj kapili Ca** kanallarinin acilmasi,
(3)Asetilkolin vezikullerinin ekzositozla sinaptik araliga bosaltilmasi,
(4)
(

4)Asetilkolin molekullerinin diflizyonla motor son plaga gidisi,

5)Asetilkolinin nikotinik reseptorlerine baglanmasi ve reseptorun katyon kanali olarak Na* ve K*

iyonlarini gecirmesi,

(6)Olusan son plak potansiyelinin voltaj kapili Na* kanallarinin acilmasi ve kas lifinde aksiyon

potansiyeli olusumu, , t| pd e my

(7)Asetilkolinin asetilkolin esteraz tarafindan yikilmasi.
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* Ach sinaptik araliga verildikten sonra, aralikta bulundugu surece
nikotinik reseptorlerin aktive etmeye devam eder.

* Ach 2 mekanizma ile sinir-kas kavsagindan uzaklastirilir:
1. Bazal laminaya tutunmus olan asetilkolin esteraz ile yikilir.
2. Az bir miktari sinaptik alanin disina diffuze olur.




Myasthenia Gravis

Kas motor son plaktaki postsinaptik
asetilkolin reseptorlerine karsi antikorlar
olusmustur.

Reseptor sayisinin azalmasi nedeniyle
iskelet kas yorgunlugu ve halsizlik ile
karakterizedir.

Hasta solunum kaslarindaki yetmezlik
nedeni ile Olebilir.

Son plak potansiyeli buyuklugu azalir.
Boylece kasta aksiyon potansiyeli
olusumu zorlasir.

Lambert-Eaton Sendromu

Noromuskuler kavsaktaki sinir uglarinda
bulunan presinaptik kalsiyum
kanallarina karsi antikorlar vardir.
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Mikotinik asetilkolin reseptirii [ Kas hiicresi

Mumr son plak
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Yirmibes yasinda bir hasta dis hekimine “zonklayici ve sizi tarzinda dis
agrisi” sikayeti ile basvuruyor. Bu tir derin ve kiint nitelikli dis agrisinin

iletiminden sorumlu olan temel sinir lifi tipi asagidakilerden hangisidir?
A) Aa lifleri

B) AB lifleri
C) Ad lifleri
D) B lifleri
E) Clifleri
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Yirmibes yasinda bir hasta dis hekimine “zonklayici ve sizi tarzinda dis
agrist” sikayeti ile basvuruyor. Bu tiir derin ve kiint nitelikli dis agrisinin

iletiminden sorumlu olan temel sinir lifi tipi asagidakilerden hangisidir?
A) Aa lifleri

B) AB lifleri
C) Ad lifleri
D) B lifleri
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Sinir liflerinin siniflamasi

DEpL D | Sinifland - . w
Lif Tipi uysa- inifiandirma Islevi Ozellik
Karsihgi
Somatik motor néron
Alfa i 1 e ) Kas igciéi afferenti-Primer so.nlanma (la) | En hizl
Golgi tendon organi afferenti (Ib) En kalin
Proprioseption
A Hassas dokunma
Beta Grup Il Basing
Kas igcigi-Sekonder sonlanma
Gama Kas igcigi motor néronu Kas tonusunu belirler.
Soguk
Delta Grup I Hizl agri
Kaba dokunma
B Otonom preganglionik lifler
Dorsal Sicak RS
K6k Grup IV e Miyelinsiz
c Miyelinsiz
Otonom postganglionik lifler En ince
En yavas
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Sinir liflerinin duysal siniflamasi

Duysal lif tipi islev Lif tipi siniflamasindaki karsihgi

la Kas igcigi afferenti-Primer sonlanma A alfa

b Golgi tendon organi afferenti (Ib) A alfa
Hassas dokunma

Il Basing A beta
Kas igcigi-Sekonder sonlanma
Soguk

1] Hizh agri A delta
Kaba dokunma

v Sl C dorsal kdk
Yavas agri

tipdemy
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Agri Siniflandiniimasi

Ozellik

Hizh agn (epikritik agri)

- A-delta tipi liflerle tasinir.

- Norotransmitteri glutamat

- Keskin, iyi lokalize edilir.

- Mekanik ve termal uyaranlarla olur.

Yavas agri (protopatik agri)

- C tipi liflerle taginir.

- Norotransmitteri substance P ve glutamat.

- Siz1 seklinde, kunt, iyi lokalize edilemez.

- Mekanik, termal ya da kimyasal uyaranlarla olur.

‘.
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Asagidakilerden hangisi koku epitelinde bulunmamaktadir?
A) Destek hucreleri

B) Bazal hiicreler

C) Bipolar noéronlar

D) Bowman bezi hiicreleri

E) Clara hicreleri
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A) Destek hucreleri

B) Bazal hiicreler

C) Bipolar noéronlar

D) Bowman bezi hiicreleri

E) Clara hicreleri




Burun boslugu

 Uc boélumu bulunur:

* Vestibul:

* Vestibulde ¢cok sayida yag ve ter bezi ile hava ile giren buyuk partiktlleri
tutan burun killari bulunmaktadir.

* Alti mikrometreden daha buyuk parcaciklar burundan ileri gidemez.

* Vestibulde epitel keratinsiz hale gelerek burun cukurlarina girmeden once
tipik solunum epiteline donusdar.

* Solunum epiteline donustukten sonra yag bezi bulunmaz.

* Respiratuvar bolge:
* Yalancli ¢cok katli prizmatik silyali epitelle kapldir.

* Olfaktor bolge




Burun konkalari

* Burun cukurlarinin yan duvarlarinda alt, orta ve ust konkalar
bulunmaktadir.

* Alt ve orta konkalar solunum epiteli ile doseli iken ust konkada
koku epiteli bulunmaktadir.

* Konkalar solunan havanin isitildigl ve nemlendirildigi kivrimli
bolgelerdir.

* Konkalarin lamina propriasinda erektil cisimcikler olarak
adlandirilan ven pleksuslari bulunmaktadir.

* Burun tikanikliginin nedeni erektil cisimciklerin hacmindeki artistir.
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Koku epiteli

* Dort tip hucrenin olusturdugu yalanci ¢cok katli prizmatik epiteldir.
Burada bulunan hucreler:

1. Destek hucreleri (sustentakuler hucreler)

2. Bazal hucreler

3. Fircamsi hucreler

4. Koku hucreleri




* Destek hucreleri (sustentakuler hucreler):
* Koku epitelinde en cok bulunan hucrelerdir.
* Koku mukozasina sari rengi (lipofuskin pigmenti) bu hucreler vermektedir.
* Serbest yuzlerinde mikrovilluslar vardir.

* Odorant (koku maddeleri) baglayici proteinler destek hucrelerinden
salgilanir.




* Bazal hucreler: Farklilasmamis kok hucrelerdir.

* Fircamsi hucreler:
* Solunum epitelindeki hicrenin aynisidir.

* Yani, mikrovilluslu, tabanlarinda afferent sinir uclari oldugundan duyu
reseptoru olarak kabul edilen hucrelerdir.

* Trigeminusun dallari tarafindan innerve edilirler.




* Koku hucreleri:
* Bipolar noronlardir.

* Bu hucrelerin apikal bolgesinde, olfaktor vezikul denen dendritik
bir uzanti bulunur.

* Olfaktor vezikulden hareketsiz, uzun silyalar cikar.

* Koku algilanmasinda gorevli reseptorler silyalar uzerindeki htcre
membraninda bulunur.
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* Koku maddesi (odorant) reseptore baglandiginda G_; isimli G
proteini aktive olur ve adenil siklazi aktive ederler.

* Olusan cAMP, Na* ve Ca*™ kanallarinin acilmasina ve hicrenin
depolarizasyonuna neden olur.

* Hucrelerin bazal tarafindan ise miyelinsiz aksonlar uzanir.

* Bu aksonlar lamina cribriformis’ten gecerek bulbus olfactorius’a
gider.
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e Ko

e KO
sa

ku epitelinde Goblet hucresi bulunmaz.
ku epitelinin lamina propriasinda bulunan Bowman bezlerinin

gisi silyalari yikayarak yeni kokuya hazir hale getirir.




Clara hucreleri (Club hucreleri)

* Terminal bronsiollerde, tepelerinde silyalari olmayan ve
antiinflamatuvar proteinler salgilayan Clara hucreleri bulunur.

* Clara hucrelerinin sayisi terminal bronsiol boyunca artar.

* Surfaktan gibi yuzey-aktif bir lipoprotein salgilar.

* Clara hucresi salgi proteini (CC16) salgilar. CC16 bronkoalveoler
lavaj sivisinda saptanabilir ve miktarindaki azalma akciger hasarini
gosterir.

* cGMP etkisiyle klor salgilar.
* Bronsiol hasarinda progenitor hucre olarak gorevlidir.
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Dis linitesinde 30 dakika supin pozisyonda siiren tedavisi biten bir
hasta ayaga kalktiginda senkop gecirmistir.

Bu tablonun en olasi nedeni asagidakilerden hangisidir?

A) Ortostatik hipotansiyon

B) Ventrikiler tasikardi

C) Hipoglisemi

D) Vazovagal refleks

E) Miyokard infarktisu
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Ortostatik hipotansiyon

* Uzun sure yatan bir sahis birden ayaga kalkarsa kalbe venoz
donuste gecici bir azalma olur.

* Kalp atim hacmi azalmasi sonucu arteryel kan basinci duser.
* Baroreseptor refleksin devreye girmesi ile duzelir.

* Tum vucutta kuvvetli sempatik uyari (alfa reseptorlerle daralma)
ortaya cikar.

* Baroreseptor refleksi zayif olanlarda bu sure uzar ve ortostatik
hipotansiyon gelisir.

“9° tpdemy



Bainbridge refleksi

* Atrium basinci artinca kalp hizi artar.

* Bu artisin bir kismi1 SA dugimun gerilmesi nedeniyledir.

* Ama kalan kismi Bainbridge refleksidir.

* Atrial gerim reseptorleri uyarilari vaguslarla medullaya gider.

* Daha sonra buradan kalkan uyarilar kalbin hizini ve kasilma
gucunu artirir.




Bezold-Jarish refleksi (koroner
kemorefleks)

* Ventrikullerin endokardial yuzeylerinde gerilmeye ve kimyasal
degisikliklere duyarli reseptorler (sol ventrikul reseptorleri)
bulunmaktadir.

* Bu reseptorlerin asiri gerilme ile uyarilmasi baroreseptor reflekse
benzer cevaplarin ortaya ¢cikmasina neden olur (bradikardi ve

hipotansiyon).




* Deney hayvanlarinda bazi ilaclarin sol ventrikulu besleyen koroner
arterlere verilmesiyle bradikardi, hipotansiyon ve kisa suren bir
apnenin ardindan hizli ve yuzeysel bir solunum ortaya cikar.

* Olusan bu yanita Bezold-Jarish refleksi (koroner kemorefleks)
denmektedir.

* Bu refleks C tip sinir sonlanmalari tarafindan algilanir ve
afferentleri vagusta gider.

* Insanda da myokard infarktusu sonrasi (adenozin nedeniyle) ve
coroner anjiografide radyokontrast madde kullanimi ile gelisen
nipotansiyonda benzer bir mekanizmanin rol aldigi
dusunulmektedir.
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Vazovagal senkop

* Vazovagal senkopta da Bezold-Jarish benzeri bir mekanizmanin rol
oynadigi dusunulmektedir.

* Uzun sure ayakta kalma sonucunda alt ekstremitelerde kan
toplanmasi ve intrakardiyak kan hacminin azalmasi ile gelisen
hipotansiyon karotid sinusteki baroreseptorler tarafindan
duzeltilmeye calisilir.

* Kalp hizi ve kasilma kuvveti artar.

* Ancak, bu otonomik aktivite sol ventrikuldeki reseptorlerin
uyarilmasina neden olur ve siddetli hipotansiyon gelisir.
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Kemoreseptor refleks

* Kemoreseptorler karotis ve aort cisimciklerinde bulunurlar.

* Baslica hipoksi ile uyarilirlar. Ayrica hiperkapni ve asidoz ile de
uyarilirlar.

* Uyarilarini Hering siniri ve vagus ile vazomotor merkez ulastirirlar.
* Esas etkilerini solunum uzerine yaparlar.

 Kan basinci 80 mmHg altina dusmeden guclu bir sekilde
uyarilmazlar.

“9° tpdemy



Abdominal basi refleksi

* Baroreseptor veya kemoreseptorler araciligl ile kan basincindaki
dusus saptandiginda, sempatik sistem uyarisiyla es zamanli
olarak basta karin kaslari, iskelet kaslari uyarilir.

* Bu kaslar kasilinca venoz donus artar.




Santral sinir sistemi iskemik cevabi

* Kan basinci 60 mmHg’nin altina dustugunde, en yogun olarak da
15-20 mmHg’ye dusunce olusan cok kuvvetli bir cevaptir.

* Asagl beyin sapinda yerlesik bulunan vazomotor merkeze ulasan
kan akimi bolgeyi besleyemeyecek, yani serebral iskemiye neden
olacak kadar azalirsa vazomotor merkezin kendisi iskemiye direkt
olarak yanit vererek guclu bir sekilde uyarilir.

* Kan basincinl 10 dk icinde 250 mmHg’ya kadar yukseltebilir.

* En guclu sempatik desarj yanitlarindan biri olan bu mekanizma
“son savunma sinir1” olarak adlandirilir.
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Cushing refleksi

» Kafa ici basinci artma sendromunda (KIBAS) gorilen iskemik yanit

tipidir.

KIBAS sonucu vazomotor merkezlere kan akimi azalir.

Iskemik yanit sonrasinda kan basinci artar.

Kan basincindaki artis arterlerdeki baroreseptorleri uyarir ve kalp

nizi azalir. KIBAS’lU hastalarda gériilen bradikardinin nedeni budur.
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Somatosempatik refleks

* Somatik afferentlerin uyarilmasi sonucu ortaya ¢ikan kan basinci
degisikliklerine verilen isimdir.

* Akcigerlerin havayla dolmasi sonucu kan basincinin dismesi,
agrida basincin yukselmesi, egzersiz sirasindaki kan basinci
degisiklikleri ornek olarak verilebilir.




——/

Uzun siire sakiz ¢igneyen saglikli bir kisinin masseter kasina giden kan
akiminin arttigi saptanmistir.

SOz edilen kasa giden kan akiminin artisindan sorumlu en 6nemli
mediatorlerden biri asagidakilerden hangisidir?

A) Adenozin

B) Norepinefrin

C) Asetilkolin

D) Endotelin

E) Serotonin
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Kan akiminin dokular tarafindan
belirlenmesi

* Kan akiminin dokular tarafindan lokal kontrolu icin 3 mekanizma
ileri surulmustur:
* Metabolik, vazodilator teori
* Oksijen ihtiyac teorisi
* Miyojenik teori




Metabolik, vazodilator teori

* Bu teoriye gore metabolizma hizi artinca ve oksijen duzeyi
yetmediginde olusan vazodilator maddeler damarlarda
genislemeye, prekapiller sfinkterde gevsemeye ve dolayisiyla kan
akiminin artmasina neden olur.

* Ozellikle oksijen basincinda azalma, hypoxia induced factor-
1a (HIF-1a) denen transkripsiyon faktorunun uretimine neden
olur.

* HIF-1a ise vazodilatasyon yapici genlerin ekspresyonunu
artirir.
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Dokularda metabolizma sonucu artan
maddeler:

e Adenozin

* Karbondioksit (vazodilatasyon yapici etkisi deri ve beyinde
cok belirgindir)

* Laktik asit

* Adenozin fosfat bilesikleri
* Histamin

* Potasyum

* Hidrojen

* Bu maddeler arasinda ozellikle adenozinin temel duzenleyici oldugu
dusunulmektedir.
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Oksijen ihtiyac teorisi

* Oksijen tum dokular icin oldugu kadar damarlarinin islevlerini
surdurmesi icinde gereklidir.

* Oksijen azaldiginda damarlar kasilma islevini surdiremez ve
dilate olur.

e Kan akimi artar.




Miyojenik teori

* Damar ici basing artinca, damar duz kasinin kasilmasi ve damar
capini daraltmasidir.

* Ozellikle bdbreklerde iyi gelismis olan bu olay, mezenter, iskelet
kasli, beyin, karaciger ve miyokard da goruldr.




—/

Notrofillerde solunum patlamasiile ortaya cikan
bakterisidal urinlerden hangisi, azurofilik
granullerde bulunan miyeloperoksidaz enzimi
etkisiyle olusur?

A) Superoksit anyonu

B) Hidrojen peroksit

C) Nitrik oksit

D) Hidroksil iyonu

E) Hipoklorit




—/

Notrofillerde solunum patlamasiile ortaya cikan
bakterisidal urinlerden hangisi, azurofilik
granullerde bulunan miyeloperoksidaz enzimi
etkisiyle olusur?

A) Superoksit anyonu

B) Hidrojen peroksit

C) Nitrik oksit

D) Hidroksil iyonu

E) Hipoklorit




Solunum patlamasi

* Fagositer hucreler hucre membraninda ve fagozom membraninda
bulunan
* NADPH oksidaz (fagosit oksidaz veya phox yolu) ve

* azurofilik granullerindeki miyeloperoksidaz enzimiile (MPO yolu)
oksijen bagimli bakterisidal oldirme yapar.

* Buislem sirasinda hucrenin oksijen tuketiminde bir artis olur
(solunum patlamasi).
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Asagidakilerden hangisi protrombinden trombin
olusturulmasinda dogrudan etkili degildir?

A) Aktif fa
B) Aktif fa
C) Aktif fa
D

ktor V
ktor VIII
ktor X

) Trombosit fosfolipidleri

E) Kalsiyum
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Asagidakilerden hangisi protrombinden trombin
olusturulmasinda dogrudan etkili degildir?
A) Aktif faktor V

B) Aktif faktor VIII

C) Aktif faktor X

D) Trombosit fosfolipidleri
E) Kalsiyum




* Hasarlanmis kan damarlarinin duvarinda pihti olusumu ve kanin
damar disina akmasinin onlenmesine hemostaz denir.

* Pihtilasma ve pihtilasmayi onleyen mekanizmalar arasinda
dengeyi saglayan karmasik mekanizmalar bulunmaktadir.

-

\_

* Hasar sonrasinda olusan olaylar su sirayla gelisir: )
* Damarin buzulmesi (vazospazm)
* Trombosit tikacinin olusmasi
* Pihtinin olusmasi (koagulasyon)
* Pihtinin eritilmesi (fibrinoliz) ve dokunun tamiri /




Ekstrensek Yolak intrensek Yolak
Hasarli damara temas (kollajen)
Cam tlpe temas
(HMW-K, Kallikrein)

DDkUIHSﬂ" Factor Xlla <€—— Factor XI|
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reaksiyonlarda kalsiyum gereklidir. v
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Ekstrensek Yolak intrensek Yolak

Hasarl damara temas
Cam tiipe temas
(HMW-K, Kallikrein)

DUkUIﬂsa” Factor Xlla <«—— Factor XII
|
{Doku faktorii=Faktar lll) Doku tromboplastini Factor X| —l-* Factor Xla
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Eritrositlerde karbonik anhidraz enziminin inhibe
edilmesinin asagidakilerden hangisine yol agcmasi en
olasidir?

A) Kan pH'sinin yukselmesi

B) Venoz kanda klor azalis!

C) Oksijenin hemoglobine affinitesinin artmasi

D) Dokulardan kana karbondioksit gecisinin yavaslamasi
E) Oksijen tasinmasinin durmasi

®° tipdemy




Eritrositlerde karbonik anhidraz enziminin inhibe
edilmesinin asagidakilerden hangisine yol acmasi en
olasidir?

A) Kan pH'sinin yukselmesi

B) Venoz kanda klor azalisi

C) Oksijenin hemoglobine affinitesinin artmasi

D) Dokulardan kana karbondioksit gecisinin yavaslamasi
E) Oksijen tasinmasinin durmasi

®° tipdemy




Doku Plazma Eritrosit \
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Eritrositlerde karbonik anhidraz enziminin

inhibe edilmesinin asagidakilerden

hangisine yol agcmasi en olasidir?

A) Kan pH'sinin yukselmesi

B) Venozkanda klor azaligi

C) Oksijenin hemoglobine affinitesinin
artmasi

D) Dokulardan kana karbondioksit
gecisinin yavaslamasi

E) Oksijentasinmasinin durmasi

%y

Doku Plazma Eritrosit
Céziinmiis CO, Eig Difiizyon Co,
Cézinmiis CO,
CO, + H,0 Co,
Karbonik
nhidraz
%70 o HECCJ:}
Klor — HGEHGDE = ;I"’
kaymasil_ o cr  H* i HbO3
DE - O D + HHb
Y
HHb + CD
H,0 —
Karbamino-
\ ehemnglnhm
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Oksijen-Hb disosiayon egrisini etkileyen faktoérler

Sola kaydiranlar Saga kaydiranlar

2-3 DPG azalmasi 2-3 DPG artisi

Karbondioksit azalmasi Karbondioksit artisi

Hidrojen iyonu azalmasi (Alkaloz) Hidrojen iyonu artisi (asidoz)
Sicakhk azalmasi Sicakhk artis
Karbonmonoksit zehirlenmesi Egzersiz

Methemoglobinemi Hiperkloremi

HbF

9° tipdemy
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Bohr etkisi

* Kan pH’i dustugunde hemoglobinin oksijene afinitesinin
azalmasina Bohr etkisi denir.

* PCO, arttikga kan pH’1 duser.

* Bu etkinin nedeni deoksihemoglobinin hidrojeni
oksihemoglobinden daha etkin baglamasiyla ilgilidir.

* Dokulara oksijen birakilmasinda Bohr etkisi onemlidir.

* Egzersiz sirasinda i1si1 artisi ve pH dustsu egriyi saga kaydirarak
doku oksijenlenmesini artirirlar.

“9° tpdemy
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Asagidakilerden hangisi bagirsak peristaltizmi sirasinda
sindirim sistemi diz kasinin kasilmasini saglayan
norotransmitterlerden biridir?

A) Substans P

B)N

C) VIP

D) PACAP

E) ATP
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Asagidakilerden hangisi bagirsak peristaltizmi sirasinda
sindirim sistemi diz kasinin kasilmasini saglayan
norotransmitterlerden biridir?

A) Substans P

B)N

C) VIP

D) PACAP

E) ATP




Sindirim kanalinin sinir ag|

* Sempatik sistem
* Parasempatikler
 Enterik sinir sistemi




Sempatik sistem

* 15-L2 segmentlerinden cikarlar.

* Hlcre govdeleri prevertebral ve paravertebral ganglionlarda
yerlesmisgtir.

* Colyak, ust mezenterik, alt mezenterik ve hipogastrik pleksuslar
sindirim sisteminin degisik kisimlarina sempatik baglanti saglar.

* Cogunlugu postganglionik noradrenerjik liflerdir.




* Sempatik liflerin cogu sindirim kanalindaki yapilar ile dogrudan
baglanmaz. Onun yerine enterik sinir sistemi htcrelerinde
sonlanir.

 VVazokonstriktor bazi lifler ise sindirim sisteminin kan damarlarina
dogrudan baglanir.

* Sempatik sinirlerin uyarilmasi cogunlukla sindirim sisteminin
motor ve salgl hareketlerini baskilar.

* Sempatik uyari muscularis externa tabakasinin motor islevini
baskilamasina ragmen muscularis mucosa ve bazi sfinkterlerin
kasilmasina neden olur.
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Parasempatikler

* Transvers kolon seviyesine kadar olan parasempatik baglanti
vagus tarafindan saglanir.

* Kolonun kalan bolumu, rectum ve anus ise sakral segmentlerden
cikan pelvik sinirlerle innerve edilir.

* Parasempatik lifler preganglioniktir ve cogu kolinerjiktir.




* Parasempatik lifler baskin olarak duvar ici aglardaki ganglion
hucrelerinde sonlanir.

* Ganglion hucreleri sonra sindirim kanalindaki hedef hucreleri
dogrudan uyarir.

* Parasempatik sinirlerin uyarilmasi siklikla sindirim sisteminin
motor ve salgl islevlerini uyarir.




Enterik sinir sistemi

* Sindirim sisteminde yaklasik 108 néron (medulla spinalisle
yaklasik ayni) bulunur.

* Bu noronlar icinde kas, salgl hucreleri ve kan damarlarina
gidenlerin disinda duyu reseptorleri ve ara noronlar da vardir.

* Noronlarin gcevresinde astrositlere benzeyen enterik noroglial
hucreler vardir.




Enterik sinir sistemi sindirim sisteminin motor
ve salgl islevlerini kontrol eder.

* Enterik sinir sisteminde 2 pleksus bulunur:
1. Submukozal ag (Meisner pleksusu)
2. Myenterik ag (Auerbach pleksusu)

* Myenterik pleksus esasen sindirim sisteminin motor islevlerinden,
submukozal pleksus ise salgl islevlerinden sorumludur.

* Pleksuslarin etkisiyle sindirim sisteminin sinir sistemi baglantisi
kesilse bile sindirim iglevleri devam edebilir.

I TUS & DUS EGITIM PLATFORMU



* Bagirsak kan damarlarinin ikili bir innervasyonu vardir.

* Ekstrensek olarak noradrenerjik innervasyon alirken, enterik sinir
sisteminden de intrensek bir innervasyon alirlar.

* Intrensek innervasyonda goérevli transmitterler NO ve VIP’tir.

* Bu transmitterler sindirim sirasindaki kan akimi artisindan
(hiperemi) sorumludur.




Bagirsak yasasi
(myenterik refleks, peristaltik refleks)

* Bagirsak lumeninde gerilmenin Kt S

oldugu yerin oral tarafinda kasilma 1 l

olurken anal tarafta gevseme o
olmaktadir.
e

e ————
Oral Anal

-




Mekanik

veyn
kirnyassl uyaran
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Cok katli nonkeratinize yassi epitelden tek katli prizmatik
epitele gecis, sindirim sisteminin hangi bolumleri arasinda
olur?

A) Ozefagus-mide

B) Mide-duedonum

C) Duedonum-jejunum

D) Jejunum-ileum

E) lleum-cekum
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Cok katli nonkeratinize yassi epitelden tek katli prizmatik
epitele gecis, sindirim sisteminin hangi bolumleri arasinda
olur?

A) Ozefagus-mide

B) Mide-duedonum

C) Duedonum-jejunum

D) Jejunum-ileum

E) lleum-cekum




Sindirim Kanali

Sindirim kanalin yapisi bolgesel
farkhliklar gostermekle birlikte bazi

Submukozal pleksus
{Meissner)

ortak Ozelliklere sahiptir. e

Sindirim sistemi kanali dort

tabakadan olusan bir yapidir:

e Mukoza vy "

e Submukoza -

e Muscularis externa - Vo semon

e Seroza MUKOZA { g sirkmerkambakas-} e
Miaeeimoe Longitudinal kas tabakas: | EXTERNA
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Mukoza

Mukoza siklikla mukoz membran olarak adlandirilir.

1. Epitel,
2. Lamina propriave
3. Muscularis mucosa olarak alt bolumleri vardir.




Mukoza

* Epitel 6zefagus disinda tek katlidir. Ozefagusta ¢ok katli nonkeratinize yassi
epitel bulunur.

* Lamina propria kollajen ve elastin liflerini iceren gevsek bag dokusundan
olusur. Bu tabaka cesitli bezlerle donatilmistir, lenf damarlari ve kapillerleri

icerir.
* Muscularis mucosa icte sirkuler, dista longitudinal olarak duzenlenmis dlz

kas hucrelerinden olusur. Mukozanin hareketini saglar ve emilim ile
salgilamayi kolaylastirir.

Sindirim sisteminin peristaltizmi ile ilgisi yoktur.

“9° tpdemy



Mukoza

* Mukozada sindirim ve emilim icin bagirsaklarin yluzey alanini arttiran yapilar

bulunmaktadir:
* Plika sirkularisler: Submukozal katlantilardir.

* Villuslar: Mukozal uzantilardir.
 Mikrovilluslar: Hucrelerin mikroskobik uzantilaridir.

* Ayrica hucrelerin yuzeyinde glikokaliks tabaka vardir. Bu tabaka emilim icin ek
ylzey saglamanin yaninda protein ve karbonhidratlarin sindiriminin son
asamasinda gerekli olan ve bagirsak hiucrelerinin salgiladigi enzimleri icerir.

“9° tpdemy



Submukoza

* Mukozanin altindaki duzensiz siki bag dokusu tabakasidir.

* Gastrointestinal sistemin bazi bolgelerinde bezler bu tabakadadir
(gercek ozefagial bezler ve duedonumdaki Brunner bezleri).

* Ayrica kan damarlari ve sinirler bulunur.

e Sinirler burada bir araya gelerek submukozal ag (Meissner
pleksusu)’i olusturur.




Muscularis externa

* Duz kaslar icte sirkuler, dista longitudinal olmak uzere iki tabaka
halinde bulunur.

* Bu iki tabaka arasinda sinir hucreleri bir araya gelerek myenterik
ag (Auerbach pleksusu)’i olustururlar.




* Muscularis externa tabakasi sindirim sisteminin bazi bolgelerinde farkliliklar
gosterir. Bu farkliliklar sunlardir:

1. Ozefagus proksimal kisminda (faringeodzefagial sfinkter) bir bolimu cizgili
kastan olusur.

2. Anal kanalin ¢cevresinde bir bolumu cizgili kastan olusur.

3. Midede sirkuler tabakanin ic bolumlerinde uclincu ve oblik yonelimli
ilave bir duz kas tabakasi bulunur.

4. Kalin bagirsakta longitudinal duz kas tabakasi kalinlagarak, tenya koli
iIsimli ve esit aralikli u¢ bant olusturur.

* Ayrica sirkuler tabaka, sindirim kanali boyunca ozel bolgelerde kalinlasarak
sfinkterleri (Ust ve alt ozefagus, pilor, ileocekal valf, internal anal) yapar.
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Seroza ya da adventisya

* Sindirim sisteminin en dis tabakasidir.
* Kan ve lenf damarlari bulunur.

* Bu tabaka tek katli yassi mezotel hicreleri ile ortulmus bag
dokusundan olusur.

* Makroskobik anatomideki visseral periton ile 0zdestir.
* Seroza karin icinde peritonla devam eder.

* Sindirim sistemi organlarinin diger organlarla baglandigi bolumde
seroza kalinlasir ve adventisya adini alir.

* Adventisya da damar ve sinirlerin bulundugu bir bag dokusu
olmakla birlikte mezotel tabakasi yoktur.

“9° tpdemy
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e Sindirim sisteminin bazi bolumlerinin serozasi bulunmaz:
« Ozefagusun torasik parcasi

* Abdominal ve pelvik boslukta duvara sabitlenmis yapilar (duedonum,
cltkan ve inen kolon ve rektum ve anal kanalin ilgili kisimlari)

* Safra kesesinin karacigere komsu bolumu




Mide bezleri

* Midede uc tip bez vardir:

1. Gastrik bezler (fundus bezleri-oksintik bezler)
2. Pilor bezleri

3. Kardiya bezleri




Gastrik bezler
(fundus bezleri-oksintik bezler)

* Fundus ve korpusun lamina propriasinda
bol miktarda salgl yapan bez vardir.

* Bu bezlerin midede bosaldigi yere mide
cukurcuklari/gastrik pit/foveola adi
verilir. Tek bir foveolaya birkag bez acilir.

* Gastrik bezlerin yapisinda bulunan
hucreler:
* Mukoz boyun hucreleri
Sef hucreler
Parietal (oksintik) hucreler
Enteroendokrin hucreler
Kok hucreler




Gastrik bezler
(fundus bezleri-oksintik bezler)

foa tl.s_;g’ e (N e 8
bt o i ST Y P e e
[ole!
:
ayeh

Yizeyel miksz : 5
hiicreler ok
Gastrik bezlerin (fundus bezleri-oksintik bezler) salgilari iz »Gmﬁk o
: {foveola)
Hiicre =
Miikoz boyun hiicresi Mukus Eﬁ ; 3
Sef hiicreler (esas hiicreler, peptik hiicreler) Pepsifmj_en :Li:fe:wi——"‘" \
Gastrik lipaz <7
..

intrensek faktor hiicralar

NS
el

Tl e
iy

> Oksintik bez

Enteroendokrin hucreler Serotonin
Endokrin

hiicreler

A
EuY a5

Sef hiicreler

&
ﬁ}!;
Parietal (oksintik) hiicreler HCl g
Paryetal £ a

(2]

<]

D

)

4

€/




Pilor bezleri

* Bu bezler antrum ve pilor bolgesinde yogun olarak bulunur.
* Pilorik bezlerden en fazla mukus salgisi yapilir.

e Bu bezlerdeki enteroendokrin hucreler olan

* antral G hucrelerinden gastrin ve
* D hiucrelerinden somatostatin salgilayan salgisi yapilir.




Kardiya bezleri

* Midenin ozefagusu cevreleyen bolgesinde (
* Mukus salgilayan tubuler bazen de dallana

cardiya) bulunurlar.
bilen bezlerdir.

* Mukus salgilayan hucrelerin arasinda az mi
hucreler de bulunur.

ktarda enteroendokrin




Ince bagirsak

* Besin sindirimi, emilim ve hormon sekresyonu yapilan sindirim
sistemi bolumudur.

* Yaklasik 5 m uzunlugunda olan ince bagirsak duodenum, jejunum
ve ileum bolumlerinden olusur.




Mukoza

* Ince bagirsakta ylizey alanini artirmak icin ¢esitli olusumlar
bulunur:
* Plika sirkularis (Kerckring valfleri)
* Villuslar
* Mikrovilluslar

* Plika sirkularis ya da Kerckring valfleri olarak adlandirilan yapilar
mukoza ve submukozanin birlikte yaptigl katlanmalardir.

* Bu plikalar en belirgin olarak jejunumda bulunur.

“9° tpdemy



Villuslar

Mukoza

* Ince bagirsak mukozasi ve lamina propriasi
lUmene dogru 0.5-1.5 mm uzunlugunda villus
denen cikintilari olustururlar. intestinal bezlegin

* Villusun merkezi kismini lamina propria Bazal "“"'”‘a\lf?"'gf'efi
olusturur. Burada, fibroblast, duz kas hucreleri,  membran
lenfositler, plazmositler, eozinofiller, makrofajlar
ve fenestrali kapillerler bulunur.

* Ayrica villusun lamina propriasinin merkezinde
kor uclu lenfatik kapiller olan lakteal
bulunmaktadir.

e Villuslar arasinda Lieberkuhn bezlerinin
(intestinal bezler) acildigl kuicuk delikler vardir.

* Lieberkuhn kriptalari muskularis mukozadan

Arter o o

baslayan basit tubuler bezlerdir. . akbeal o

intestinal

* Tek katli prizmatik epitelden olusurlar. , Updemy



Mukoza

* Bagirsak mukozasi epitelinde bulunan hucreler:
* Enterositler

Goblet hucreleri

Paneth hiucreleri

Enteroendokrin hucreler

M hucreleri (mikrokatlanti hucreleri)

Kok hicreler




Mukoza

* Enterositler absorbsiyon yapan mikrovilluslu prizmatik
hucrelerdir.

* Mikrovilluslar ¢izgili kenar denen gorunumu olusturur.

* Bu hucreler ayni zamanda son sindirim icin gerekli enzimleri
salgilarlar.

* Goblet hucreleri absorbsiyon yapan hucrelerin arasinda bulunur.
Sayilari ileuma dogru giderek artar. Bu hucreler mukus
salgilamaktadirlar.
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Mukoza

* Paneth hucreleri lizozim, defensin ve ¢cinko icerirler.

* Antibakteriyel etkileri ve fagositoz yetenekleri nedeniyle bagirsak florasinin
kontrolinu saglarlar.

* M hucreleri Peyer plaklarindaki lenf follikullerini orten 6zellesmis epitel hucreleridir.
* Apikal yuzeylerinde mikrovilluslar yerine mikrokatlantilari vardir.

* M hicreleri endositozla antijenleri alip alttaki makrofaj ve lenfoid hucrelere tasirlar
(antijen tasiyici hucre).

* Ince bagirsagin lamina propria ve submukozasinda lenfoid doku vardir. Ileumdaki
noduller Peyer plaklari adini alir. Lenf nodudlleri M hicreleri ile ortualuddar.

* Ince bagirsakta ayrica diffiiz néroendokrin sistem adi verilen yaygin endokrin
hucreler bulunur.
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Kalin bagirsak (kolon)

* Cekum, cikan kolon, transvers kolon, inen kolon, sigmoid, rektum ve
anal kanal olarak bolumlere ayrilir.

* Bagirsak bezlerinde (Lieberkihn kriptalari) cok sayida Goblet hlcresi
(ince bagirsaktan daha fazla), absorbsiyon hlcresi ve az sayida
enteroendokrin hucre bulunur.

* Kalin bagirsakta villus, plika sirkularis ve Paneth hucreleri bulunmaz.

* Longitudinal kas tabakasi 3 sirali bir duzendedir. Tenya koli adini alir.
Baslica cekum ve kolonda gorulur. Rektum, anal kanal ve vermiform
appendikste tenya koli yoktur.

* Rektum ve anal kanal disindaki bolumlerde longitudinal kas tabakasi
zayIftir.
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Anal kanal

* Sindirim kanalinin en distalinde bulunan, ortalama 4 cm’lik bir
bolumdur.

* Anal bolgede mukoza Morgagni sutunlari denen katlanmalar gosterir.

* Anusun 2 cm kadar yukarisinda mukozanin yerini cok katli yassi
epitel alir.

* Sindirim sisteminin genelinde bulunan muskularis mukoza anal
kanalda kaybolur.

* Anal kanalic ve dis sfinkterle kapali tutulur.

* ic anal sfinkter sirkiiler diiz kaslarin kalinlasmasiyla olusmustur. Dis
sfinkter ise cizgili kastir.
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Safra kesesi

* Muskularis mukoza ve submukoza tabakalari bulunmaz.
* Karacigere komsu olan ust kisminda seroza bulunmaz.

* Safra kesesi duvarinda mukoza alttaki kas tabakasina dogru
Invajinasyonlar yapar.

* Bu yapilara Rokitansky - Aschoff siniisleri denir. Icerisinde
bakteri kolonizasyonu ve tas olusumu olabilir.




Sindirim sisteminde bulunan bez yapilari ile ilgili olarak
asagidakilerden hangisi yanlistir?
A) Ekzokrin pankreas seroz asinuslardan olusur.

B) Submandibuler bezde seroz asinuslar mukoz asinuslardan
fazladir.

C) Mukoz asinuslar PAS (+) boyantr.
D) Mukoz asinuslarda ¢cekirdek hucreni ortasinda ve yuvarlaktir.

E) Parotis asinus hucrelerinde geliskin bir granuler endoplazmik
retikulum bulunur.
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Ekzokrin bezlerin salgi iceriklerine gore siniflandiriimasi

Seroz Bezler e Protein igerigi ylksek sulu salgi yaparlar.

e Bu bezleri olusturan hiicrelerin ribozomlari ve graniler endoplazmik retikulumu iyi
gelistigi icin, perintkleer sitoplazma bazofilik gérindr.

e Cekirdek tipik olarak yuvarlak ya da ovaldir.

Parotis bezi, pankreas bezi, lakrimal bez bu tip salgi yapar.

Glikoprotein yapida musin salgilayan bezlerdir.

Salgilari karbonhidrat yapida oldugundan hticrelerin Golgi aygitlari gelismistir.

PAS (+) reaksiyon verirler.

Mukéz htcrelerin cekirdeklerinin biriken salgi nedeniyle, hiicrenin bazaline dogru
yassilasmis olmasi tipik bir gorinimddr.

e Goblet hiicresi, Brunner bezi, 6zefagus bezleri bu yapidadir.

Miikoz Bezler

Mikst Bezler e Hem ser6z hem miukéz salgl yapan bezlerdir.

e Mikoz bezler gevresinde bulunan yarim ay seklindeki seréz bezlere Gianuzzi yarimaylari
denir.

e Submandibiler bez, sublingual bez bu tip salgi yapar.

I TUS & DUS EGITIM PLATFORMU



Tukuruk bezleri ve yaptiklari salgi tipleri
soyledir:

* Parotis (seroz)
* Submandibuler bez (daha ¢cok seroz -daha az mukoz)
* Sublingual bezler (daha cok mukoz-daha az seroz)

* Agiz boslugundaki diger (bukkal, labial, lingual, molar, palatin)
takaruk bezleri. Bu bezler submukozada yerlesmistir. Diger
tukuruk bezlerinin aksine kapsulleri yoktur.




—/

Asagidakilerden hangisi bobrek glomerullerindeki filtrasyon
bariyerini olusturan yapilardan biri degildir?

A) Macula densa hucreleri

B) Bazal membran

C) Glomerul kapiller endoteli

D) Podositler

E) Fenestrali endotel hucreleri
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Filtrasyon bariyeri

* Glomerul kapillerleri icinde vucudun diger kapillerlerinden daha
yuksek bir hidrostatik basinc vardir.

* Glomerul kapillerlerine gelen plazma filtrasyon bariyerinden
suzulerek Bowman araligina gecer.

* Filtrasyon bariyerini olusturan yapilar sunlardir:
1. Endotel tabakasi

2. Bazal membran:

3. Podositlerin ayakciklari




* Endotel tabakasi: Enicte FILTRAT
bulunur. Fenestrali
(pencereli, 700 angstromluk),
diaframsiz endoteldir. Sadece
hucrelerin gecmesine engel
olur.

i == -
' . Podosit
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o=\

s bridild

T e Bazal membran
lm - Endotel

i~ Glikokaliks tabaka
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e Bazal membran:
e Lamina rara interna,
 lamina densa ve

* lamina rara eksterna olarak ¢
tabakasi vardir.

* Plazmadaki proteinlerin
ultrafiltrata gecmesine engel
olur.




FILTRAT

* Podositlerin ayakciklari
* En distadir.

* Proteinlerin gecmesine L e
engel Olu I. Bazal membran

s~ Endotel
85~ Glikokaliks tabaka

* Son zamanlarda klasik
olarak yukaridaki sekilde
tanimlanan filtrasyon

bariyerine:
* Endotelyal yuzey
tabakasi ve

* Subpodosit alan olarak
Iki tabaka daha
eklenmigtir.




Bazal membranin yapisi

* Glomeruler bazal membrani endotel ve podositler Uretir.
e Kalin bir tabakadir ve PAS (+) boyanir.
* Bu bolgede heparan sulfat gibi negatif yuklu polianyonlarin

bulunmasi protein gecisi icin engel olusturur.

_amina densa negatif yukludur. Bu o6zelligi yapisinda bulunan
neparan sulfat verir.

_amina densadaki matrikste heparan sulfata ek olarak tip IV

kollajen de bulunur.

* Buyukluglu 10 nm’den fazla olan tanecikler bazal laminadan

gecemezler.
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Kemik yikiminin 6nlenmesi amaciyla RANK liganda baglanan
protein asagidakilerden hangisidir?

A) Osteokalsin

B) RANK

C)Osteoprotogerin

D) FGF 23

E) Makrofaj koloni uyarici faktor
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Kemik yikiminin 6nlenmesi amaciyla RANK liganda baglanan
protein asagidakilerden hangisidir?

A) Osteokalsin

B) RANK

C)Osteoprotogerin

D) FGF 23

E) Makrofaj koloni uyarici faktor




* PTH kemik yikimini dogrudan
osteoklastlari uyararak yapmaz.

* PTH reseptoru osteoblastlar Gzerindedir.

* Osteoblastlar PTH etkisiyle RANKL (RANK Osteoblast
ligand-nukleer faktor kappa ligand) ve
M-CSF salgilarlar. A
g '\ OPG
* Osteoklast membranlarinda “NFkB / < ?)
reseptor aktivatorii” denen (RANK, TNF  mcse ! @ _ M-CSF
reseptor ailesinin bir Uyesi) membrana 3 '

bagli reseptor ekspresse edilir.

 RANKL, osteoklast oncullerinin
membranindaki RANK adi verilen O
reseptore baglanir.

* Bu molekuller oncul osteoklastlari
uyararak olgun aktif osteoklastlara
donusmesini saglar.

* Aktive T lenfositler de RANKL uretebilirler.
Bu nedenle, inflamatuar sureclerde
osteoklast aracili kemik yikimi olabilir. , tipdemy

Onciil osteoklast Olgun osteoklast



* Osteoblastlar ayni zamanda
RANKL’in solubl reseptoru olan P,
osteoprotogerin de (OPG)
salgilarlar.

* RANKL ekstraselluler sivida
cozunmus olan OPG’ye
baglandiginda etkisiz hale gelir.

* Boylece asiri kemik yikimi
onlenmis olur.

Onciil osteoklast Olgun osteoklast
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* Osteokalsin: Dolasimdan kalsiyumun tutulmasini ve yeniden
sekillenme sirasinda osteoklastlarin uyarilmasinda gorevlidir.

* FGF23

* Plazma fosfati gogunlukla kalsiyuma cevaben olugsan PTH tarafindan
dolayli olarak duzenlenir.

* Fosfatin bir diger duzenleyicisi osteosit ve osteoblastlardan salgilanan
FGF23 ‘tlr.

* FGF23 yuksek plazma fosfatina cevaben salgilanir.
* FGF23 bagirsaklardan ve bobreklerden fosfat emilimini azaltir.

* Asirnt FGF23 uretiminde fosfatin dusmesi kemik mineralizasyonunu
bozar ve hipofosfatemik rasitizme neden olur.

* FGF23 eksikliginde ise hiperfosfatemi ve ektopik kalsifikasyon olur.
“¥° tpdemy
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Asagidakilerden hangisi buyime hormonu sekresyonunu
artiran faktorlerden biri degildir?
A) Ghrelin

B) Ostrojenler
C)Uykunun NREM evresi
D) Somatostatin

E) Tiroid hormonlari
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Buyume Hormonu (Growth hormone, GH,
somatotropin)

 On hipofizden salgilanan peptit yapili bir hormondur.
* Dolasimda yaklasik yarisi proteine baglanarak tasinir.
* Artan ve azalan dalgalar seklinde pulsatil bir salgilanmasi vardir.

* Ture 0zgu bir hormondur.




Buyume Hormonu (Growth hormone, GH,
somatotropin)

* GH hucrelerde JAK-STAT yolunu
kullanarak etki gosterir.

* GH, reseptoricin iki baglanma noktasi
Icerir.

* Hormon reseptorun alt birimlerinden

birine baglandigi zaman ikinci \/’ s \A

baglanma noktasi diger alt birimi |
kendine dogru ceker ve bir homodimer / \ \ il

olusur. }

* Reseptorun etkinlegsmesi igin bu ‘ | STATs
dimerizasyon sarttir. il il
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GH salgisini artiranlar GH salgisini azaltanlar

GHRH Somatostatin

Ghrelin Somatomedinler (IGF-1)

Ergenlik REM uykusu

Ostrojenler ve androjenler GH

Tiroid hormonlari Hiperglisemi

Amino asit (arjinin) artisi Plazma serbest yag asidi konsantrasyonunda artma
Uyku (NREM 3 ve 4) Beta adrenerjikler

Egzersiz Medroksiprogesteron

Hipoglisemi Kortizol

Achk Yashlhik

2-deoksiglikoz (hticre igi glikoz kullanimini baskilar) Obezite
Glukagon (glukagona yanit GH hormon rezervinin | Gebelik
saptanmasinda test olarak kullanilir) Progesteron
Uzun sureli enerji eksikligi

Plazma serbest yag asidi konsantrasyonunda azalma
Kisa sureli stresler

Dopamin, L-Dopa

Apomorfin ve diger dopamin reseptor agonistleri
Asetilkolin

Serotonin

Alfa adrenerjikler

GABA

Enkefalinler !my

Pirojenler PLATEORMY




Protein

Anabolik bir hormondur. Pozitif azot dengesine neden olur, Kanda lre azotu ve amino
asit dlzeyleri diser.

Hilcreye amino asit girisini hizlandirir.

DNA'da transkripsiyonu artirir.

Ribozomlarda sentezi artirir (translasyon).

Protein yikimini azaltir.

Karbonhidrat

Glikozun enerji kaynagi olarak kullanimi azaltir ve hiicreye girisini zorlastirir (diabetojenik
etki).

Glikoneogeneze neden olur.

Pankreasin insulinojenik uyaranlara cevap yetenegini artirir. Ancak insilin direnci olus-
turur.

Yag

Lipolitiktir ve keton cisimlerini artirir.
Enerji icin yaglari kullandirir.

Yag asitleri mobilize olur.

Serbest yag asiti konsantrasyonu artar.
Karacigerde yaglanmaya neden olur.

Elektrolit

Bobrekte fosfat geri emilimi artar. Pozitif fosfor dengesine neden olur. Plazma fosforu
yukselir.

Sindirim sisteminden kalsiyum emilimi artar.

Sodyum ve potasyum atilimi azalir.

Renin-anjiotensin sistemini uyarir.

ANP’nin bébrek tibdlleri Gzerindeki etkisini baskilar. Sonug olarak, ekstraselltler sivi hac-
mi artar.

GH’nun ¢ozinebilir kollajen sentezini artirmasinin bir gostergesi olarak 4-hidroksiprolin

demy
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Somatomedinler

* Buyume hormonunun buyume, kikirdak ve protein
metabolizmasina etkileri somatomedinler araciligiyla
olmaktadir.

* Somatomedinler, buylime hormonunu etkisiyle karaciger ve diger
dokulardan sentezlenen polipeptid buyume faktorleridir.

* insiilin benzeri buiyiime faktérii-1 (IGF-1, somatomedin C): GH
salgisi tarafindan sentezi artirilir. Buyumeyi aktive edici etkisi
bulunmaktadir.

* Insiilin benzeri biiyiime faktéru-1l (IGF-11): Sentezi GH’dan pek
etkilenmez. Fetusun buyumesinde etkili olmaktadir. Eriskinde IGF-
2 geni sadece koroid pleksusta ve beyin zarlarinda gorular.

“9° tpdemy



GH’nun dogrudan etkileri

Azalmis instlin duyarlihg

IGF-1 tarafindan yapilan etkiler

instilin benzeri etkinlik

Protein sentezi

Protein sentezi

Lipoliz

Antilipolitik etki

Epifizyal bliyime

Sodyum tutulumu

Epifizyal bliyime

9° tipdemy
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GH eksikligi ve fazlalig

* GH’nin buylime caginda fazla salgilanmasi ile jigantizm olusur.

* Buyume tamamlandiktan sonra GH salgisi artarsa akromegali
ortaya cikar.

* Afrika pigmeleri kanda ki GH seviyeleri normal hatta yuksek
olmasina ragmen, kalitsal olarak yeterli miktarda somatomedin C
sentezleyemezler.

* Benzer bir sorun GH’a karsi duyarsizlik nedeniyle ortaya cikan
Levi-Lorain cuceligi’nde de vardir.

“9° tpdemy
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