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BURUN

Burun ilk tanimlandiginda 1. fonksiyonu koku 2. fonksiyonu
solunum olarak tanimlanmiStir (Galen)

Evrimsel streg iginde 4 ayakhdan 2 ayakliya geci$ ile pozisyon
degisimine bagli hava akimi degigimi ile olfaktor alan kiigtilmeye
baglamistir.

Temel fonksiyon solunum olmugtur

Takiben 6nce “Nasal turbinasyonlar” (Casserius, 1609) daha sonra
nasal siklus ve hava yolu obstruksiyonundaki rolii tammlanmigtir

(Kayser, 1895).
Burunda hava akimi turbulan iken dinlenim halinde sakin
solunumda laminer akim olabilir.

Howard and Rohrich 2001, CME Jol. 109: 3
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Burunun fonksiyonlari

® Burunun 7 temel fonksiyonu vardir
® Respirasyon-solunum
® Solunan havanin nemlendirilmesi
® [s1 moditikasyonu
® Partikiil filtrasyonu-immunite
¢ Koku
® Fonasyon

e Sekonder cinsiyet organi




Burunun fonksiyonlari

Temel fonksiyonlara ek olarak;
* Orta kulagin ventilasyonu
® Paranazal sintslerin bogalimi

e Refleksler

a- Hapsirik refleksi
b- Is1 regtilasyon refleksi

c- Nazo pulmoner refleks
d- Nazal siklus

® Tad alma ile beraber olan etkisi
® Bakterisit bakteriostatik etki yapmak
e Estetik




BURUNUN TEMEL FONKSIYONU AKCIGERLERE
ZARAR VERMEYECEK SEKILDE SOLUNAN
HAVANIN TRANSFERINI SAGLAMAKTIR

Yeterli hava akim saglanmasi
Havanin 1s1tilmasi
Nemlendirilmesi

Temizlenmesi

AIR CONDITION




NASAL HAVA AKIMI

Laminar vs Turbulent

NASAL SIKLUS

Otonom sinir sistemi ile kontrol
edilir

NASAL HAVA AKIMI
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Nasal akim
Ohm’s Law

Ohm’s yasasina gore akim basingtaki degigimle dogrudan iligkili

resistansla ile ters iligkilidir.

Nasofariks ile nasal acikhik arasinda yeterli basinc¢ fark:
oldugunda burundan hava akimi gergeklesir

Burunda yapisal direnglere neden olan durumlarda ise

(hipertrofik turbinasyon, intraluminal kitleler vs ) hava akim

azalir

| / Total Resistance = 1/Left Nostril Resistance

+ 1/Right Nostril . . . .

(2)

Diren¢ =

Gerilim
Akim

R : Direng.

V: Gerilim.

Volt  —onm

Amper
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Superior turbinate

Energy per unit volume before = Energy per unit volume after

P+ ;pv12+ pgh, = P, + ;pv22+ pgh, Middle turbinate
A

Pressure Potentia
Energy Eg? L?:t The often cited example of the
volume Bernou!li Equation or "I@emoulli
, Eftect" is the reduction in pressure
Flow velocity Flow velocity J which occurs when the fluid speed
Vi Vo nereases. Inferior turbinate
#
T
F
P Increased fluid speed,
1 decreased internal pressure.
[ ] , (] [ ]
Bernoulli’s Principle —
_
Flow: Constant(K)dPr4/Length 19T j ninh
Pressure exerted by slower-maoving air




* Bernoulli’s Principle
* AKIM basing farki ve yarigap4 ile dogru koreledir
o Internal nasal valf en kiiciik alana sahipken (30-40 mm?2),

orta ve posterior konkalarda en geni$ alana sahiptir




NASAL BOLGEDE HAVA AKIMLARI

Total hava akimimin %

50 orta meatus

Total hava akiminin % 35

inferior meatus

Total hava akiminin %
15 olfaktor bélgede
gergeklesir
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Hava akimi

o Inspirasyon sirasinda hava akimi

3 bolgeden gecer:

® 1-inflow: giris : vestibulum,
1Istmus, anterior cavum

o Z—Fonksiyonel alan

® Bu bolgede hava 1sitilir,
nemlendirilir ve temizlenir

: konkalar =

Turbulent flow

Frontal sinus

Mlynski 2013, Nasal Physiology and Pathophysiology of Nasal Disorders

DOI 10.1007/978-3-642-37250-6_20
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Hava akimi

® 3- Outtlow: ¢ikig alani: nazofaringeal
meatus , koana ve nazofarinks- hava alt

solunum yoluna 90 derece agiyla geger.
® Jaminar akim

® Yiksek termal enerji kullanir ve

humidifikasyon farki onemlidir.

DOI 10.1007/978-3-642-37250-6_20
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Aerodynamic

area: Inflow area Functional area Outflow area
Region of
Isthmus :
Anatomical Anterior turbinates
structure: cavum
Aerodynamic Bendand Concave pifuser Slit space Nozzle Convexe Bend and
effect: nozzle opening opening nozzle

Fig.20.5 Schematic representation of dividing the nose into regions and comparative form elements in the inspiratory
flow direction

Mlynski 2013, Nasal Physiology and Pathophysiology of Nasal Disorders

DOI 10.1007/978-3-642-37250-6_20
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INSPIRASYON SONRASI HAVANIN UYGUN FORMA GETIRILMESI

Humidiﬁkasyon

Is1 regﬁlasyonu




Humidifikasyon-nemlendirme

‘l Coron.al section :T’ﬁ [ Hava akCIger gegtlg]nde
T (n) ;"‘if——«-,,’ nemlendirilmi$ olmalidir
/A S Respiratory . .

g E e Gunlik ~1 1t su kullanilir,

ekspirasyon sirasinda sivi

kayb1 sogutulma ile azaltihr
pseudo- e Insanda glinliik 250-300 ml/

stratified
ciliated .
columnar gun

epithelium

Sheals ® Nem orani % 98

Blood
vessels

Basement |g
membrane —*

A4S ! 1
Lamina proprla~|: p

Resp rarory mucosa

Teichgraeber, J. F. Management of the nasal airway.
Dallas Rhinoplasty Symposium 15: 213, 1998




ISI regulasyonu

Hava larinkse ulagmadan viicut sicakh@ma getirilir.

Dis sicaklik 5°C- viicut sicakhig@i 31°C - 37°C degisimi : 70-
100 kal/gtin

Ekspirasyon sirasinda 1s1 kaybi olugur.

Ekspirasyon ayn1 zamanda viicut 1s1s1m digtirme
yontemlerinden biridir.

Burunda 1s1 regulasyonu ve nemlendirmeyi arttirmak amac1yla
NO sentezi ve Vazodﬂatasyon olur

Konkalar bol damarh erektil organlardlr.

Bu 6zellikleri ile siklik biiytime ve kiigiilme periodlar gosterir

ve burun tikanmalarina sebep olarak burun fonksiyonlarlnl
bozabilirler. (MacKenzie ~1990)




Havanin temizlenmesi-filtrasyonu

* Nasal kavite havay1 temizlemek i¢in farkh
yontemler uygular

¢ 1-Impingement-: havada bulunan
partikiillerin duvarda toplanmasi: interior
nasal valf ve posterior nasofarinkste
partikiller birikir

® 5 W ve daha buytik partikiillerin % 85-90 i

bu bélgelerde birikir |'

* 2- Elektrostatik yiik: Negatif l k__
NN
'1_ B Ey

elektriksel yiike sahip partikuller pozitif

=

yiikh'i mukosilier alanlara yénelir.




Havanin temizlenmesi-filtrasyonu

e 3-Vibrissae bélgesinde biiyiik molekiiler
tutulur

® 4-Mukosiliar ortii-blanket ince yapigkan,
hafif asidik bir bélgedir. Goblet hiicrelerden

ser6z ve mukoz siv1 tiretir (250 ml/gtin).

® Mukosilier aktivite 1 cm/dk temizleme yapar.

Filtration methods of nose:
> Impingement

» Electrostatic charge

» Vibrissae

>Mucociliary blanket
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NASAL MUKOZANIN KORUYUCU

FONKSIYONLARI

Solunum sistemi aglk organdlr

Nonspesiﬁk koruyucu
mekaniZmalal‘ Fig.1.9 Mucoc iliary transport

1. Mekanik defans (mukosilier
aparatus)

2. Nonspesifik koruyucu

faktorler (Interferon, Proteazlar,
Proteaz inhibitorleri, lizozim,

antioksidantlar vs)

3. Hiicresel defans (immun
\_  hiicreler, fagositik sistem )
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NASAL MUKOZANIN KORUYUCU

FONKSIYONLARI

Spesifik 1Immun cevap
1. Humoral immun cevap
2. Hucresel immun cevap

3. Mukozal immunite-sekretuar Ig ve molekiiller
(BALT—MALT) tear duct-associated lymphoid tissue
(TALT).

4. Endotel hiicreleri
5. Epitel hiuicreleri

Mukusun jel olusturmasinda MUC5AC, MUC5B,
ve MUC?2

C.C. Chang et al. (eds.), Diseases of the Sinuses 2014




Palatine
tonsil

Innate Immunity

Internal Defenses:

= 1. Mast cells and basophils
(Inflammatory response)
— 2. Natural Killer cells

Surface

Defenses: 3. Complement system
1. SKin ~__ _ 4. Phagocytes:

2. Hair —_ * Monocytes

3. Mucus -

» Neutrophils
» Macrophages

Adaptive Immunity

1. T lymphocyte
2. Antigen-presenting cells
3. B lymphocytes

Germinal center of palatine tonsil

Nature Immunology 16, 27-35 (2015) /
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NASAL MUKOZANIN KORUYUCU

FONKSIYONLARI

Spesifik Immun cevap

1. Humoral immun cevap

Fig.1.9 Mucociliary transport

2. Hucresel immun cevap

3. Mukozal immunite-sekretuar

Ig ve molekiiller

4. Endotel huicreleri

5. Epitel hiuicreleri




g Nasal mukoza

* Burun boslugu iki tip mukoza ile ortiiliidiir;

o a- Solunum mukozasi : Septum nazinin alt 2/3 kismin,
burun lateral duvarim, tst konka alt kisminin ve burun boslugu
tabanini kaplar. Siller kolumnar epiteldir. Silier hiicreler arasinda
bulunan goblet hiicreleri mukus salglar.

o b- Koku mukozasi : Septum nazinin 1/3 tst kisminda,
burun tavaninda, lateral duvar ust kisminda ve tist konkanin tst
kismindadir. Ser6z Bowman bezleri ihtiva eder. Koku epiteli bipolar
koku hiicreleri, destek hiicreleri ve sar1 pigment ihtiva eden bezler
icerirler.

® Lamina propia da 2 tip bez bulunur: burunun anterior bélgesinde
~100,000 kictik seromucous bez (8/mm2) 3 ve 250 biiytik serous

bezler
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Nasal mukoza

Sinirsel uyarimi: mukozal uyarimdan ¢ok vaskuler uyarim dominant
ve belirleyicidir
Sempatik sistem : Q-adrenoceptorler: diiz kas kontraksiyonu,

ve B-2 adrenoceptorler, diiz kas gev§emesi. Sempatik sistemin

uyarimi vazokonstriksiyonla sonuglanir : a-adrenoceptor dominans

Antihipertansif adrenoceptor blokorleri _ kuru burun, artmis

resistans
Parasempatik sistem :

Ach, VIP, histamin-Vazodilatasyon, mukozal hipereaktivite,
refleksler

substance P, neurokinin A, and calcitonin gene-related peptide.

Agri iletimi-trigeminus




Konusmanin olusumu

Sesin ve fonasyonun olugsmasinda pek ¢ok organ sistemleri devreye girer:

e Glottis,
* Supraglotik vokal kord ,

e Santral sinir sistemi

° Partial veya tam nasal
obstruksiyonun oldugu durumlarda veya nasofarinkste kitle oldugu durumlarda ortaya
¢ikan tistte yer alan 3 sistemin ses olugumuna katkisinin azaldi@: durumdur

o

aNazofarinks ve nazal kaviteler

ses olugumuna fazla aktildiginda ortaya ¢ikan durumdur. Yarik damak gibi durumlarda
olabilir




Olfaktor sistem-KOKU

e > 10.000 koku taninabilir

e > 5,000 farkh koku ayirt
edilebilir

Olfaktor sistem;

Intranasal olfaktor mukoza
Primer olfaktor biilge

Sekonder olfaktor merkez

oo

Tertiar olfaktor merkez




Nasal anatomi ve koku

Koku alglsl:

Olfaktor sinir (CN 1)
Trigeminal sinir (CN V)
Glossofaringeal sinir (CN IX)
Vagus sinir (CN X)

Kokunun algilanmasi igin

retronasal hava akimi gereklidir.

Solunum sirasinda ortonasal akim

olur

Saurce: Longo DL, Faucl AS, Kasper DL, Hauser SL, Jameson JL, Loscalzo J: Harrison’s

Principles of Internal Medicine, 18th Edition: www.accessmedicine.com
Copyright © The McGraw-Hill Companies, Inc. All rights reserved.
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e

koku

* Olfaktor muko-epitel bélgenin “ISLAK”

olmasi gerekir

e Islaklik hem algl hem de onceki

kokunun temizlenmesi i¢in gereklidir.
* Olfaktor noro- epitel- bipolar

* Olfaktor reseptor hiicreleri

> 1,000 farkh sayida-her kokuya ayri

reseptér

* Olfaktor reseptor proteinleri Golf
uyarir (stimulatory guaninenucleotide-

binding protein)

To offactory bulh

Basal Axon

cells |
Olfactory
sensory
Neuran
Dendrite

Supporting

cell

Mucus ——= = Cifia

Source:Barrett KE, Barman S, Boitano S, Brooks H: Ganong's Rewew of Medical Physiology,

23" Edition: http://wwnw.accessmedicine.com




CNG Channel CI~ Channel
Ca2.+ ONa+

Olfaktor sinyal yolu
[ 1 cAMP ve IP3 primer sinyal yollarldlr.
1 Golf: G protein olfaktor epitelde yaygin bulunur

[] cAMP ; Na, Ca ion kanallarina baglanir ve hiicreyi depolarize derek aksiyon
potansiyeli olu§turur

[] Tip 1a Pseudohipoparatiroidizm de sGolf kaybl vardir




e

koku

® Olfaktor silia: dynein kollar1 yoktur- motilite yok !!!!
e Insanda 22 cm? kopeklerde 700 cm?
* Olfaktor epitel

¢ sustentakular hiicreleri destekler

® Mukus sekresyonunun igeriginin diizenlenmesine yardimer olur
® Supporting or sustentacular cell: contain microvilli and

® Odoranlarin deaktivasyonuna yardim eder

° Epiteli yabanc1 cisimlerden korur

e Mikrovillar huicreler

® Ayrica horizontal ve bazal hiicreler de vardir

S. Clark et al. (eds.), The Sensory Evaluation of Dairy
Products, 2009




Vomeronasal Organ

nasal septumun anteroinferior bélgesinde bulunur

kemosensitif hucreler bulundurur

¢ogu hayvanda CNS ile baglantis1 olmasima ragmen

insanda Jacopson organimin CNS baglantis1 yoktur

noroendokrin organ gibi davranabilir

cerrahi sirasinda gereklilik yoksa zedelenmemesi gerekir




° Olfaktory Bulb

Frontal kortekste, anterior fossada bulunur

koku yolunun ilk gecikme istasyonudur.




Accessory
w olfactory Lateral

‘Mitraf
cell

bulb olfactory tract

Tufted
ce" 2N
- L '

o

Olfactory Anterior

bulb oifactory
nucteus

Vomeronasal Olfactory l

argan epithelium

Contralateral

olfactory
bulb

Source: Barrett KE, BarmanSM, Boitano S, Brooks H: Ganong s Rewew af Medical Physiology,

23" Edition: http=//waaw.accessmedicine.com

T 1)

Olfactory Pinform Amygdala Entorhinal
tubercle cortex cortex

Hypothalamus

Hippocampus

Thalamus

:

Orbitofrontal  Frontal cortex
corex




* Olfaktor baglantilar- santral bolge
o L1 Olfaktor tiberkiil

o Prepiriforrn korteks

o Amygdaloid nuclei

° terminal stria

® Bu yapilar pek ¢ok uyarimdan sinyal alir
® Yemek yeme
® [s1 regulasyonu
® Uyku siklusu
® Gorme
¢ Hafiza
° 1$itme

® Tat




OLFAKTOR ALGILAMA

Gegmi§ tecrube

Kiltirel farkhilik

Koku hafizas1 1 y1l (gorme birkag ay)
Koku hatizas1 nazal uyarimla artiyor

Tek tarafli burun tikanikliklar: koku hafizasini da zaylﬂatlyor




® Pheromones
* kimyasal maddeler, farkh tiirlerde farklihk gosterir

* Kokularin insanlarda da hayvanlarda oldugu gibi iletigimi,

ruhsal durumu etkiledigi gosterilmig

® kadimlarda ~5 ay mestrual senkronizasyon g(’jzlenmekte




o DINLEDIGINIZ ICIN TESEKKUR EDERIM




