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Kalp Kasi Lifi Tipleri

1.Atriyum kas lifleri

Non-pacemaker hiicreler

2.Ventrikul kas lifleri

3.0zellesmis uyaric ve iletici kas lifleri =3 Pacemaker hiicreler
SA duigum lifleri
AV digiim lifleri
Purkinje lifleri



Kalp Kasinda Aksiyon Potansiyelleri-1

1-Hizh AP leri

m  Atriyum kas lifleri
Ventrikial kas lifleri
Purkinje lifleri

m DMP daha negatif

m  AP’nin amplitidid ve
Faz 0’in egimi daha fazla

m lleti hizi daha fazla
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Kalp Kasinda Aksiyon Potansiyelleri-2

2-Yavas AP leri

SA dugum lifleri
AV diugium lifleri

DMP daha az negatif

AP’nin amplitudi ve
Faz 0'in egimi daha az

ileti hizi daha az

RRP uzun



SA Diigiimde Pacemaker Potansiyelin
Iyonik Mekanizmasi

Faz 4 sirasinda:

B Gecikmis diizeltici K* akimi (I¢): Giderek azalir.

m Funny akim (I;): Repolarizasyonla agilan 6zel tipte
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Na* kanallar1 araciligiyla olusur.
== m Ca™akim (I.,): T-tip Ca*™ kanallar1 araciligiyla

gergeklesir.
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Pacemaker Hiicrelerde Impuls Frekanslarr

Kendi kendine impuls ¢ikarma yetenegine sahip lifler

icerisinde en biiyiik impuls frekansina sahip lifler
SA diigiim lifleridir.

Bu nedenle kalp normalde SA diigiimden kaynaklanan
ritmik impulslarla calisir.

SA diigiim kalbin fizyolojik pacemaker’idir.
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Pacemaker Hiicrelerde Impuls Frekanslari

m SA digim 60-100/dk =— Fizyolojik Pacemaker

B AV digim 40-60/dk
Latent Pacemaker
= Purkinje lifleri 15-40/dk



KLINIK YAKLASIM !

Kalbin normal pacemaker' 1 SA digimduir.

Bazi anormal kosullarda (6rn. iskemi) kalbin SA diigiim disinda bir bolgesi impuls ¢ikarma

yetenegi kazanabilir Bu bolgelere ektopik odak denir. Ektopik odak kalbin cesitli
bolgelerinde ortaya cikabilir (AV dugim, His demeti, Purkinje sistemi , atriyumlar,
ventrikuller).
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SEMPATIK UYARILMA

(SA Diigiim)

Noradrenalin

B, adrenerjik reseptorler
GS
AC P
[cAMP].

. Ve .

Prepotansiyel Egimi T

SA Dugum impuls Frekansi T

KALP FREKANSI T



\ /‘\ /‘\ l‘\ l‘\ /‘

PARASEMPATIK UYARILMA
(SA Diigiim)

Asetilkolin

M, kolinerjik reseptorler

G.

G,By

Asetilkolinle Aktive Olan K* kanallari

Ca*2 akimi 4 Funny akimi 4 K* iletkenligi T

PREPOTANSIYEL EGiMI 4 HIPERPOLARIZASYON
SA Dugum impuls Frekansi
KALP FREKANSI <




Otonom Sinir Sisteminin
Atriyoventrikiiler Ileti Uzerindeki Etkisi
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SEMPATIK STIMULASYON

== wm Pozitif dromotropik etki
AV ileti hizinda artma (AV 1ileti stiresinde kisalma)

\

== Mekanizma:
AV digim liflerinde Ca*? akiminda artis
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Otonom Sinir Sisteminin
Atriyoventrikiiler Ileti Uzerindeki Etkisi
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PARASEMPATIK STIMULASYON

= m Negatif dromotropik etki

AV i1leti hizinda azalma (AYV ileti siiresinde uzama)

\

- Mekanizma:

AV digim liflerinde Ca*? akiminda azalma
Hiperpolarizasyon
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Ventrikiillerin dis ve apikal yiizeyleri
once repolarize olur.

Ventrikiillerde
ik repolarize
olan bolgeler




Kalp Dokusunda Ileti Hizlar

Doku

Ileti Hizi (m/s)

SA diigiim

Atriyum kasi

AV diigim

Purkinje lifleri

Ventrikiil kasi
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0,05

0,3

0,05

0,3-0,5




Normal Elektrokardiyogram
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