ks

Yangi Hucreleri

Yangiya katilan hiicrelerin biiylik boliimii mononukleer fagosit
sistemi’nden gelir

Mononiikleer fagosit sistemi olusturan elemanlar (RES
elemanlari):

Karaciger, kemik iligi, dalaktan gelen myeloid seri kokenli
hiicreler, doku makrofajlan (lenfoid doku makrofajlari,

mikroglia, Kupffer hicreleri, Langerhans hicreleri, kan ve lenf
sinilislerini doseyen makrofajlar).

Yangi ortamindaki hiicreler birbirlerini etkileyerek 6zgiin
tepkilerin olugsmasini saglarlar. Bagisiklik sistemine 0zgi

hiicrelerin tiimii kemik iligindeki pluripotent kok htcrelerden
kokenlidir.
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/./Bag1$lkllk sisteminin yangi, amm

: etkin olan 2 6nemli hiicre grubu vardir;
« Lokositler
Fagositoz yapan hicreler (fagositler):

Mikrofajlar (granulocyte; polimorf 16kositler): Notrofil
polimorflar, Eozinofil polimorflar, Bazofil polimorflar

Makrofajlar: Monositler, Doku makrofajlari

Lenfositler:
T-lenfositler
B-lenfositler Eozinofil
NK-hiicreler

Plazma hicreleri y

- Lokosit-dis1 hiicreler i

Endotel hiicreleri

Mast hicreleri

Trombositler (platelets)

Fibroblastik hiicreler

A  Not rofil

Monosit Lenfosit
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Yangi Hucreleri

1-Lokositler:

a-)Granulositler: Bol miktarda granul icerirler. Eozinofil, notrofil ve

bazofil grantlosit olmak Gzere 3 ¢ ayrilirlar. Cekirdekleri lobludur.

b-)Agranulositler: Granil icermezler. Cekirdekleri lobsuzdur. Orn;

Lenfosit ve monosit

Patolojik olarak lokositlerin kanda ¢ogalmalarina l0kositoz,

azalmalarina ise I0kopeni adi verilir.
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Granulositler

Notrofil I0kositler: Kirmizi kemik iligindeki myeloblastlarin

olgunlagsmasiyla meydana gelir. Sitoplazmasindaki graniiller
boya almadigindan bu 1smi alirlar.

Akut yangilarda artarlar.

Viral enfeksiyonlarda gorilmezler.
NOGtr ve alkali ortamda etkilidirler.
Kemotaksiye en fazla uyan htcrelerdir. ’
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Eozinofil I0kositler: Sitoplazmalarinda eozinle kirmizi renge
boyanan granillere sahiptirler. Bu hticreler immun
reaksiyonlarin tamamlayicilaridir. Antijen-antikor
komplekslerini fagosite edip, granullerinde bulunan lizozomal
enzimlerle parcalarlar.

Alerjik yangilarda ve asir1 duyarlilik olaylarinda,
Paraziter hastaliklarda,

Eozinofilik granulomda, & 3~
Eozinofilik miyositis’te sayica artarlar. .




e

Bazofil I6kositler: Sitoplazmalarinda koyu mavi renge

boyanan grantllere sahiptir. Bu grantller histamin ve

heparin deposu olup metakromazi 6zelligine sahiptir.

Fagositoz yapamazlar. Hareketler1 ¢ok zayaftir.

&
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~ Agranulositler:

Lenfositler: Kirmiz1 kemik iligindeki kok hiicrelerden olusurlar. Cekirdekleri
koyu mavi renktedir ve sitoplazmay1 dolduracak kadar biiyiiktiir. Az hareket
yetenegine sahiptirler. Kemotaksise ¢ok az cevap verirler. Viral hastaliklarda, akut

yangilarin sonunda, subakut ve kronik yangilarda siklikla karsilasilir.
T lenfositler timustan gectikten sonra;
lenf diigiimlerinde parafolikdler,
dalakta periarterioler, ' ’ ) e
B lenfositlerse;
lenf diigiimiinde subkapsutler, meduller ve folikillerin merkezinde,

dalakta parafolikiller ve kirmizi pulpada yerlesim gosterirler.



B ve T lenfositler olmak Uizere 2 ye ayrilirlar;

a-) B lenfositler: Memelilerde; kemik iligi, tonsil ve Peyer plaklarinda, kanatlilarda ise; bursa Fabricius’a

bagimli hiicrelerdir. Yasam siireleri 3-5 guindur. Bu suire icerisinde plazmositlere doniismeyenler Sliir.

Humoral immunitede gorev yaparlar. Antikor salgilayan plazma hiicrelerine doniisiirler.

b-) T lenfositler: Gelisimleri timusa bagimlidir. Aylarca-yillarca yasayabilirler. Hiicresel bagisiklikta

gorevlilerdir,

Gorevlert bakimindan 4 ¢esit T lenfosit vardir;

Yardimci T lenfositler: Antijenle ilk karsilasanlardir. Hemen ¢ogalarak B lenfositlerin ve diger T lenfositlerin

cogalmasini saglarlar. Bagisiklik sisteminin yoneticileridir.
Sitotoksik T lenfositler: Lenfokin salgilayarak veya direkt olarak yabanci etkenlere tutunarak éldiiriirler.
Baskilayic1 T lenfositler: T lenfositlerin fonksiyonunu kontrol altinda tutarlar.

Bellek T lenfositler: Antijeni tanimis olan ¢ok uzun 6miirli ve antijenle tekrar karsilastiginda ¢ok hizl

ve gliclii bagisik yanit olusturan hiicrelerdir.
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Dogal Oldiiriicii (NK = Natural Killer) Hiicreler; orijini hentiz tam olarak

bilinmeyen 3. grup lenfositlerdir.

Lenfoid hiicreler arasinda, infekte veya yabanci hiicreleri 6ldiiren, T ve B
lenfositlerden farkli yapida (yilizey immunglobulini olmayan) "buyuk grantlli

lenfosit" de denen hiicrelerdir.

NK hiicreleri, onceden taniyip, duyarli hale gelmeden hedefledigi hiicreleri
dogrudan tahrip edebilme yetenegindedirler. Hedef hiicreleri genellikle mantar,
parazit, bakteri 6zellikle de viruslarla infekte hlcreler ile timor ve transplante doku

hicreleridir.

NK hiicreleri bu 6zellikleriyle 6zgiil olmayan viicut savunmasinda ¢ok

onemlidirler. Antijenle karsilasmamis ve bagisik olmayan hayvanlarda bulunurlar.

10



~Plazma hiicreleri (plazmosit):

Dolasim kaninda ve lenfte bulunmazlar. Gevsek ve retikiler bag dokularinda
yerlesme gosterirler. Cekirdekleri sitoplazmanin bir kenarinda yani ekzantrik,
cekirdek kromatini ise araba tekerlegi yapisinda yerlesme gosterirler. Oldukca

iri, oval/yuvarlak, bazofilik sitoplazmaya sahiptirler.

Plazma hicresi de uyaran antijene 0zgul olan ¢cok miktarda antikor
(immunglobulin) sentezler. Plazma hiicresinin ¢ogalma yetenegi yoktur, B

lenfositlerin boliinmesiyle olusurlar ve 6mri kisadir.

Dokularda ve kronik yangilarda goriiliirler (aktinomikoz, aktinobasilloz vb.)

Plazma Hicresi

K8k Hicre —* Lenfoid Hiicre — B Hiicresi » Plazma Hicresi ‘

Antikor
(imminoglobulin) &

11



~ Makrofajlar:

Tek cekirdekli olup (= mononiikleer), fagositik aktivite gosteren hticrelerdir. Bu hiicreler

bulunduklar yere gore soyle adlandirilirlar;

Kandaki gezgin monositler

I SREES, T 9
Akcigerlerdeki alveoler makrofajlar e - LI o @ %} M
o ey ¢ Tod 3 o VST
Kemik dokudaki osteoklastlar 5 & B i ;-
o Lo : i ; @ e % )
Sinir dokusundaki mikroglia htcreleri e % g o\ Sy Y
'l?:.. ‘r;“; D & e 3 ~
Dalak ve lenf diigiimlerindeki sintizoidal makrofajlar | ¢ a 7%“&0?“ .@ -
% v : ; bRy '5'-""-}‘ ® ¢
Bag dokusu histiositleri e P o
; : .. . D® Qﬁ"@ %o - B
Karacigerdeki Kupffer hicreleri B QQ’D% et Euo M

Bobrekte mezangial makrofajlar

Deride langerhans hucreleri
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Tiim bu hiicrelerin olusturdugu topluluk mononukleer fagositik sistem

veya retikiloendotelial sistem (kisaca RES) olarak da adlandirilir.

Makrofajlar 10-15 mikron biiyiikliigiinde, tek ¢ekirdekli, genis
sitoplazmali, sitoplazmalarinda i¢1 sindirim enzimi dolu ¢ok sayida
lizozomlar1 bulunan, sitoplazma zarlar1 dalgali olan hiicrelerdir.
Makrofajlar kemik iliginde yapilir. Kana gecer ve gezgin makrofaj =
monosit adiyla dolasimda yer alir. Ameboid hareket yetenekleri vardir.
Dokulara gecen monositler, kan dolasimina geri donemezler ve

dokularda yerlesik makrofaj olarak kalirlar (RES).

13
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Makrofajlar;

Organizmada fagositoz islevleri i1le temizlenmesi gereken
maddeler1 ortadan kaldirarak viicudun 6zgiil olmayan

savunmasinda onemli bir rol alirlar.

Antijen sunuculuk gorevi yaparak bagisik yanitin baslamasini

saglarlar.
Asit ortamda Olen polimorf cekirdekli I0kositleri fagosite ederler.

Kronik veya akut yangiin sonunda karsilasilir. Ozellikle kronik
grantlamatoz yangilarda bulunurlar (tiiberkiiloz, bruselloz,
paratiberktloz, aktinomikoz vb)

14
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~ Epiteloid histiyositler:
Histiyositlerin yanyana gelerek epitel benzeri dizilim gbstermeleri
nedeniyle bu 1smi alirlar.
Cekirdekleri az kromatinli ve ovaldir. Hiicre membranlari belirgin
degildir.

Ozel enfeksiy6z grantilomat6z hastaliklarda (tiiberkiiloz, bruselloz,

paratliberkiloz, ruam vb) spesifik granilomun olusmasini saglarlar.

Fagositozla gorevlilerdir. o

15



- Mast hucreleri

Dokularda 0zellikle damarlar cevresinde bulunurlar .

Bazofil 10kositlere ¢cok benzerler. Ancak daha buyukttrler.
Histamin, heparin iceren bazofil grantllere sahiptirler.

Akut alerj1 ve anafilaksi olaylarinin sekillenmesinde rol

oynarlar. ' -

9




Dev hiicreleri

Bu htcreler makrofajlarin sitoplazmalarinin birbirleriyle
kaynagmasi veya c¢ekirdeklerinin amitotik olarak ¢ogalmasi ve
buna uygun olarak sitoplazmalarinin genislemesi ile olusurlar.
Dev hiicrelerinin bulundugu grantlasyon dokulari 6zel bir
histolojik yap1 gosterdiklerinden bu yangilara spesifik yangilar da

denir. Baslica dev hiicreleri sunlardir;

1. Langhans tipi dev hicresi: Genis, yuvarlak sitoplazma igerisinde

yarim ay veya at nali seklinde siralanma gosteren ¢ok sayida

cekirdege sahiptirler.

Tuberklloz, paratuberkiloz, lepra, bruselloz, sarkoidoz vb.

17



* Lenfadenitis tiberculosa, sigir, lenf yumrusu

18
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2. Yabanci cisim dev hiicresi: Endojen ve ekzojen kaynakli cansiz

yabanci cisimlerle bazi canli etkenler1 fagosite eder.

Cok sayidaki ¢ekirdekler: sitoplazmada yabanci cismin aksi

tarafina kiimelenmis olarak bulunur.

Ornegin; cesitli tozlar, kolesterin kristalleri, {irik asit ve iirat
kristalleri, odun ve metal kiymiklari, operasyon alaninda kalan
pamuk ve kat kiit 1plikleri, nekrotik yag dokusu ile canli etken
parazitler, yumurta ve larvalari, aktinomikoz ve bir cok mantar
enfeksiyonunda etkenler ¢evresinde etkeni sitoplazmalarina

alacak sekilde dizilim gosterirler.

19



Echinococcus hepatis, karaciger, inek

20



Yabanci cisim
dev hiicresi

Langhans
" dev hucresi

https://www.google.com/url?sa=i&url=https%3A%2F%2Fwww.hekim.net%2Fdoktor%2Fpage.php
%3Fi%3Dview-post%26id%3D460&psig=AOvVaw2819fd60-
I5EKPr2096gA4&ust=1708981101937000&source=images&cd=vfe&opi=89978449&ved=0CAUQjB1qF
woTCNDtw--wx4QDFQAAAAAJAAAAABBP
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3. Epulis tipi dev
cok sayidaki ¢e

gosterirler. Epu

nlcresi: Genis sitoplazma igerisinde bulunan

Kirdekler birbirine paralel sekilde gelisme

IS granulomatozu buna 6rnektir.

22
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4. TUmor tipi dev hicresi: Karsinom ve sarkom gibi malign
tiimorlerde goriilen dev hiicreleridir. Genis ve degisik
sekillerde olabilen sitoplazmada ¢ok sayida iri atipik

karakterli cekirdeklere sahiptirler.

23
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5.Sternberg dev hiicresi: Insanlarda goriilen Hodgkin hastaliginda
bulunur. Sitoplazmalar1 oval/yuvarlak; ¢ekirdekleri ise ortada fasulye
bicimindedir. Cekirdeklerin sitoplazma igerisindeki yerlesimler1 bir

cismin aynadaki hayali 1zlenimini verir.

=g % Pt "o
’( c‘ ,' ‘
;-o .
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Fibroblastlar: Bag dokunun geng ve aktif hucreler1d1r Sekﬂlen
genellikle yass1 ve uzunlardir. Govde kisimlarindan sitoplazmik
uzantilar ¢ikar. Cekirdekler1 yass1 ve uglar kiittiir. Bu hiicreler
bag dokusunun kollagen ve retiktlin ipliklerini yaparlar ve
fundamental substans’in sekilsiz kismini salgilarlar. Kronik

yangilarda daha ¢ok karsilasilir.

Fibrositler: bag dokusunun inaktif hiicreleridir. Fibroblastlarin

olgunlasmis seklidir.
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~ Yanginin Seyri Uzerine Etkili Faktorler

Yangi reaksiyonunu kolaylastiranlara filojistik, engelleyenlere ise antifilojistik etkiler denir.
Yas
Organizmanin savunma sistemi
Diabetes mellitus
Kan hastaliklari
Beslenme
Hormonlar
Dokularin kanlanmasi
Dokularin yapisi
Etkenlerin patojenitesi, miktar1 ve cinsi

Yang etkenlerinin yayilma yetenegi

26
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Yang1 Bolgesindeki Eksudatin Karakteri

Eksudat: Dejenere olmus ve 0lmiis hiicrelerden, yangiyr meydana
getiren etkenlerden, kan plazmasindaki sivi, protein, fibrinle

antikorlardan ve yangi bolgesindeki hiicrelerden meydana gelir.
Fibrin: yangi etkenlerinin yayilmasini engeller.
Agglutinin: yangi bolgesindeki antijeni agglutine eder.
Lizin: bakteri ve hlcreleri eritir.
Antitoksin: toksinleri notralize eder.
Opsonin: fagositozu kolaylastirir.

Presipitin: bazi antijenleri presipite eder.
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Yangiyla ilgilidir.

Bulaniktir.

Krema gibidir ve doku artiklar1 vardir.
Yogunlugu 1018’den fazla
L6kosit,eritrosit, bakteri igerir.

Kokuludur.

Fibrin vardir.

Serozalar kirmizi,siskin, fibrinli ve pirtzli

Bekletilince ¢okelti verir.

Yangiyla ilgisi yoktur.

Berraktir.

Sulu, doku pargas1 yoktur.

Yogunlugu 1017°den az

Bakteri yok, tek tuk I6kosit,eritrosit bulunur.
Kokusuzdur.

Fibrin yoktur.

Serozalar da degisiklik yok.

Bekletilince ¢okelti vermez.
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