SINDIRIM SISTEMIi FiZYOLOJiSi
(GASTROINTESTINAL SISTEM
(GIS)

Prof.Dr.Mitat KOZ



> Sindirim sistemi kendisine sunulan besin
maddelerinden enerji ve metabolik yapi taslarini
clkarmak icin calisir.

> Bu surecte ilk asama cok Iyi koordine edilmis
hareketlerin yiyecek maddelerini
parcalamalaridir.

> |kinci asama ise yiyecek maddelerinin emilecek
kadar kuguk hale getirilmesi icin, cok sayida
enzimlerle karistiriimasidir.

> Uclinci asama ise parcalanmis besin
maddelerinin emilmesidir.



Sindirim-Emilim

Sindirim:

> Buyuk besin molekullerinin sindirim
kanalinda mekanik ve kimyasal olarak
daha kucuk partikullere ayrilmasi

Emilim:

> Kucuk besin molekullerinin ince

bagirsaklardan kana ve lenf dolasimina
gecmesi




Sindirim sisteminin ana
fonksiyonlari 4 tanedir.

> Motilite:

o Yiyeceklerin kuguk pargcalara bolunmesini, karistirilmasini ve
lletiimesini saglayan kas aktivitesidir.

> Sekresyon:

o Enzimler, mukus ve elektrolitlerden olusan sulu sivinin
salgilanmasidir.

> Sindirim:
o Buyuk besin molekullerinin sindirim kanalinda mekanik ve
kimyasal olarak daha kuguk partiktllere ayrilmasi.

> Emilim(Absorpsiyon):
o Parcalanan kucuk molekullerin organizma tarafindan
alinmasidir.

o Diger bir ifadeyle ku¢gUk besin molekullerinin ince bagirsaklardan
kana ve lenf dolasimina gecmesi.



> Sindirim sistemi basit olarak

aglzda baslayip anuste sonlanan
bir kanal sistemi ve bununla

Irtibatta bulunan salgi bezlerinden
olusur.



Sindirim kanali

> Sindirim ve emilim olaylarinin
gerceklestigi agizdan anuse kadar olan
bolum.

> Her bir bolumu ozel bir fonksiyona gore
adapte olmustur.

Bu yapilar;

> Agiz, Farinks (yutak), ozefagus(yemek
borusu), mide, ince bagirsaklar, kalin
bagirsaklar, rektum, anal kanal, anus.



Sindirim kanali ile iligkili yapilar

> Sindirim sisteminde sindirim kanalina
dahil olmayan ancak sindirim sistemi
ile iligkili yapilar da vardir.

> Bunlar;

> Disler, dudaklar, ¢ceneler, tukruk bezleri,
pankreas, karaciger, safra kesesidir.



Sindirim kanalinin yapisi

> Sindirim kanalinin butun bolumleri ayni
temel doku tabakalarina sahiptir.

> Tup tarzindaki yapilarin duvari icten
disa dogru; mukoeza-submukoza-
muskularis externa-seroza seklindedir.
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Mekanik ve Enzimatik Parcalanma

Yiyecek maddelerinin mekanik parcalanmalari ve
sulandiriimalari, makromolekuller halinde alinan
yiyeceklerin, enzimatik parcalanma hizini artirmaya onemili
olcude yardimcidir.

Enzimatik parcalanma, molekullerin kolayca absorbe
edilecek boyutlara kugulmesini saglar.

Butun bunlarin sonucunda sindirimde dort temel olayin
varligl ortaya cikmaktadir.

Bu olaylar sirasi lile,

o Mmekanik pargcalanma,

o sulandiriima,

o enzimatik parcalanma ve
o absorbsiyondur.

Mekanik parcalanma ile yiyecek maddeleri ufak parcalara
ogutulur.

Ogutme islemi enzimlerin kolayca etki edebilmesi icin ylzey
alanini genisletir, bu da enzimatik parcalanma hizini artirir.



Enzimler parcaladikiari molekul tipine bagl
olarak dort gurup altinda toplanirlar.

> Amilazlar:

o Nisasta gibi polisakkarit yapisindaki maddeleri
parcalayan enzimler.

> Lipazlar:
e Yaglari parcalayan enzimler.

> Proteazlar:
o Proteinleri ve polipeptidleri parcalayan enzimler.

> Nukleazlar:
o Nuklelk asitleri ve nukleotidleri parcalayan enzimler.



INTESTINAL PEPTIDLER/HORMONLAR

> Sindirim sisteminin fonksiyonlarinin cogu
sindirim kanalinin kendisi tarafindan
yapilan hormonlar tarafindan duzenlenir.
o Gastrin
o Kolesistokinin
o Sekretin
» Gastrik Inhibitory Peptid
e SOMatostatin



Sindirim Sistemint
Olusturan Yapilar ve
Gorevileri



AgIz

> Agiz besinlerin vucuda girdigi bolumdur.

> Agiz dudaklar ve ceneler, dil ve tukruk
pbezlerini ihtiva eder.

> Dudaklar ve ceneler gidalari cignenebilir
pozisyonda tutarak sindirime yardim eder.

> Dil nemlendirilmis ve cignenmis gidalarin bir
bolus (topak halinde) olarak yutulmasina
yardim etmek uzere farinkse iletilmesine
yardim eder.

> Ayrica dil tat tomurcuklari ithtiva eder.



Tukruk bezleri

> Agizda 3 cift genis turkruk bezi bulunur.
o Parotid; kulagin onunde ve altinda

o« SUbmandibular;:mandibulanin alt ucunun
altinda

o Sublingual;agiz tabaninda dilin altinda

> Bu bezler kimyasal sindirimi agizda
baslatirlar,

> Tukruk salgisini yada salyayi olustururlar,
butun bezler iceriklerini agiz bosluguna
bosaltirlar.



Tukruk salgisinin icerigi...

> Tukruk salgisi icinde su, tuzlar,
proteinler, antikorlar, tamponlar ve
sindirim enzimi amilaz bulunur.

> Amilaz karbonhidrat sindirimini
baslatir.



Tukruk salgisinin gorevleri

> Karbonhidrat sindiriminin baslatiimasi,

> Gidalarin nemlendirilip
kayganlastirilarak kolayca yutulabilir
hale getirilmesi,

> Besin molekullerinin eritilerek
tadlarinin alinmasina yardimci olmak,

> Bakterilerin kontrol altina alinmasi.



Tukruk salgisinin duzenlenmesi

> Besinlerin tadi, kokusu, temasi ve
hatirasi tukruk salgisini uyarir.

> Stres ve dehidratasyon sekresyonu
inhibe eder ve agizda kuruluga neden
olur.



Farinks ve ozefagus
(Yutak ve yemek borusu)

Farinks: Agizdan ozefagusa kadar olan bolumdur.
Farinks gida ve hava i¢in ortak gecis noktasidir.

Ozefagus (Esophagus):farinksten mideye besin tasiyan
25 cm uzunlugunda tup kanaldir.

Ozefagus mukus olarak isimlendirilen sindirim salgisini
da uretir.

Ozefagusun list ucunda bulunan sfinkter hava gecisini
engeller.

Ozefagusun alt ucunda bulunan sfinkter ve
yakinlarindaki kaslar mide iceriginin ozefagusa gecisini
onler.

Ozefagusa mide iceriginin kacmasi “mide yanmasi” na
neden olur.



NasOOh arynx
Hard palale

Son palate
Uvula

Ompharynax
Epyhotiis
Laryngophanrix

*Yiyecek cignenir, hamur haline getirilir ve tukuruk ile
karistirllarak 6zafagustan asagiya rahatlikla kaymasi
saglanir.

*Dil yiyecegi tutar ve bogaza dogru iter.

*Bogazdaki 0zel bir yap! yutma islemi sirasinda
larinksin kapanmasini saglar.



CIGNEME

> Cigneme lokmayi kucuk parcalara ayirarak,
tukurukle karistirip, yumusatir ve yutmaya hazir
hale getirir.

> Cigneme yiyecegin, enzimlerin sindirim etkisine
daha acik hale gelmesini saglar, ancak sindirim
Icin cigneme sart degildir, cunku mide de
yiyecekleri parcalayabilir.

> Cigneme ayni zamanda tukuruk salgisini uyarir.

> Cigneme cok sayida kasin santral sinir
sistemindeki cigneme merkezi tarafindan
koordinasyonuyla saglanir.



YUTMA

> Ylyecekleri mideye gonderme
aktif bir olaydir, elleri uzerinde
bas asagl kalkmis bir insan
yiyecekleri ve hatta sivilari
yutabilir.

> Yutma istemli baslar fakat otonom
bir refleks ile devam eder.

>Lokmanin mideye ulasmasi 5-10
saniye surer.
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Yutma islemi sirasinda agiz kapanir ve dil lokmayi
yumusak damaga dogru iter, bu sirada yumusak damak
yukarl ve geriye dogru c;,eklllr boylece lokmanin nazal
kaviteye kagmasi onlenmis olur.

Yutma sirasinda soluk alma durdurulur ve glottis
havayolunu kapamak icin epiglottisin uzerine kayar.

Bu sirada farinks gevseyip lokmayi alirken, ust ozofagal
sfinkter gevser, bunun uzerine farinksin alt kismi kasilir ve
lokmayi ozofagusa firlatir.

Glottis yerine gelince solunum tekrar baslar.



Y V

Lokma mideye peristaltik hareketlerle iletilir.

Beyin sapindaki yutma merkezi damaktan, farinksten, ve
ozafagustan duyusal inputlar alir.

Farinks ve ozafagusun Ugcte bir Ust kismi cizgili kastan
yapildigi icin somatik sinir sisteminin lifleri ile inerve
edilir.

Ozafagusun Ugte ikilik alt kismi ise diiz kastan
yapilimistir, myenterik pleksus tarafindan kontrol edilir ve
N. vagustan parasempatik lif alir.

Ozafagusun alt kisminda peristalsis gastrointestinal
kanalin diger kisimlarinda oldugu gibidir.

Alt ozafagus sfinkterinin gevsemesi lokmanin mideye
gecmesini saglar.

Akalazya denilen hastalikta Auerbach (myenterik)
pleksusu dogustan olmadigi icin alt 6zatagus sfinkteri
gevseyemez, bu hastalarda yutma guclugu vardir.



Kusma

> Kusma ters peristalsis degildir. Medulla
oblongatadaki kusma merkezi tarafindan koordine
edilen bu kompleks refleks soyle gerceklesir.

Diyafram ve abdominal kaslarin kasiimasi intra-abdominal
basincl artirirken, plevral basinci azaltir.

Mideyle duodenum arasindaki pilor sfinkteri kasilir.
Ozafagus ve kardia gevser.
Yutarken oldugu gibi, nazal ve havayolu pasajlari kapanir.

Kusma refleksi santral sinir sistemindeki kemoreseptorler,
mide ve duodenumdaki kemo ve mekano reseptorler

tarafindan tetiklenir.

Bu refleksin amaci organizmayi yutulan zehir ya da
toksinlere karsi korumaktir. Bu refleks bogazdaki dokunma
reseptorleri ve ic kulaktaki labirintin asiri yuklenmesi (arac
tutmasi) ile de uyarilir.



Peristaltik hareket...

> Agizda baslatilan cigneme hareketi
farinkste peristalsis olarak
iIsimlendirilen kasilma dalgasi
olusturur.

> Farinkste olusan peristaltik hareket
gidayl ozefagusa, oradan da mideye
dogru iter.

> Peristaltik dalga tum sindirim kanali
boyunca yayilir.



Mide

> Mide gidalarin depolandigi, karistirildigi
ve sindirildigi organdir.

> Ozefagustan gelen gidalar midye alt
ozefageal giristen girerler ve pilor
pompasi araciligiyla pilorik bolgeden
cikarak ince bagirsaklara gecerler.



S CEE OBV

Midenin bolumleri

Mide 4 bolumde incelenir;
Kardia

Fundus

Govde

Pilorik bolge



Midenin gorevileri

Depolama: gida ince bagirsaklara verilmeye
hazir hale gelene kadar midede depolanir,
gerekli oldugu hallerde 4 L kadar
genisleyebilir.
Karistirma-parcalama:gidalar kucguk
partikullere ayirarak onlarin mide sivilari ile
temasini-karismasini saglar.

Kimyasal sindirim: HCI ve enzimler mideye
girmis olan pek cok bakteriyi oldurur ve
protein sindirimi baslatilir,

Sentez: Intrensek faktor (B12 vitaminin
emilimi icin) sentezler.

Emilim(cok az miktarda), ornegin etil alkol



Kimus-mide icerigi

> Parcalanan besin partikulleri ve mide
sivilarinin karisiminin olusturdugu
corba kivamindaki siviya kimus denir.



Mide hareketleri

Kimusun yerlesimine ve icerigine gore
midede birkac cesit kassal aktivite olusur.
Bu hareketlere sindirim hareketleri denir.
Bunlar;

Yavas peristaltik karistirici hareketler
(fundus ve govde),

Guclu peristaltik hareketler(pilorik bolge),

Genel peristaltik hareketler, kimusu pilora
dogru iten hareketler.



Mide bosalmasi-duzenlenmesi

> Mide bosalmasi kimusun ince
bagirsaklara gecmesidir. Gastrik
bosalma da denir.

> Mide duedonum (ince bagirsaklarin ilk
bolumu) ve merkezi sinir sistemindeki
pek cok faktor tarafindan gozlenip
duzenlenir.



Mide bosalmasi-duzenlenmesi

> Mide bosalmasinin uyarilmasi midede
olusur.

> Mide basit feedback sistemi ile pilor
pompasini kontrol eder.

> Mide doldukca pilor pompasi daha fazla
yuke maruz kalir

> Mide bosalmasi mide icerigine de baglidir.

> Kismen sindirilmis proteinler, alkol ve
kafein gibi uyaricilar mide bosalmasini
uyarir.



Mide bosalmasi-duzenlenmesi

> Midenin gerilmesi (besinler ile doldukc¢a)
vagus sinirinin uyarilmasina yol acar. Vagal
uyarilma (parasempatik etki) peristaltik
hareketleri guclendirir ve mideden gastrin
hormonu salinmasina neden olur.

> Gastrin hormonu mide hareketlerini ve mide
salgilarini daha da artirir.

> Bu arada pilor sfinkteri hevser ve kimus
duedonuma gecer.



Mide bosalmasi-duzenlenmesi

> Gastrik bosalma primer olarak
duedonum tarafindan inhibe edilir.

> Duedonumdaki kimusun icinde bulunan
yag ve asitin miktari noral ve hormonal
mekanizmalar ile mide bosalmasini
Inhibe eder.



Mide bosalmasi-duzenlenmesi

> Noral Kontrol-Enterogastrik refleks;

o Enterogastrik refleks mide motilitesini ve
gastrik salgilanmayi azaltir.

> Hormonal kontrol-Enterogastronlar;

o Sekretin, kolesistokinin ve gastrik inhibitor
peptid hormonlari ile saglanir.



Mide sivisi

> Mide gunlukolarak yaklasik 1.5 Litre
sivi salgilar.

> BuU s1vi;
o Hidroklorik asit (HCI),
o Mukus,
o Pepsinojen (pepsin enziminin oncusu),
. Interenksek faktor,
o LIpaz (az miktarda) ihtiva eder.



Mide neden kendi duvarini
Sindirmez ?

> Mukus

> Mukus tabakasindaki yirtiklar veya
hasarlar mide ulserine yol acar.



Mide sivisinin salgilanmasinin

kontrolu

> Mide sivisinin salgisi 3 asamada kontrol
edilir.
> Sefalik faz;

o Besinlerin gorulmesi, koklanmasi veya tadilmasi salgiyi
baslatir.

> Gastrik (mide)fazi;
o Midenin besin ile dolmasina cevap olarak salgilama

> Intestinal (bagirsak) fazi;

o Asiri mide sivisi sekresyonunu onleyici inhibitor
komponenttir. Besinlerin ince bagirsaklara gecisiyle
baslar.



Regulation of Gastric Secretion and Motility
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Ince bagirsaklar

> Kimus midede 1-3 saat kaldiktan sonra
ince bagirsaklara gecer.

> Kimus ince bagirsaklarda kas
kasiimalariyla daha da karistirilir.

> Kimus ince bagirsaklarda 1-6 saat kalir.

> Ince bagirsaklarda karbonhidrat ve
protein sindirimi tamamlanir, yag
sindiriminin buyuk bir bolumu
gerceklesir.

> Sindirimi tamamlanmis molekuller kan ve
lenf dolasimina verilmek uzere emilirler



Ince bagirsaklarin boliimleri

> Duodenum:
. Ince bagirsaklarin C seklindeki baslangic boliimudur
o Yaklasik 25 cm uzunlugundadir,

o pankreas ve safra kesesinden gelen enzimlerin kimus
ile karigsimi saglanarak sindirimin kalan bolumu
tamamlanir.

> Jejenum:
o Yaklasik 1 metre uzxunlugundadir
o Pek cok kivrim (plika) ve villus icerir
o Sindirim ve emilim gorevleri vardir
> lleum:
o Yaklasik 2 metredir
o Emilimin buyuk bir bolumu gercelestirilir
o Peyer’s patchleri (lymphoid tissue) ihtiva eder.



VillI-mikrovilli

> Ince bagirsaklardaki cikintilara villi
denir,

> Bunlar emilim yuzeyini artirirlar

> Villilerde ayrica mikrovilli adi verilen
ilave cikintilarda vardir.



Ince bagirsak fonksiyonlar

> Ince bagirsaklarin ana goérevi sindirim
ve emilimdir.

> Sindirim ve emilim bagirsak
duvarindaki duz kaslarin hareketi ve
enzimlerin kimyasal etkileriyle olusur.

> Enzimlerin bir bolumu pankreastan
salgilanir.



Ince bagirsak enzimleri

> Bagirsak duvarindaki mukozal ve
submukozal bezler bagirsak salgilarini
Ve enzimlerini sektere ederler.

> Bu salgilar ve enzimler karbonhidrat,
protein ve yag sindirimine yardim eder.
> Bagirsak salgisi (sivisi);
e SU, tUZz ve mukus
« ince bagirsak enzimleri ve
« INnce bagirsak hormonlari bulunur.



Ince bagirsak enzimleri

> Enterokinazlar

o Pankreas enzimi tripsinojeni aktif hali olan
tripsine cevirir.

> Disakkaridazlar

o SuUkraz, maltaz ve laktaz (karbonhidrat
sindirimi tamamlanir)

> Aminopeptidazlar
o Protein sindirime yardim eden ederler



Ince bagirsak hormonlari

> Sekretin: pamkreas ve karaciger salgilarini
artirir.

> Kolesistokinin-Cholecystokinin
(CCK):pankreas enzimlerinin uretimini ve
salinimi, safra kesesinden safra salgisini
uyarir.

> Gastrin: gastrik salgilanmayi ve gastrik
motiliteyi uyarir.



Emilim -absorption

> Karbonhidrat, protein ve lipit sindirim
urunleriyle elektrolitler, vitaminler ve su
ince bagirsaklar tarafindan emilir.

> Karbonhidratlar, monosakkarit (glikoz,
fruktoz,galaktoz) olarak kolayca emilir.

> Proteinler yapisal amimo asitlere
ayrildiktan sonra emilir.

> Lipitlerin emilimi biraz daha farkli ve
zoraur,



Lipitierin emilimi-1

> Lipitler ince bagirsaklara suda
erimeyen genis trigliserit damlaciklari
olarak gelirler.

> Pankreatik lipaz onlari serbest yag asit,
gliserol ve monogliseritlere parcalar.

> Safra kesesinden salgilanan safra
tuzlari yag asitlerinin ¢cevresini sararak,
suda eriyebilen micel adi verilen
partikulleri olustururlar.



Lipitierin emilimi-2

> Miceller ince bagirsaklardan kolayca
emilirler.

> Miceller bagirsak hucresinde
parcalanirlar ve yeniden trigliserit
sentezlenir,

> Trigliseritler bagirsak hucresinde
silomikron adi verilen damlaciklar
olarak paketlenip lenf ve kan
dolasimina verilirler.



Su emilimi

> Her gun yaklasik 5-10 Litre su ince
bagirsaklara girer ve geri emilir,

> Bu suyun buyuk bir bolumu
duedonumdan gelir.

> Suyun emilimi buyuk oranda Na
iyonlarinin aktif transportuna ve
kismende sindirim son urunlerince
olusturulan ozmotik basin¢ farkina
bagli olarak emilir.



KARBONHIDRATLAR
Nisasta(polisakkarif) Disakkarit Monosakkarit
o
Gliserol
Yag asitleri

&

Trigliseritler Monogliserit Yag asitleri



lleogekal kapak

> lleum kalin bagirsaklar ile ileocekal
kapak ile baglantilidir



Kalin bagirsaklar

> Kimus Ince bagirsaklari terkettigi
zaman sindirim tamamlanmis olur ve
kimus kalin bagirsaklara gecer.

> Kalin bagirsaklar sivi halindeki
kimustan su ve tuzlarein kaldirilmasi-
emilmesi islevini gorur



Kalinbagirsaklarin bolumleri

Cekum

. Ascending (cikan)
kolon

. Transvers kolon

Descending (Inen)
kolon

Sigmolid kolon

Rektum
. Anal kanal
>, Anus



Kalin bagirsaklarin gorevleri

> Emilim;

> Suyun kalan bolumleri, tuzlar ve vitaminlerin
bazisi kalin bagirsaklardan emilir.

> Bakteriyel aktivite:

> Kalin bagirsaklarda Vit K12 ve B12 nin
sentezinde rol alan faydali bakteriler vardir.

> Bu canli veya olu bakteriler kuru feces
agirhiginin % 20-25 ini olustururlar

> Bu bakteriler intestinal gazlari da olusturur.




Kalin bagirsaklarin gorevleri

> Feces olusumu;
> Sindirim sisteminin son urunu fecestir.

> Gunde yaklasik 150 gr feces vucuttan
atilir (bunun 100 gr su, 50 gr 1 kati
maddedir)

> Su ve bakteriler yaninda feces yag,
nitrojen, safra pigmentleri,
sindirilemeyen gidalar (selluloz gibi)
Intiva eder.




Kalin bagirsaklarin gorevleri

> Kalin bagirsak hareketleri ve defekasyon:

> Kalin bagirsaklarda bagirsak iceriginin
hareketini saglayan cesitli hareketler
bulunur.

> BUu hareketler refleks mekanizmalar ile
calisir



DISKILAMA(DEFEKASYON)
REFLEKSI

> Diskilama istemli ve istemsiz kontrol
altindadir.

> Normalde bos olan rektum, inen kolandan
gelen kitle hareketiyle dolar.

> Rektum duvarinin gerilmesi refleks olarak
internal anal sfinkterin (duz kas)
gevsemesini saglar ve rektumla sigmoid
k?londaki motor aktivitenin artisina sebep
olur.

> Ayni zamanda diskilama ihtiyaci beyne
lletilir.



> Birey eger durumun diskilama icin uygun
olmadigini dusunurse, diskilamayi durdurmak
icin eksternal sfinkter (cizgili kas) uzerindeki
basinci artirir, bunun tzerine cogunlukla rektum
hala diskiyla (feces) dolu olmasina ragmen
diskilama istegi kaybolur.

> Diskilamak istedigimiz zaman ise eksternal

sfinkter gevser ve Valsalva manevrasi ile karin
ici basingc artirilir.

> Karin ici basincla birlikte rektumun peristaltik
kontraksiyonlari diskiyi disari ¢ikarir.



INCE VE KALIN BAGIRSAKLARIN MOTILITESI

> Motilitenin Hucresel Temelleri

> Ince bagirsaktaki duz kas hucreleri,
midede de oldugu gibi membran
potansiyelinde spontan (kendiliginden
olan) osilasyonlar gosterirler.

> Bunlara yavas dalgalar denir, ancak
frekanslari daha yuksektir, dakikada 10-15
dir.

> Yavas dalgalar longitudinal ve sirkuler kas

tabakalari arasindaki pacemaker
hucrelerinden kaynaklanir.



Sindirim organi olarak pankreas

> Pankreas ekzokrin ve endokrin salgi
hucrelerine sahiptir.

> Ekzokrin hucreler ince bagirsaklara
(duedonum) sindirim sivilarini sekrete
eder.

> Pankreatik sivi salgisi tat
tomurcuklarinca besinin varliginin
belirlenmesiyle ve kimusun duedonuma
girmesiyle sekretin ve kolesistokinin
hormonlari araciligiyla uyarilir.



Pankreatik sindirim enzimileri

> Pankreatik lipaz
> Pankreatik amilaz

> Pankreatik proteolitik enzimler

e [FIPSINOjen, Kimotripsinojen,
prokarboksipeptidaz




Sindirim organi olarak karaciger

> Karaciger vucuttaki salgi yapan en
buyuk organdir.

> Hepatik hucrelerden olusmustur.

> Karcigere ; hapatik arter ve hepatik
portal ven girer, hepatik ven ve safra
kanalil ise cikar.



> Hepatik arter oksijenli kan tasir ve karacigere
gelen kanin % 20 sini getirir,

> Hepatik portal ven gastrointestinal sistemden
gelen venoz kani karacigere tasir, karacigere
gelen kanin % 80 inin getirir, bu kanda ince
bagirsaklardan emilen besin elemanlari
bulunur.

> Hepatik ven karacigerden inferior vena
kavaya kani tasir.

> Safra kanallari ise karacigerde sentezlenen
safrayi safra kesesinden gelen kanal ile
birleserek ince bagirsaklara tasir.



Karacigerin gorevileri

> Metabolik duzenleme;portal venden alinan
amino asit, karbonhidrat ve lipit duzeylerinin
algilanip ayarlanmasi.

> Fazla amino asitlerin ureye cevrilmesi,
> Plazma proteinlerinin sentezi,
> Vitamin ve minerallerin depolanmasi,

> llaglarin, zehirlerini kimyasal maddelerin
metabolize edilmesi(detoksifikasyon),

> Depo gorevi; karbonhidrat, vitamin, yag ,
amino asit,

> Safra sentezi ve salgilanmasi



Safra kesesi

> Safra kesesl karacigerden gelen safrayi
sindirim icin gerekinceye kadar
depolayip, konsantre hale getirir.

> Safra kesesinin kasilmasi kesedeki
safrayi bosaltir.

> Safra yag sindirimi icin gereklidir.



