SINDIRIM SISTEMI
FIZYOLOJISI



The gastrointestinal system
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* O9metre

* Yardimci yapilar: disler, salya bezleri, karaciger ve safra yollari, safra
kesesi, pankreas

* Besinler: Proteinler, karbonhidratlar, yaglar, su,vitamin ve mineraller.

* Protein > aminoasit

* Yag ~ yag asiti,gliserol
e Karbonhidrat—— monosakkarit
e Bolus,kimus



* Temel olarak besinin iletildigi bir sistem ve ona acilan bezlerden
olusur.

e 2|t mide, 1,5It pankreas, 1,5t salya, 500ml safra salgilanir



Sindirim Kanalinin Fonksiyonel Ozellikleri

 Motor

« Sekretuar

» Ekzokrin salgi(sindirim enzimleri,su,hidroklorik asit,
bikarbonat iyonu)

 Endokrin salgi(hormonlar)
« Sindirim
* Emilim(absorbsiyon)
* Eliminasyon (atilim)
- Immiinolojik



6I DUVARIN YAPISI

MUKOZA
» Epitel: sekresyon-emilim ve endokrin hicreleri var.

* Lamina propria: bezlerden zengin, lenf nodiilleri ve
damarlar: olan bag doku.

* Muskularis mukoza: mukoza kivrimlarinin azalip
artmasini saglar.

SUBMUKOZA
* Bag dokusu. Kollogen ve elastik liflerden zengin
* Bazi bolgelerde salgi bezleri var

« Biyuk sinir agi Submukozal pleksus (Meisner Plek.)
(salgilama kontroli) ve kan damarlar: var



GI DUVARIN VYAPISI

KAS TABAKASI
* Agiz pharynx ve 6zofagusun 1/3 st kismi ¢izgili kas
- I¢te - SIRKULER
- Dista -LONGITUDINAL
- Enterik sinir sistemi (Intramural pleksus)
Miyenterik Pleksus (Auberbach) sinir aglari
* Uyarildiginda peristaltik hareket artar

SEROZA (ADVENTISYA)
Bag dokusu



Histology of the GI tract
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Sfinkterler

 Sindirim kanali bélmelere ayriimistir.

e Bulunduklari bélgenin limenine ayirdiklari 2 bélgeden daha cok
basing yapar.

* Ayirdiklari bolgelerden gecisi kontrol ederler



* Ust 6zofagus sfinkteri: pharynx-6zofagus

* Alt 6zofagus sfinkteri: 6zofagus-mide

* Pilor sfinkteri: mide- duodenum

* |leocekal sfinkter: ince barsak-kalin barsak
* Anal sfinkterler: ic ve dis anal sfinkterler



Refleks aktiviteler

* Kisa refleks
* Reseptor — Sinir pleksuslari — Effektor organ

e Uzun refleks
* Reseptor — Efferentler — MSS — Otonom Sinir Lifleri — Effektdr organ



Salya(Tukuruk) Bezleri

* Parotis Bezi: Serdz nitelikli. Besinlerin islatilarak yumusatilmasini
saglar.

* Submandibular Bez: muko6z ve serdz salgi yapar.

e Sublingual Bez: mukoz ve serdz salgi yapar. Mukustan zengindir. Besin
maddelerini lokma haline getirir.



* SALYA:
e GuUnlik miktar 1,5It
 pH7.0
* %99.5 su %0.5 inorganik ve organik maddeler

* Fonksiyonu:
* Pityalin enzimi
e Besinleri sulandirir(tat alma,cigneme,yutma kolaylastirir)
* Ag1z mukozasini islak tutarak konusma, dil,dudak hareketlerini kolaylastirir
* Antibakteriyel(oral pH 7.0)
e Susama duyusu
* Besinlerin sicakhgini vicut isisina yaklastirir
* Bagisiklik sistemi elemani olan IgA vardir
* Kursun,civa gibi agir metalleri vicuttan atar



e Tukaruk bezi salgisinin 3 fazi vardir

 Sefalik Faz: besinlerin kokusununalinmasi, gérilmesi, hayal edilmesi salgiyi
artirir.

* Agiz Fazi: agiza alinan besin mekanik, termal, kimyasal uyarilarla salgiyi artirir
* Intestinal Faz: ince barsagin uyarilmasi salgiyi artirir



Yutma

* Oral Faz: Dil ucu yukseltilir, bolus sert damak ve dil ucu arasinda sikisirilir
yutma gerceklestirilir.

* Pharengeal Faz: Bolus pharynkse girince reseptorler medulla oblangataya

biligileri ulastirir ve refleks olarak yanit verilir besinler 6zofagusa
yonlendirilir.

* Yumusak damak nasopharynksi kapatir
 Ostaki borusu kapatilir
* Epiglottis larynksi kapatir
* Hyoid kemige bagli kaslar 6zofagusu 6ne ve yukari ceker
e Kisa slire icin solunum inhine olur
 Ozofagus Fazi: ust 1/3 cizgili alt1/3 diz kas

* Pharynksten baslyan refleks ve 6zofagusun hyoid kemige bagl kaslarla 6ne yukari
cekilmesi ile Ust 6zofagus sfinkterini gevsetir.



 Ozofagusta 2 tip peristaltik hareket gérulir
* Primer peristaltik hareket
* Sekonder peristaltik hareket

* Intradzofagial basing intratorasik basinca esittir
* Intraabdominal basinc ise intratorasik basinctan fazladir.

* Alt 6zofagus sfinkterini destekleyen unsurlar
« Ozofagus mideye oblik girer
* Diyafram bu bdlgeye basing yapar
e Kardia



* Gastrin hormonu mide basincini artirir ve alt 6zofagus sfinkterinin
kontraksiyonunu artirir.



Mide

e 1-1,5It kapasiteli

3 katl kas tabakasi olan gerilebilen bir organdir

e Kimus’un ince barsaklara iletilmesi, bosalma 3 saat
 Ozofagustan duodenuma salgilari tasiyan canalis gastricus vardir.
* Fundus: depolama

e Corpus: kuvvetli kas yapisi vardir
* Besini depolar ve karistirir
* Yukaridan asagi dogru dolar
* Mideyi antruma dogru bosaltmaya calisir

* Antrum:hem kas kuvveti hem ileti hizi fazla oldugu icin besini cabuk iletir



Mide’nin 4 Motor Fonksiyonu Vardir;

* Rezervuar (depo) fonksiyonu (mide duvarinin kompliansi)
Hacim ilavesine karsilik basincta kiucuk degisiklik olur

e Sindirim ,sindirim enzimleri ile birlikte olur

e Karistirma, besin ve enzimlerin karismasi saglanir

 Partikullere ayrilma 1mm’den klcuk parcaciklara ayrilir

* Duodenal “feed back”e uygun bosalma



Mide Motilitesinin ozellikleri

* Motilite
- Duz kas fonksiyonudur
- Tonik, segmental ve peristaltik
- Enterik sinir sistemi
- Parasempatik ve sempatik sinir sistemi
- Kalsiyum artisi kasilmayi arttirir



Mide Bosalmasinin Kontrolu

* Mide ile ilgili faktorler
* Mideye gelen besinin hacmi(mide gerimi)
* Pylorik sfinkterin kasilma durumu
e Gastrin hormonu
* Mide gerimi fazla
* Mide mukoza pH alkali tarafa kayarsa gastrin salinimi uyarilir.
* Mide hareketi artar
* iletim hizi artar
* Mide bosalmasi kolaylasir
* Mide asidik tarafa gecer
* Alt 6zofagus sfinkteri kontraksiyonunu artirir
* Duodenum ile ilgili faktorler
* Duodenumda hipertonik besin ve gerim
* Duodenum pH asidik olmussa

* Duodenumda protein, yag sindirim Grinleri varsa, mide bosalmasini geciktiren enterogastrik refleks
devreye girer



* Kimusun duodenuma girigi ile salinan hormonlar mide bosalmasini
inhibe eder(kolesistokinin, sekretin, gastrik inhibitor peptid(GIS),
vazoaktif intestinal peptid(VIP)).

 Midede uzun sireli aclik durumunda kontraksiyonlar olur. Bundan
hormonlar(motilin) sorumludur.



MIDE SALGISI

* Mide mukozasindan gastrik sivi salgilanir. Baslica 4 elemant
var:

+ 1- HCl  2- pepsinojen 3- intrensek faktor
4- mukus

» HCI, pepsinojenin aktivasyonu igin gerekli(pepsin).

* Pepsinojen protein sindirimini saglar.

- Intrensek faktor ileumdan B12'nin emilimini saglar.

* Mukus mukozay! HCI'nin ‘corrosive’ etkisinden korur



Pepsinojen Salinimi

Pepsinojen (zymogen = inaktif énciil) esas hiicrelerden

salgllamr'. MA 34 000 , endopeptidaz, elektroforezde 7 tipi
ayitedilmis midede 3tipi var

Diisiik pH (<3) > Pepsinojen — Pepsin
Optimum pH 1.5-3.5 \J
- Zymojen seklinde depolanmasi selliler sindirimi énler

- Pepsinler nétral pH inaktive olur

- Pepsin sekresyonunun kontrol mekanizmalari HCI
sekresyonu ile paralellik gésterir



HCI salgisi:

. Ga§|1'r'ik icerigin pH'imi 1-2 arasinda tutar, pepsinojen aktivasyonunu
saglar.

 Antiseptik etki
« Hiicresel mekanizma, bobreklerdekine benzer (karbonik anhidraz)

* Apikal membranda H-K ATPaz (omeprazole-ulser tedavisinde) ve klor
kanallar: var.

* Bazolateral membranda Na-K ATPaz ve CI-HCO3 degistokusu vardir.
* Gastrik salgi 3 mekanizma ile kontrol edilir:

Neurocrine (vagus/local reflexes)

Endocrine (gastrin)

Paracrine (histamine)



HCIl salgisini degistiren etkenler

Arttiranlar (potansiasyon)

* Ach> (parasempatik sinirlerle)vagus, muskarinik resep.
Fosfolipaz Cyi aktive eder, 2.habeércisi IP3/Ca++

« Histamin—=>(parakrin hiicreden par'i%efral hLicre%e etki) mast h.
benzeri, HZ resep., adenil siklazi aktive eder, 2.haberci cAMP

* Gastrin>(kan yolu ile pariyetal hiicreye) & resep. baglanir,
fosfolipaz( C,Z.Yhaberc?ca}; ve) p. bag

- Distansiyon, aa'ler, vagus—=> gastrin salgisinit
Inhibe edenler
* pepsinojen aktivasyonuna gereksinim| veya

intestinal kanala kimus'un gecmesiyle orada pH| G salinimini
inhibe eder.

- pH'nin | somatostatin---GIP saliniminit---bunlar da---G6
salinimini |.



* Mide sivisi ve ozellikleri
* Renksiz, kokusuz, akici, asidik yapida
Gunluk miktarl,5-2It
Midede cok az duzeyde yag sindirimi icin gerekli gastrik lipaz salinur.
Proteinli besinler polipeptidlere ceuvrilir
Lingual lipazin etkisi devam eder ve yag sindirimi gerceklesir
Ayni sekilde pityalin etkisi devam eder ve karbonhidrat sindirimi gerceklesir

Sirke, alkol, safra tuzlari, antienflamatuvar ilaclar midede bikarbonat ve mukus
salgisini bozup ulsere neden olur.



Mide bezlerinde yer alan
hiicreler

Mukus boyun hiicreleri

* mukus
Esas (peptik) hiicreler
* pepsinojenler
Parietal hiicreler
- HCI

* intrinsic faktor



GASTROINTESTINAL
PEPTIDLER



* Gl peptidler, Gl kanalin mukozasinda salgi hiicreleri, endokrin hicreler
ve sinir hucreleri tarafindan salgilanan biyolojik aktif polipeptidlerdir.



* Gl peptidlerin gorevleri:

- DUz kas kasilma ve gevsemesinin, sifinkter’lerin
kontrolU,

- Sivi ve elektrolit salinimlarinin kontrold,
- Biyumenin kontrold,
- Diger hormonlarin saliniminin kontrolu.



Gl peptidler

« HORMON: Gi kanaldaki endokrin hiicreler tarafindan salgilanir,
periferde target hucresini etkiler.

Gastrin, CCK, Sekretin, GiP(ins.sek”*) Motilin, Pank.
Polip.,Enteroglukagon

« PARAKRIN: Diffiizyonla komsu hiicrede etkilidir.

Somatostatin, Histamin (amin yapillar)

« NOROKRIN: Noronlarda sentezlenir . Ak Pot. e cevaben saliverilir

ACh, NE, VIP, GRP, Bombesin, Enkefalinler,
Noropeptid Y, Substans P,



GI Noropeptidler

Calcitonin gene-related peptide (CGRP)
Cholecystokinin (CCK)
Dynorphin

Enkephalins (Leu and Met)
Galanin

Gastrin-releasing peptide (GRP)
Motilin

Neuropeptide Y (NPY)

Peptide HM (PHM)

Peptide YY (PYY)

Somatostatin

Substance K (Neurokinin A)
Substance P

Vasoactive intestinal peptide (VIP)



GASTRIN

* Mide antral bdlgedeki G htcrelerinden salgilanir.

* Midede protein sindirimi Grunleri, kimusun icerigi, vagal
stimulasyon ile sekresyonu artar

* Artan gastrin; HCl, pepsinojen, ve mide motilitesini artirir

* Alt 6zofagus sfinkterinin kontraksiyonunu artirir

* Ileum motilitesini ve kalin barsakta kitle hareketini uyarir

* Mide asit icerigi cok arttiginda inhibe olur, bu inhibisyon
somatostatin salinimini uyarir.

* Proteinden zengin gida alinimi sonrasinda insulin salgisini
uyarir.



Gastrik Inhibitor Peptit(GIP)

 Duodenum ve jejunum mukozasindan salinir

e Kimusun yag ve glikoz icerigiyle uyarilir

* Mide motilitesini ve salgisini(asit,pepsinojen,gastrin) inhibe eder
* Ince barsak salgilamasini ve insilin salinimini uyarir



Vasoaktif Intestinal Peptit(VIP)

* Sekretin, GIP ve glukagon ile yapisal benzerlik gdsterir.

e Jejunumdan yag iceriginin artisi ile salinir

e Sinir sisteminde de bulunur(nérotransmitter)

* Su ve elektrolit sekresyonunu artirir

e Barsak duz kasinda gevsemeye neden olur, sfinkter tonusunu azaltir
* Salya bezlerinde kan akimini artirir

* Mide asit salgilamasinin en etkin inhibitéradur



Kolesistokinin(CCK)

 Duodenumda ve proksimal jejunumda bulunan | hiicreleri tarafindan salgilanuir.

* Kolondaki sinir hiicrelerinde, beyinde ve ¢ogu sinir hicrelerinde
bulunur(norotransmitter)

* Besinin mukoza ile temasiyla uyarihir

* Peptitler, aa, uzun zincirli yag asitleri salinimi artirir
» Safra kesesinde kontraksiyona neden olur

* Pankreastan enzim icerikli salgilamayi uyarir

* Sekretinin etkisini artirir

* Mide bosalmasini inhibe eder

* Enterokinaz salinimini artir

* ince barsak ve kolon hareketlerini artirir

* Pilor sfinkterinin kontraksiyonunu artirir

e Gastrin ile birlikte Glukagon sekresyonunu uyarir



Sekretin

 Duodenum ve jejunumdan salinir

* Pankreas ve safra kanallarinda bikarbonat icerikli salgiyr artirir
e CCK etkisini artinir

* Midede asit sekresyonunu azaltir

* Mide bosalmasini inhibe eder

* Pilor sfinkterinde kontraksiyona sebep olur

* Duodenumda protein sindirim Grunleri ve asit artisi sekresyonunu
artirir



Motilin

 Sindirim arasi periyotlarda hareketten sorumludur
e Duodenumdan salinir
e Kanali bir sonraki besine hazirlar

* Fizyolojik duizeylerde CCK gibi safra kesesi kasilmasini uyarir.



Neurotensin

* |leumdan salinir

* Yag asitleri ile stimile olur

 Sindirim kanali hareketlerini inhibe eder
* |leal kan akimini artirir



Substance P

* Ince barsak hareketlerini artirir



Gastrin Releasing Peptit

* Vagal uyarilarla gastrin salinimina neden olur



Somatostatin

* Pankreasin ve sindirim kanali mukozasinin D hlicrelerinden salinir
 Asit fazlaligi ile uyarilir

* Inhibe edici bir hormondur

e Gastrin, VIP, GIP, Sekretin, Motilin sekresyonunu inhibe eder

* Pankreasin ekzokrin(enzim) salgisini, mide asit salgisi ve hareketlerini,
safra kesesi kontraksiyonunu, glikoz, aa ve trigliseritlerin emilimini
inhibe eder



Histamin

* Mide mukozasindan salinir

e Midede asit salinimini artirir



