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KISALTMALAR

(VT) ¢ Soluk hacmi

[f(min"ljlz Solunum frekansa

(%E) : Solunum dekike hacmi

(T4) : Inspirasyon siiresi

(TE) : Ekspirasyon siiresi

(VT/TI) : Hava akig hiza

Pal, s Arteriyel kan oksijen parsiyel basinci
Pa002 ¢ Arteriyel kan karbondioksit parsiyel basanca
PH, s Arteriyel kan pH'a

Std.[Hcog]z Arteriyel kan standart bikarbonat konsantrasyonu
(B.E.) : Baz fazlaligas (Ingilizce:Base Excess)



¢iRiS ve GENEL BILGILER

I - SOLUNUM DUZENLENMESI

Organizmanin gegitlil kogullarda degigen O2 gereksinme-
sine ve metabolizma sonucunda olugan CO2 miktarina gtre soluk
hacmi ve solunum frekansi, delayisiyla solunum dakika hacmi
diizenlenir. Bu diizenleme sonucunda organizma ig¢in gerekli o-
lan 02 dis atmosferden saglanir; dokularda olugan 002 ise ak-~
cigerler ve solunum yollari ile dig atmosfere atilar., Ayrica,
kan ve dokularda [ﬁ*]sabit ve dar sinarlar ig¢inde tutulur ve
bu suretle homeostasis saglanir. Solunum faaliyeti sinirsel

ve kimyasal mekanizmalarla diizenlenir,
1. SOLUNUMUN SINIRSEL YOLDAN DUZENLENMESI

Merkezi sinir sisteminin gegitli bdlgelerinden ve peri-
ferden gelen impulslar solunum merkezlerine etki ederek solu-

num tipini belirlerler.

1.1 Solunum Merkezleri

l.1.2 Bulber Solunum Merkezleri: Bulber solunum merkezle-

rinin lokalizasyonlara hakkindae ilk bilgiler Legallois (1812)
tarafindan verilmigtir. Bu aragtirici, bulbusta vaguslaran

¢iktigr yere yekin bir b6lgeyi solunum merkezi olarak

Te Co
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tanimlamigtir. Daha sonra Flourens (1851), bulbusta calamus
scriptorius hizasinda bir noktanin deney hayvanlarinda harap-
lanmesinda solunumun durdugunu-ve Olimiin meydana geldifini gbtz-
leyerek, bu noktaya "yagem dUglmii" anlamina gelen "noeud vital"
adini vermigtir. Ayni aragtirici bir siirg sonra (1858) bu mer-
kézin bir nokta seklinde olmsyip, orta gizgiden her iki tarafa
dogru 2,5 mm kedar uzendiginy dleri stirmtistir (53).

Pitts, Magoun ve Ranson (1939) yaptiklari uyarma deney-
leri ile bulbusun formatio reticularis'inde solunumu sagla-
yan iki ayri merkezin bulundugunu ileri siirmiislerdir. Bu
aragtiricilara gore, inspirasyon merkezi formatio reticularis'in
ventro-medial kaisminda , nucleus olivarius inferiort'un 4/5
iist bblgesinde, ekspirasyon merkezi ise biraz daha yukarida

dorso-lateral olarek yer almaktadir (1,44,61,62).

1.1.b Ponsta Bulunan Solunum Merkezleri:

A) Pnbmotaksik Merkez: Bu merkez ponsun isthmus'unun

dorsolateral bblgesinde bilateral olarak yerlegmigtir. Ilk

olarak Lumsden (1923) tarafindan tanimlanmigtir. Pnomotaksik
merkez, vaguslarla gelen afferent impulslarla analog bir et-
ki gbstererek apndstik merkezi inhibe eder ve Upneik solunu-
mu saglar. Bu merkez haraplanirsa, solunum frekansi azalir ve

soluk hacmi artar (30,36,50,70,71,78).

B) Apn&stik Merkez: Lumsden, ponsun formatio reticu-

laris'inin orta ve alt kisaimlarini epndstik merkez
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olarak tanimlamigtar ( 55, 73 ) Bu merkez, bulber solunum

merkezlerinden inspirasyon merkezi {lizerine kolaylagtairica

impulslar gtnderir.

Sekil 1- solunum merkezlerinin organizasyonu

Pn -
Ap -
In -
Ex -
X, -
(+),

Pnomotaksik merkez

Apnéstik merkez

Inspirasyon merkezi

Ekspirasyon merkezi

N. vagus

eksitatér; (~) inhibitor etkileri
belirtmektedir.

( Keele, Neil ve Joels'den, 37)

-
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Apnbstik merkez ise, pntmotaksik merkezden dogan impulslar ve
vaguslarla gelen afferent impulslarla inhibe edilir. Apntstik
merkez elektriksel olarak uyaralacak olursa, uzun siiren ins -
pirasyon ve kisa siiren ekspirasyon ile karakterize "apndsis
tipi™ solunum olugur. Bilateral vagotomize hayvanlarda bu
bblge iist merkezlerden enine bir kesitle ayralacak olursa,ap-
nostik merkeze gelen inhibitdr impulslar ortadan kalkacagin -
dan, yine apntsis tipi solunum olusgur (30,36,50,78).
ApnSstik merkezin altindan gegen ikinci bir kesit ile ponsla
bulbus birbirinden ayrilarsa, kisa inspirasyon ve uzun siiren

ekspirasyon ile karakterize "gasping"” tipi solunum olusur.

1.2 Solunumun Diizenlenmesinde Vaguslarin Rolii:

Vaguslar yoluyla periferden gelen impulslar solunum mer-
kezlerinin faaliyetlerini etkilerler. Hering ve Breuer (1868)
akcigerlerin gerilmesinin inspirasyonu sona erdirip, ekspiras-
yonu baglattaigini; vaguslarin bilateral olarak kesilmesi ha-
linde ise bu reaksiyonun olusmadigani gﬁstermiglerdir. Akeci-
gerlerin daralmasinda da ekspirasyon sona erip inspirasyon

baglar (33,41,80).

Vagal reflekslerin solunum tipi ilizerine etkisi gegen
yiizyildan bu yana bilinmekle birlikte, bu reflekslerle ilgi-
1i resepttrlerin lokalizasyon ve 6zellikleri ancak son yil-

larda agikliga kavusmugtur,

Bugiinkii bilgilerimize'gﬁre, solunumun diizenlenmesi
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ile ilgiii vagal refleksler, sclunum yollari ve akcigerlerde-

ki li¢ ¢egit resepttrden kaynaklanir,

A) Akcifer Gerim Reseptdrleri

Bu reseptdrler trakea ve brong duvaraindeki diiz kaslards
bulunurlar. Brongial dilz kaslarda bulunup bulunmadiklari ise

tartigmaladar (11,69,79,80,81).

Akciger gerim resepttrlerinin uyarilme egikleri diigiik-
tiir. Bu reseptdrler uyarana yavag adapte olurlar ( 80 ). Op-
neik solunumdae ekcigerlerin geniglemesi ile gerim reseptor-
leri uyarilair. ve inspirasyon refleks yoldan inhibe edilir:

Hering-Breuer inflasyon refleksi.

Akciger gerim reseptorlerinin afferent innervasyonu
vagusun A, ve Az grubu myelinli kalin lifleri ile saglanar.
Bu liflerin ileti hizlar:i saniyede 14-59 metredir (12,58).
Bu myelinli 1ifler vagusun 8-10°C'a kadar sogutulmasinda
bloke olurlar (12,31).

B) Deflasyon Resepttrleri(Akciger Irritan Resepttrleri)

Deflasyon reseptﬁrleri intrapulmoner brong ve brongiol
epitelinde yerlegmiglerdir. Afferent inmnervasyonlari, vagusun
Ag lifleri ile olan bu reseptSrler uyarana g¢abuk adapte olur-
lar ( 81 ) Oksiiriilk reseptérii veya trakeal irritan reseptorle-

ri adina alan reseptdrler ise, trakea ve biiyilk bronglarain



epitelinde yerlegmis olup kimyasal ve mekanik irritanlara
karg: Oksiiriik refleksini olustururlar ( 38,64,81).

Deflasyon resepttrleri Opneik solunumda degerj yapmaz-
lar, Akcigerlerin fonksiyonel residiiel kapasitenin altinda
daralmasi ile uyaralarlar. Bu uyarilma sonucunda takipnd olug-
masi nedeniyle, bu resepttrler Hering-Breuer deflasyon reflek-

si ile ilgili bulunmuglardar( 39,55,68).

¢) Juksta Pulmoner-Kapiller Resepttrler (J-Resepttrleri)

Alveollerle pulmoner kilcal damarlar arasinda bulunan
bu reseptdrleri innerve eden vagal afferent liflerinin ileti
hizlari saniyede 0.8-7 metre arasanda bulunur. Ancek liflerin
biiyiik ¢ogunlugunun ileti hizlari saniyede 3 metre civarinda-
dir. J-resepttrleri, akcigerlerin daralmesi, pnmotoreks, ak-
ciger hiperemisi, pulmoner “dem, pulmoner kapiller basincin

artmasi gibi durumlarda uyesralirlar ( 27,59,81).

1.3 Bulbo-Pontin Solunum Noronlari Kompleksi

Bulbo-pontin solunum ntronlari kompleksinin lokalizas-
yon ve fonksiyonel organizasyonu son yillarda ayrantili ola-
rak incelenmigstir. Opneik diizeyde inspirasyonun dogmasini
saglayan inspiratuar ndronlar (IR) bulbospinal bdlgede loka-
lizedirler. Inspiratuar noronlar, dorsal ve ventral olmak i{ize-
re iki gruba ayrilir. Bunlardan ventral grup ndronlara (VRG)

nucleus para-ambigualis; dorsal gruptekiler (DRG) ise
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tractus solitarius bblgesinin niikleer kompleksinde (NTS) lo-
kalize olurlar. Ventral grubun hemen altinda bulunan nucleus
retro-ambigualis'deki ntronlardan baglayan bulbospinal yollar,
ekspirasyonun dogmasini saglarlar (ER). Bu sistem topluca
santral pattern jeneraiﬁrﬁ (CPG) veya solunum pattern jenera-
torii (RPG) diye adlandairilar. Bu sistem iginde ayrica
Botzinger kompleksi denilen yogun bir ntron toplulugu bulunur.
VRG'nin iist kisminda bulunen Bttzinger kompleksi ekspirasyon
ile ilgilidir (13,16,18). Inspiratuar ndronlardan baglayan
impulslar medulle spinalis'deki N. phrenicus ve Nn. inter-
costales'in motr ndronlarina ulagir; bunlardan kaynaklanan
impulslar da diyafragma ve Nm. intercostales externi'nin ka-

silmalarini saglarlar; bdylece inspirasyon meydana gelir,

Von Euler ve meslekdaglara 1970'li yillarda eksperi-
mental ¢aligmalara dayasnarak "solunum jenerator modeli" diye
adlandirilan bir goriig ileri siirmiiglerdir., Solunum jenerator
modelinde, ritmik solunumdan sorumlu olan santral ndral meka-
nizmalar ve ayrica eksitator ve inhibitor nitelikteki faktor-
lerin soluk hacmi ve solunum frekansi ilizerinde hangi mekaniz-

malar ile etkili olduklari incelenir (14). Bu mekanizmalar:

1- Santral inspiratuar aktivite jenerattrii (Ingilizce:

Central Inspiratory Activity, CIA) ve

2- Inspirasyonu sona erdiren (ingilizce: Inspiratory

Off-Switch, IOS) mekanizmalaradar.
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Bu santrai mekanizmalarin fonksiyonel orgenizasyonu (gekil 2)

de verilmigtir,

. NPB M
gg[lm
- I {I-E| E
+ 7 ) ?
t —r
\
\ o
’ 3 !+
o - C-havuzu

K 105
+

A-havuzy
CIlA
B-havuzu jeneratori
ClA-vagal +
efkﬂef,rr\e ygﬁ IS,

A\
C‘,q
Spinal

motdrndrontara

Vagal gerim t
reseptoricrinden

(sekil: 2) Von Euler ve meslekdaslarina gtre, solunum
gsantral mekanizmalerinin fonksiyonel organizasyonlari:
Solunum Jjeneratbr modeli. CIA (Ingilizce: Central Inspiratory
Activity): Solunum inspiratuar aktivite jeneratdrii; IOS
(Ingilizce: Inspiratory Off-Switch): Inspirasyonu sona erdi-
ren mekanizma; NPBM: lLucleus parabrachialis medialis (17).
(+) eksitatdr, (=) inhibitor baglantilari belirtmektedir.

Kesik c¢izgiler diger olasi baglantilari gostermektedir.

(Von Euler ve Trippenbach'tan, 75)
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Bu sekilde, CIA ve 1I0S nbron havuzlarine etki eden eksitator
ve inhibitt6r nitelikteki faktorler belirtilmektedir.

Von Euler ve meslekdaglarina gore, CIA'nin (A nbron ha-
vuzu) faaliyete gegmesi ile inspirasyon baglar., A nfron ha-
vuzunun (CIA) aktivitesinin indeksi olarak frenik sinir in-
tegre potansiyelleri kullanilmaktadir, C-ndron havuzunun
CIA'y1 inhibe edebilmesi ve dolayisiyla inspirasyonu sonlan-
dirabilmesi ic¢in esik de@erine ulagmasi gerekir. Inspirasyon
siiresince CIA'dan ve ayni zemanda ekcifer gerim reseptorle-
rinden (PSR) gelen impulslar B-ntron havuzunda integre olur-
lar. B-ndron havuzundan kalkan eksitatSr nitelikli impulslar
C-ndron havuzuna ulagarak I0S'nin eksitabilitesini yiiksel-
tirler. I0S'deki aktivite esik degerine ulasinca,buradan kal-
kan inhibitsr impulslar CIA'ya (A ndron havuzu) inhibe eder-
ler. Boylece inspirasyon sona erdirilir; ve ekspirasyon

baglar (14,15,17).

Eger bilateral vagotomi yapilarak akciger gerim resep-
torlerinden gelen impulslarin B-noron havuzuna ulagmasi en-
gellenecek olursa,IOS egik degere ge¢ ulagir. Bu nedenle ina-

pirasyon siiresi yani frenik sinir integre potansiyeli uzer.
2. SOLUNUMUN KIMYASAL DUZENLENMESI

Kan, serebrospinal saivi ve beyin interstisyel saivisin-
daki PO2 ’ PCOZ ve pH degigikligi ile ilgili bilgiler, orga-

nizmanin farkli bélgelerinde bulunan kimoreseptdrler
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taréflndén gsolunum merkezlerine iletilir. Uyaranlarin ozel-

ligine gtre solunum merkezlerinin faaliyeti hipo-veya hiper-
ventilasyon ytniinde degigsir. Boylece solunum dakika hacmi de-
gigir ve wvucut sivailarainin P02, PCO2 ve pH degerleri fizyolo-

jik sinarlar i¢inde tutulmug olur.

Kimoresepttrler buluhduklari yerlere gore, periferik ve
santral kimoreseptdrler (santral kimoduyar alanlar) olmak iize-
re ikiye ayralarak incelenirler. Bu yapilarin dogel uyaranla-

r: birbirinden farkladir.

2.1 Periferik Kimoresepttrler

Periferik kimoresepttrler arcus aorta’da ve A. carotis
communis'in bifurkasyon bblgesinde lokalize olan kii¢lik bez

dokularainda yer alirlar,

Glomus caroticum 1-2 mm ¢apinda, ortalama 2 mg agirli-

ginda olan bir bez dokusudur. A, carotis communis'in

A. carotis externa ve A, carotis internaya g¢atallandigi bol-
gede yer alar (Sekil 3) (45). Glomus caroticum'un yapisinda
glomus hiicreleri (Tip I hiicreleri) ve destek hiicreleri (Tip II
hiicreleri) olmak {izere iki ayri hiicre tipi vardar (3,21).Elek-
tron mikroskobu ile yapilan g¢aligmalarda Tip I hiicrelerinin A
ve B olmak lizere iki degisik gekli ortaye konmustur (46).

Tip I A hilcrelerinin vezikiillerinin gapai Tip I B hiicrelerine
gbre deha biiyiik, sayilari ise daha fazladar (46). Yapilan ga-
lismalarla bu vezikiillerde katekolaminlerin ( 82 ) ve 5-hidrok
gsitriptaminin(51) bulundugu gosterilmigtir.
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(sekil:s 3) Glomus caroticum'un lokalizasyonu ve inner-
vasyonu (kedide). N.G. - Nervus glossopharyngicus, A.C.I. -
A. Carotis interna, A.P. - A. Pharyngea, G.C.S. - Ganglion
cervicale superior, G.S. ~ Ganglioglomerular sinir, S.C, -
Sinus caroticus, A.C.C - A, Carotis communis, G.C. - Glomus
caroticum, N.C. - N, Caroticus, A.C.E. - A, Carotis externa.

(Szlyk ve Jennings'ten, 72).

Glomus caroticum, A, pharyngea ascendens'den kan almak-
tadar (73). Kiiclik yapilarina karsin, oldukga yiiksek bir kan
akimina sahiptirler (1000-2000 ml/dak/100 gr doku); 02 tilke~
timleri ise diigiiktiir(9 ml/dak/100 gr doku) (3,63),

Glomus caroticum'un innervasyonu li¢ kaynaktandir (26):

I. N. Caroticus (Hering veya sinus siniri)

Bu sinir glomus caroticum'dan g¢iktiktan kisa bir mesa-

fe sonra N. glossopharyngicus'a katilar.
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N. caroticus iizerinde yapilan elektrofizyolojik ¢aligmalar,

bu sinire ait afferent liflerin medullanin li¢ ayri bolgesinde

sonlandigini gostermektedir (10). Bunlar:

1- Nucleus tractus solitarius

2- Nucleus tractus solitarius'un ventralinde yer alan
dorso-lateral retikiiler formasyon ve

3- Medial retikiiler formasyonun paramedian retikiiler nukleusu-

dur. N. caroticus'ta ¢ogu myelinsiz olan, afferent ve efferent

lifler bulunur (4,49).

II. N.Caroticus Interna (Ganglioglomerular sinir)

Bu sinir ile ganglion cervicale superior'dan kaynskla-

nan lifler gelir.

II1. N.Vagus'un Dallara

N. vagus'un dallari glomus caroticum'a ganglion nodosa'
dan gelirler. Bu lifler glomus caroticum'un parenkimine veya
vaskiilaritesine etkili degildirler. Ayrica, nereyi innerve

ettiklerli de tam olarak bilinmemektedir,

Glomus aorticum, arcus aorta lizerinde baglica su bdlge-

lerde lokalize olmustur:
Aort yaya iigtiinde
l- Sag A. subclavia ve sag A, carotis communis arasinda,
2- Sol A, subclavia ve sol A, carotis communis arasinda.
Aort yayai altinda

3- A. pulmonalis ve dallari arasinda
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Glomus aorticum'un innervasyonu N. aorticus (Cyon siniri)
ile saglanir, Glomus aorticum'un histolojik yapisi glomus
caroticum'a benzer. N. aorticus, taevgan digaindaki organizmelar-
da N. vagus'un kilafi i¢inde seyreder. Aorta bdlgesindeki
kimoresepttrlerden kaynaklanan afferent sinir liflerinin saya-
s1, karotis bdlgesinden kaynaklanan afferent sinir liflerinin
sayisina gtre daha azdir(7, 25). N. caroticus’lar kesildiginde
ritmik solunumun periyodik kaybi olugtugu halde, N. sorticus’-
larin kesilmeleri ile bu etki gbriilmez (32).

Periferik Kimoregsepttrlerin Uyarilma Mekanizmalari:

Periferik kimoreseptSrler arteriyel kandaki 02 parsi-
yel basincinin azalmasi, 002 parsiyel basincinin ve [H*ﬂ

konsantrasyonunun arimasi ile uyarilarlar( 5,20,23,40).

Kanin i1sisinin yiikselmesinde, periferik kimoreseptorle-
rin degarjlari artar ve dolayisiyla solunum faaliyetleri hiz-

lanir(34). Hipotermide ise tersine bir durum g&zlenir( 8,56),

Glomus hiicrelerinin uyarilma mekanizmalari iizerinde pek
¢ok aragtirma yapilmigtir, Eyzaqirre ve meslekdaslara ( 19)
kanda PaOZ, PaCO2 ve pHa degigiklikleri ile glomus hiicrelerin-
den uyarici bir maddenin salgilandigini, bu maddenin afferent
sinir ug¢larini uyardigini ileri siirmiiglerdir. Bu uyarici mad-
denin asetilkolin olabilecegi ve Tip I hiicrelerden salgilan-
di1g1 bazi aragiiricilar tarafindan belirtilmistir( 19,22,24).
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Bu maddeﬁin adrenalin, noradrenalin veya 5-hidroksitriptamin
olabilecegini ileri siiren aragtirmacilar da vardir(35,51,82).
McDonald (46) hipoksi etkisi ile uyarilan afferent si-
nir ug¢larindan ag¢giga ¢ikan uyarici maddelerin glomus hiicre-
lerini uyardifini ileri siirmiigtiir. Bu goriise gtre dopaminer-
jik ara ndron 6zelligi tagiyan glomus hiicreleri uyarildikla-
r1 zaman dopamin salgiliyarek afferent sinir ug¢laraini inhibe
ederler. Bbylece bu sinir uglarinin duyarliliklari diizenlen-

mis olur(2).

2.2 Santral Kimoduyar Alanlar

Bugiinkii bilgilerimize gtre, beyin sapainda kimoduyarli-
lakla ilgili ii¢ alan vardair. Bu alanlar bilateral olarak
bulbus'un ventral ylizeyinde listten pons, i¢ten piramidal
traktus ve lateralden VI - XI. kraniyal sinir kokleri ile
cevrili bblgede bulunurlar(43,47,67).

Kimoduyar alanlar, bunlari ilk kegfeden aragtiricilarin
isimlerine atfen M (Mitchell), S (Schlaefke), L (Loeschcke)
alanlari olarak adlandirilmiglardir. Lokalizasyonlarini gdz-
Oniline alarak M alanina rostral, S alanina intermediyer, I ala-

nina da kaudal alan denilmektedir(gekil: 4).

Periferik kimoreseptorleri denerve edilmig hayvanlards,
beyin sapindaki kimoduyar alanlaran artan PaCO2 ve azalan pI-Ia
tarafindan etkilenmesi halinde, solunum faaliyetlerinin art-

t1g1 uzun yillardan beri bilinmektedir.



- 15 -

(sekil: 4) Bulbus'un ventral ylizeyindeki kimoduyar
alanlar (M, Mitchell, S, Schaefke, L, Loeschcke alanlari)
(Schlaefke et al., , 67 ).

Ancek kimoduyar alanlarda bulunan resepttr niteligindeki
hiicrelerin ylizeyden derinligi konusunda farkli goriisler ile-
ri siiriilmiigtiir. Mitchell, Loeschcke ve Schlaefke (28,43,47,
48,66,67) bu hiicrelerin ylizeyel olarak yerlegtigini ileri
siirmiislerdir. Pappenheimer ve arkadaglari ise, bu btlgede re-
septor niteliginde hiicrelerin bulunmadigini, serebrospinal
sivi ve kandaki uyarici maddelerin beyin dokusuna diffiize
olarak derinlerde bulunan retikuler formasyon hiicrelerini

uyardiklarini belirtmiglerdir (60).
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Daha sonre Cakar ve Terzioglu (9 ), kimoduyar iinitelerin
fonksiyonel 6zellik ve lokalizasyonlarini inceledikleri arag-
tirmalarinda, kimoduyer iinitelerin ylizeyel degil, derinlerde
lokalize olduklarini gostermiglerdir. Bu aragtirmalarda anes-
teziye edilmis normal ve kimodenerve kedilerde beyin sapinda
kimoduyar alanlara stereo-taksik ytntemle cam mikroelektrod-
lar gegitli derinliklere yerlegtirilmigtir. Deney hayvanlari-
na ¢esitli gaz karigimlara solutularak rostral kimoduyar
alandan potansiyeller kaydedilmigtir. Hiperkapnik gaz karigi-
m1i solunmasinda, potansiyeller 400’4 derinlikte baglamig, 600~
1000 p arasinda en yofun olarak kaydedilmig ve 1400 My da
kaybolmugtur,

Cakar ve Terzioglu ( 9 ) benzer bir ytntemle kimoduyar
iinitelerin hipoksiye kargi duyar olup olmadiklaraini incele-
migler; elektrodlar yiizeyden itibaren 3000 @ derinlige ka-
dar daldarildaiklari halde hi¢ bir potansiyel artigina rastla-

mamiglardir. Bu bulgulara gtre, kimoduyar iiniteler sadece PCO2

ve [H*]artmasina karga duyardirlar.

Birgok aragtairici, santral kimoduyar alanlarin, medulla-
y1 perfiize eden kan, serebrospinal sivi ve beyin interstisyel
sivisainin asit-baz denge degisikliklerinden etkilendigini gis-

termiglerdir(9,42,47,57,60,66,67).

Santral kimoreseptdrlerin uyarilmasinda, sadece soluk
hacminde bir artigin meydana geldigi, soluk hacminin ise de-

gismedigi bazi aragtiricilarca gosterilmisgtir (66).
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II - DOLASIMIN DUZENLENMESI

Orgenizmada kan dolagaimini diizenlemek ile ilgili ¢ok
sayida mekanizma bulunur. Bu mekanizmalar kan akimini aktif
dokulara ytnlendirir; kalp ve beyin gibi yagamsal organlara
giden kan akimini ©ncelikli ve ayricalikli olarak siirdiiriirler;
kalp faaliyeti ve kan basincini fizyolojik sanirlar ig¢inde tu-
tarlar. Ayraica, kan dolagaimini dlizenlemek suretiyle vucuttan

1s1 kaybini da kontrol ederler.
Kan dolagimi lokal ve sistemik mekanizmalarla diizenlenir.
1. KAN DOLAJIMININ LOKAL KONTROLU

Dokularin gereksinimlerine gtre, kendi kan akaimlarini

diizenleme kapasitelerine "otoregulasyon" adi verilir.

Myojenik otoregulasyon teorisine gtre, bir damar yata-
ginda perfiizyon basincinin artmasi sonucu gerilen damara ait
diiz kaslar kontraksiyon ile cevap verir ve bu suretle damar

direncini artirarlar.

Bu konuda ikinci ve en ¢ok aragtirilmig teori ise
"metabolik otoregulasyon" teorisidir.Bu teoriye gdre, vazodila-

tator etkisi olan maddelerin damer ig¢inde birikmesi sonucu
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damarlar dilate olurlar. Dilatasyon sonucu artan kan akimi
ise, bu vazoaktif maddeleri uzaklagtirarak damari tnceki du-

rumuna getirir,

O2 parsiyel basaincinin ve pH'in diigmesi, 002 parsiyel
basinci ve osmolalitenin artmasi, bazi dokularda vazodilate- ’
t5r bir etki yapar. Bunlarain digainda, diger bazi faktorlerin
de vazodilatasyona neden olduklaria sanilmaktadir; trnegin,
sicaklik artigi, potasyum iyonu, laktat, adenozin ve histamin

gibi,

Yakin zamanda endotel hiicrelerinden izole edilen bir
polipeptidin gok kuvvetli bir vazokonstrikttr oldugu anlagil-

m1is ve bu maddeye "endotelin"adi verilmisgtir.

Endotel hiicrelerinin lirettikleri diger bir madde, giliglii
bir vazodilatat&r olan EDRF (Ingilizce: Endothelium-Derived
Relaxing Factor) dir ki kegfinden bir siire sonra bunun nitrik
oksit (NO) oldugu anlagilmigtir. Bradikinin, VIP (Vezoaktif
Intestinal Peptid) ve P maddesi ile diger bazi polipeptidler,
nitrik oksit salgilatabilen diger maddeler arasinda norepinef-
rin, serotonin, vazopressin ve angiotensin II sayalabilir.
Adenozin, atrial natriiiretik peptid ve histamin ise, bu mad-
deden bagimsiz olarak vazodilatatdr etki gtsterebilirler(29).

2. SISTEMIK KAN DOLASIMININ DUZENLENMESI

Sistemik kan dolesimi, dolagimda bulunan vazoektif
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maddeler ve sinirsel diizenleme mekanizmalari ile kontrol edilir.

2.1 Sistemik Kan Dolasiminde Bulunan Vazoaktif Maddeler

Bu grupdaki vazoaktif maddeler, sistemik kan dolagimi
ile viicuda dagilarak doku ve organlara ulagirlar. Bunlardan
vazadilatdr maddeler kininler, VIP ve atrial natriiiretik pep-
tiddir. Vazokonstriktorler ise vazopressin, norepinefrin,

epinefrin ve angiotensin I dir. (29).

2.2 Kan Dolagiminin Sinirsel Yoldan Diizenlenmesi

Organizmada kapiller ve veniiller digindaki tiim damarla-
rin ¢eperinde diiz kaslar bulunur, Bunlar otonom sinir siste-
minin sempatik b&liimiinden mottr lifler alirlar. Bu lifler da-
mar direncini etkiliyerek doku kan akimi ve arteriyel kan ba-
sincini diizenlerler, Bilyilk venalara giden lifler ise, bura-

larda depolanmig ken miktaraini ayarlarlar,

Vazokonstriktor impulslar, hem arterler ve hem de vena-
lara ulagarlar. Ventz kapasitede olugan azalma, ventz doniigii
artarir. Bu olaylar dolagan kanin ventz taraftan arteriyel

tarafa kaymasi ile sonug¢lanir,

Kan Damarlari ve Kalbin Innervasyonu:

Noradrenerjik lifler, viicudun biitiin damarlarinda vazo-

konstriktsr bir etki yaparlar.
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Bu vazokonetriktsr 1ifler, damar yataklarina tonik aktivitede

bulunurlar.

Cizgili kaslarin diren¢ damarlari vazodilattr liflerle
de innerve olurlar, Bu lifler sempatik sinirlerle birlikte
seyretmelerine kargin kolinerjiktirler; bu nedenle sempatik
vazodilatdr sistemi olugtururlar. Vazodilattr liflerde tonik

degarj yoktur,

Noradrenerjik sempatik sinirler kalp hizini artirir ve
kalp kontraksiyonlarini kuvvetlendirir. Bu sempatik sinirler-

de, dinlenme aninda bir miktar tonik degerj bulunur.

Insan ve diger yiiksek organizmalarda kalbe giden koli-

nerjik vagal lifler de tonik degarj yaparlar,

Vazomot¥r Kontrol:

Kan basinca, sempatik sinirlerin kan damarlari ve kalp
lizerine yaptiklari tonik degarjlar ile kontrol edilir. Spinal
refleks aktivitesi kan basincini etkiler. Fakat kan basaincinian
asi1l kontroli medulla'da bulunan bir grup ndron tarafindan ya-
pilir. Bunlarin tamamina birden vazomotdr alan ya da vazomotdr

merkez adi verilir.(52).

Normal kardiovaskiiler tonusun siirdiiriilebilmesi i¢in, me-
diiller yapailarin integrasyonunun gerekli oldugu ilk olarak(74)
Dittmar (1870) ve Owsjannikow (1871) tarafindan farkedilmistir.
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1901 yilinda Bayliss ( 74), vazomotdr kontrol ile ilgili olan
ve ikili bir sisteme dayanan teorisini ileri siirmiigtiir. Bu
teoriye gtre vazomotdr tonus, biri vazokonstriktor ve digeri
vazodilatSr olmak iizere iki mediiller merkezden saglanir.
Bayliss, bu merkezlerin tonik olarak aktif olduklarini ve
resiprok olarak galagtiklarina diigiinmiigtiir. Daha‘sonra pek ¢ok
aragtirici medulla oblangata'da topikal stimulasyon yaparak,
arteriyel basin¢ degigikliklerini kaydetmek suretiyle vazo-

motdr alan ve fonksiyonlarani incelemiglerdir,

Buglinkil bilgilerimize gtre, eksite edici ntronlarain hiic-
re govdeleri medulla oblangata'nin ventrolateral bdlgesinde
yer alar. Bunlarin aksonlari medulla spinalis'in substantis
grisea'sainin intermediolateral boliimiinde bulunan sempatik pre-
ganglioner ntronlara ulagir. Medulladan gelen inhibe edici
yollar da yine preganglioner noronlarda toplanir. Mediiller
aktivite, kalp hizini vagal degarjlar araciligi ile etkiler.
Vagus liflerinin ciktigi noron gtvdeleri vagus'un motdr (dorsal)
nukleusunda, tractus solitarius'un nukleusunda ve nucleus

ambiguus'da bulunur(6).

Vazokonstrikttr tonus arttiginda, arteriollerde vazo-
konstriksiyon olur ve kan basinci ylikselir. Venokonstriksiyon
ve ventz rezervuarlardaki kanin azalmasi genellikle bu degi-
gikliklere eslik eder. Kalp hizi, kalp atim hacmi ve dolayi-
si1yla kalp debisi de yilkselir. Kalbe gelen sempatik sinirler-
deki aktivite artmig, vagal liflerdeki tonik asktivite de

azalmigtar.
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Vazokonstriktsr liflerde degarj azelirsa, vazodilatas-
yon, kan basincinda diigsme ve venbz rezervuarlarda kan mikta-
rinde artig goriiliir, Genellikle bu sirada goriilen kalp hizin-
daki azalma bilyllk oranda kalbin vagal innervasyonunun uyaril-

masil sonucudur.

Vazomotr Alani Etkileyen Faktdrler

Vazomottr alan, hipoksi ve hiperkapninin etkisi ile dog-
rudan uyarilabildigi gibi, degisik btlgelerden gelen afferent
impulslardan da etkilenir. Korteksten hipotalamus yolu ile
uyarici ve inhibe ediei impulslar alir. Agrai yollari ve kimo-
reseptdrlerden gelen impulslarin uyarici etkileri vardar. Ak-
cigerlerin gerilmesi, vazodilatasyon ve kan basincinda diisme-
ye neden olur, Akcigerlerden vagal afferentler ile gelen bu

impulslar vezomotdr alanda inhibisyon yaparlar.

Baroreseptorler:

Sinus caroticum ve aort kavsinde bulunan baroreseptdr-
ler, arteriyel basinci monitorize ederler. Runlardan bagka
baroresepttrler sag ve sol atrium cgeperlerinde superior ve
inferior vena cava ile pulmoner venlerin girig yerlerinde
bulunurlar. Ayrice pulmonal dolegsim ve sol ventrikiil geper-~

lerinde de bu resepttrlere rastlanair (65).

Baroreseptdr liflerindeki impuls trafigi ilk olarak
Bronk ve Stella ( 74 ) tarafindan kaydedilmistir.
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Bu g6zleﬁimlere gbre, normal arteriyel basing diizeylerinde
sistol baglangicinda maksimal frekansla ritmik degarjlar
olugmaktadir, Ortalama arter basinci yiikseldikge ektif resep-
t6r sayisi artmakta, her bir lifte degarj frekansi ve siiresi
de artmektadir. Daha yiliksek erteriyel basinglarda degarj sii-
rekli olarak goriilmektedir.

Baroresepttrlerin afferent lifleri N. glossopharyngicus
ve N. vagus yolu ile medulla'ya impulslari iletir, Bu lifle-
rin gogunlugu nucleus tractus solitarius'ta bilateral olarak
sonlanir, Nucleus tractus solitarius'tan ¢ikan inhibitér in-
ternSronlar ise, vazomoitr alanda sonlanir. BSylece barore-
septdrlerden kaynaklanan impulslar vazokonstriktdr sinirler-
deki tonik degsarjin inhibisyonu ve kalbin vagal innervasyonu-

nun uyarilmasina yol agarlar,
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ARASTIRMANIN AMACI

Solunum ve dolagim parametrelerinin kontroliinde peri-
ferik kimoreseptorlerin rolii lizerinde glinilimiize kadar yapi-
lan aragtirmalar sirasinda degigik kan gazlari diizeylerinde
kimoreseptorlerin gegitli ybntemlerle asktiviteleri incelen-
migtir.

Normoksik kosullarda kimoresepttr afferent sinirleri-
nin degarj yapmaya devam ettikleri bilinmektedir., Hipokside
ise bu reseptorlerin aktiviteleri artar. Hiperokside kimore-
septdr degarjlarinin azalmasi nedeniyle once kisa bir solu-~
num depresyonu olmakta; fakat hemen ardinden solunum normal

diizeyine ¢ikmaktadir.

Ayrica periferik kimoreseptSrlerin &zellikle soluk
frekansi diizenlenmesinden sorumlu olduklari, ancak solunum
merkezlerinin oksijenasybn durumlarainin da bu diizenlenmeye
etki ettikleri saptanmistir. Solunum merkezlerinin normoksik
durumda bulunmasinda periferik kimoreseptdrlerden gelen im-
pulslar daha ¢ok soluk hacmini artirmektadir. Solunum merkez-
lerinin hipoksik kogullarda bulunmasinda ise, periferden ge-
len impulslar daha ¢ok soluk frekansinda artiga neden olmak-

tadir.

Periferik kimoreseptdrlerin solunum ve dolagim diizen-
lenmesindeki rollerini bir kez daha incelemek ve bu konuda

ileri siiriilen goriigleri ag¢iklaiga kavusturmak veya
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katkada bulunmak amaciyla yaptigimiz g¢aligmada,glomus caro-
ticum bdlgesini hipoksik,hiperoksik ve hiperkapnik kan ile
perfiize ettik. Solunum ve dolagsim parametreleri ile kan gaz-
lari,asit-baz denge durumunda meydana gelen degigiklikleri

inceledik.
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GEREG ve YONTEM

1- Deney Materyeli- Deneylerimizde agirliaklari 12-23 kg. ara-

sinda degigen toplam 14 adet kOpek kullanilda. Biri alici ve

digeri verici olmak iizere, 7 ¢ift kOpek bir seri olugturdu.

2- Anestezi Teknigi- Deney hayvanlara V. saphena'dan enjekte

edilen 30 mg/kg pentothal sodium ile anesteziye edildi, Bu su-~
retle anesteziye edilen deney hayvanlarina trakeotomi yapilip

trakeal kaniil takildi. Arteriyel kan basincinia kaydetmek ig¢in,
A, femoralis'ler ve geregfinde ek anestetik madde veya antikoa-
gulan (500 IU/kg heparin) vermek icin de V. femoralis'ler her

iki hayvanda kaniile edildi.

3~ Capraz Dolagim Teknigi- Daha Once labaratuarlarimizda ger-

ceklestirilen bir teknige gore (54) alici k&pegin glomus bdl-
gesl kendi sistemik dolasimindan ayrilarak vericinin A,.carotis
communis'ine baglandi. Bu amagla tnce alici kOpekte bilateral
olarak A. carotis communis, A. carotis externa, A. carotis
interna, A. occipitalis, A. pharyngea ascendens ve A,lingualis
izole edildi. Daha sonra A, carotis communis'in kardiak ucu |
baglanarak perifer ucu kaniile edildi. A. carotis externa'nin
igse perifer ucu baglanarak kardiak ucuna kaniil takilda,

A. linguslis, A, carotis interna, A. occipitalis ve A,pharyngea
A. carotis communis'in ¢atallanma b&lgesinin miimkiin oldugu
kadar uzagindan baglandi. Bu islemler yapilairken, glomus
caroticum ve N. caroticus (Hering siniri)'un zedelenmemeleri-

ne ozen gdsterildi (54).
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Vefici ktpegin hazirlanmasina gelince: A. carotis
communis bilateral olarak izole edilerek kardiak ve perifer
u¢laraina kaniiller teakildi. Anlatilan gsekilde hazirlanan her
iki kopek heparinize edildikten sonra,vericinin A, carotis
communis'inin kardiak ucu ile alicinin A. carotis communis'i
alicinin A, carotis externa'si ile vericinin A. carotis
communis'inin perifer ucu arasinda anastomozlar yapildi. Bu
suretle glomus b&lgesinin vericinin kani ile perfiizyonu
gsaglandi(Sekil:5).Ayrica alici kopegin Cyon sinirleri bila-
teral olarak kesildi,

A.P. ...
A.O' e s 00 ’
A.C.I. seeces )
+ D
« R
: pll 4

N SN

(sekil: 5) Uygulanan g¢apraz dolagimin semasi

A,C,C.,=A. carotis communis; A.C.E.=A. carotis
externa; A.C.I.=A., carotis interna; A.0.=A, occipitalis
A.P,=A. pharyngea ascendens. (QOrug, 54)
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4~ Deney'Fazlarl- Deney siiresince alici kCpege atmosfer

havasi solutuldu. Verici kopege ise sirasiylae normoksik -

hipoksik, normoksik-hiperoksik, normoksik-hiperkapnik gaz

karigimlari solutuldu. Deney fazlari ve siireleri agagidaki

gibidir:
I - Normoksik faz :
II - Hipoksik faz :
III - Normoksik faz :
IV - Hiperoksik faz
V - Normoksik faz :
VI - Hiperkapnik faz :

Her deney fazinda alica

15" giire ile hava

5'-8' slire ile % 8.8 0,-N,
15' siire ile hava

5'-8' siire ile % 100 O,
15' siire ile havae

5'-8' giire ile % 8.2 CO,~

2

kSpegin soluk hacmi (VT), S0-

Junum frekansa [%(min'lﬂ » arteriyel kan basanci ve EKG'si

kaydedildi. Verici kopegin arteriyel kan basinci ise civala

manometre ile izlenerek saptandi. Ayraca her deney fazinin

sonunda perfiizyon kanindan alinan arteriyel kan Srneklerinde

PaOz, PaCOZ, pHa AVL Gas Check 937 ile tayin edildi.

5- Kayit Teknigi- Soluk hacmi

(VT) ve solunum frekansa

[f(min-l)] trakeal kaniile takila inspirasyon-ekspirasyon

ventiline bagli pneumotachograph,Grass (PT 5) voliimetrik ba-

sing¢ transdiiseri araciligia ile Grass Model 7 polygraph'inds

keydedildi. Arteriyel kan basinci A, femoralis'e takilan ka-

niil aracilagi ile statham P 23 AC tipi bir hacim transdiise-

rine yansitildi. Buradan gelen sinyaller yine Grass Nodel 7

polygraph(7 P1) ile kaydedildi.
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EKG sinyalleri ise Grass Model 7 polygraph'in TP5 preampli-
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6~ Kaydedilen Parametrelerin Degferlendirilmesi- Kaydedilen

soluk hacmi (V;) ve solunum frekensi [f(min'l)] degerlerin-
den solunum dakika hacmi (%E) hesaplandi. Soluk hacmi (VT)
inspirasyon siiresine (T;) bdliinerek hava akig hiza (Vp/T4)
bulundu. Verici hayvana hipoksik, hiperoksik ve hiperkapnik
g8z karigamlara solutulmasina geg¢ilmeden Onceki hava fazla-
rina ait yukarada belirtilen parametrelerin degerleri % 100
olarak kabul edildi. Bu sekilde hipoksik, hiperoksik ve
hiperkapnik fazlar sirasinda saptanan degerlerin hava fazi-

na gore degigimleri % olarak ifade edildi,

Arteriyel kan pH ve P3002 degerlerinden, Sigaard-
Anderson Alignment Nomogram'ina gtre baz fazlaligi (B.E.) ve
standart bikarbonat ( Std[hcog]) degerleri hesaplandi. EKG'

den kalp frekansi bulundu.

Hipokei, hiperoksi ve hiperkapni fazlarinda solunum ve
dolagim parametrelerinde meydana gelen degigikliklerin ista-
tistiksel olarak degerlendirilmesinde "kiiclik eslenmig seri-
lerde t-testimuygulanda (77).
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BULGULAR

l- Cegitli Deney Fazlarainda Alaci Kopegin Solunum Parametre-

lerinde Gozlenen Degigiklikler

Hipoksik kan ile perfiizyon sirasinda normoksik faza g~
re soluk hacmi (VT) anlamla olarak artmig, solunum frekansa
&kmin’lﬂ ise degigmemistir. Soluk hacmindeki artiga bagla
olaerak solunum dekike hacmi (V) de yiikselmigtir, Ortalama
inspiratuer akim hizinda (VT/Ti) bir artas kaydedilmigtir,

Hiperoksik kan ile perfiizyon sirasinda normoksik feaza
gore soluk hacmi (VT) artmig, solunum frekansi [f(min"l)-.l de-
gismemis, solunum dakika hacmi (%E) ise soluk hacmindeki ar-
tisa bagli olarak yiikselmigtir. Yine ortalama inspiratuar

akam hizi anlamlia olarak artmigtair.

Hiperkapnik kan ile perfiizyon sirasinda normoksik faza
gbre soluk hacmi (VT) ve solunuﬁ frekansa [?(min'lﬂ anlamla
olarak artmig, bunun sonucunda solunum dakike hacmi de anlam-
11 olarak ylikselmigtir, Ortalame inspiratuar akim hizindaki

(VT/Ti) artig da anlamlia bulunmamaistir (Tablo 1, Sekil 7, 10).

2- Cesitli Deney Fazlarinda Verici K&pegin Kan Gazlari ve

Asit-Baz Denge Parametrelerinde GOzlenen Degisgiklikler

Verici koOpege hipoksik gaz karigimi solutulmasinda, per-

fiizyon kaninda PaO2 ve P3002 normokeik faza gbre azalirken pHa,

Std.[_HCO}] ve B.E. deperleri degismemistir.
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Hiﬁerokside ise, perfiizyon kaninda sadece PaO2 normoksik
faza gbre anlamli olarek artmig; P3002 deki artis anlamli bu-
lunmazken, PH,, StdLHCOE] ve B.E, degerleri degigmemigtir.

( Tablo 3, Sekil 8).

Verici kopege hiperkapnik gaz karigimi solutulmasinda
PaO2 ve PaCO2 normoksik faza gore anlamli olarak artarken, pH_,

Std.[Hco;] ve B.E. degerleri degigmemigtir (Tablo 2, Sekil 9).

3- Doléglm Parametrelerinde Gozlenen Degigiklikler

Cegitli deney fazlarinda kaydettigimiz dolagim paramet=-
relerinde normoksik fazlara gtre degigiklik olmamistir. Alaca
kopegin sistolik arter basincinda hiperkapni fazinda goriilen

2 mm Hg lik azalma Onemsiz bulunmugtur (Tablo 2, Sekil 9).
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E:] Normekst
Hipoksi
Hiperoksi
B8 Hiperkopni
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(sexil: 7) Goproz dolasim teknidl ile alict kbpegin periferik
kimoreseptdrlerinin, verici hayvanin hipoksik, hiperoksik
ve hiperkapnik kani lle pertiizyonunda belirtilen solunum
parametrelerinde saptanan degisiklikler.
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[ Normoksi
Hipoksi
Hiperoksi

3 Hiperkapni

320
240
1160

Pa OyTorr)

o
@
-Eiré:l-:*

o
'

std{HCO4]imEg/L)

BE (mEq/L)

(sekil: 8) Gapraz dolasim feknidi ile olict kopegin periterik
kimoreseptdrlerini perfiize eden verici hayvanin
kaninda belirtilen deney fozlarinda kan gazlari
ve asid baz denge parometrelen.
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E:] Normoksi

iiiay Hipoksi

B Hiperoksi

3 Hiperkapni

=X
o o

opedin Kalp
]

Alrel k9,

Frekanst
[f{min-

S

NN

gin Sistolik
o
o

Arter Basinc

Spe
(mmHg)
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(Ve
o

w)
o

EB)icxstolik Arter
asing (mmHg)
o
(@]
' A

Alict kdpedin

Vo)
Q

kSpegin-
sistolik Arter Basnct
{(mm Hg)
8 3

0

Verici

(sekil: 9) Copraz dolagim teknigifle alici kipedin periterik
kimoreseptorlerinin verici hayvanin hipoksik,
hiperoksik ve hiperkapnik kant ile perfizyonunda
belirtilen dologim parametrelerinde saptanan
degisiklikler
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s-eerees Ortalama inspiratuar akim hizi(V/1})
+—— Soluk hacmi (vy)
+———— Solunum dakika hacrmi (V)

+-—— -~ Solunum frekanst (fdk-1)

Norrnoksi [Hipoksi] Normoksi [Hiperoksi Normoksi [Hiperkapni

180 -
170-
160
150+
140
130-
1204

1104

15 5.8 15’ 5.8 15 s;'- g

T,

% 100

90

(sekil: 10)

_/Il v, LI I, t, I, ¢
10 20 30 40 50 60
Capraz dolagim teknigiile alici kbpedin glomus caroticum
bolgesindeki periterik kimoreseptorlerin verici hayvanin
hipoksik, hiperoksik ve hiperkapnik kant ile perfizyonunda,
belirtilen parometrelerin %100 olarak ahnon bir énceki
normoksik faza gore “ degisimleri.
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TARTISMA

Caligmamizda ¢apraz dolagaim teknigi ile alaci k&pegin
glomus caroticum bolgesi verici kpegin arteriyel kani ile
perfiize edilmis, ¢cesitli deney fazlarinda kaydedilen solunum
ve dolagim parametre degerleri bir tnceki normoksik faz deger-
leri ile karsilagtirilmigtir. Bulgularamiz iki baglak altinda
degZerlendirilmigtir:

1- Solunum Parameireleri+ Bulgularimiza gtre hipoksi fazinda

vericinin kaninda PaO2 ve PaCO2 de normoksik faza gitre azalmea
olmugtur., P8002 de goriilen bu diigme muhtemelen periferik kimo-
reseptorlerin uyarilmasindan dolayi meydana gelen hipervanti-
lasyonun sonucudur. Bu sairada alici kSpekte periferik kimore-
septdrlerin hipoksi ile uyarilmalari ve solunum merkezlerine
kolaylagtirici impulslarin ulagmasi: sonucunda, soluk hacmi
(VT)’ solunum dakika hacmi (ﬁE) ve VT/Ti degerlerinde bekle-
nildigi gibi artis olmugtur. Ancak, frekanste bir artigin ol-
mamasl, frekans diizenlenmesinde ©nemli olan faktoriin perife-
rik kimoreseptdrleri perfiize eden kandaki PaCO2 olup olmadiga
sorusunu diigiindiirmektedir. Perfiizyon kanindaki PaCOz'nin boy -

le spesifik bir etkisinin varlaiginin aragstirilmasi gerekir,

Hiperoksi fazinda alici k&pegin soluk hacmi (VT)’ solu~
num dakika hacmi (gE) ve VT/Ti deZerlerinde normoksik faza
gére artiglar olmugtur, Solunum frekansi ise gene degigmemis-
tir. Bu kosullarde vantilasyon artmasi belki gdyle agiklana-
bilir: Verici kopek % 100 O2 solurken, fizyolojik
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kimodenervasyondan dolayi hipovantilasyon olugur. Bu esnada
vericinin kaninda PaCOz'nin artmasi beklenir. Bu kogullarda
vericinin kaninda artan PaCOz'nin etkisiyle hipervantilasyon
olugabilir .,ve dolayisiyla kanda PaCO2 azalir. Ancak bizim
deneylerimizde, hiperoksik fazda verici ktpegin kaninda PaC02
nin anlamli olmamakla beraber biraz yiikseldigi saptenmigtar.
Su halde periferik kimoreseptdrleri hiperoksik kanla perfiize
edilen alici hayvanda solunum parametirelerinin artmasi glomus
caroticum'u perfiize eden kandaki PaCOz'nin periferik kimore-

septdrleri uyarmasi ile aciklanabilir,

Hiperkapni fazainda, alici kopegin soluk hacmi (VT), S0~

lunum frekansa l} -lg ve solunum dakika hacminde (%E) bir

(min
onceki normoksik faza gore anlamli artiglar olmustur. Ayna
fazda VT/Ti degerinde normoksik faza gore artisin-anlamli ol-
madigi saptanmigtir. Bunun nedeni farklar dizisinin standart

sapmasinin yilksek bulunmasidir.

Hiperkapni fazinda, verici hayvanin kaninda P5002 ve

Pal0, degerleri anlamli olarak artmigtir., Perfiizyon kaninda

2
yiikselen PaCOz'nin etkisiyle periferik kimoreseptdrler uya-
rilir, dolayisiyla solunum merkezlerine ulagan kolaylagtirica

impulslarin etkisiyle solunum parametrelerinde artiglar olusur.

2- Dolasim Parametreleri- Hipoksi, hiperoksi ve hiperkapni

fazlarainda alici kopegin kalp frekensi, sistolik arter basin-
ci ve diastolik arter basincinda bir Onceki normoksik faza

gore hi¢ bir Onemli degigiklik olugmamistar.
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Ayni gekilde vericinin kan basincinda da anlamli bir farkli-
11k gozlenmemigtir. Ayrica, perfiizyon sirasinda vericinin ar-
teriyel basincinin degigsmemesi, alica ktpegin dolagim para-
metrelerinde de degigikligin gdzlenmemesi, perfiizyon sirasin-
da sinus caroticum btlgesindeki baroreseptdrlerin uyarilmadi-
gini belirtir., Bu bulgular, normal arteriyel basing diizeyle-
rinde dolagaim parametrelerinin diizenlenmesi ilizerinde perife-

rik kimoresepttorlerin etkisinin bulunmadigini kanaitlamaktadar.
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OZET

Caligmanin amaci glomus caroticum bblgesinin hipoksik,
hiperoksik ve hiperkapnik kanla perfiizyonunda periferik ki-
moreseptorlerin solunum ve dolasim diizenlenmesindeki rolle-

rinin incelenmesidir,

Capraz dolagaim teknigi ile gergeklegtirilen bu ¢alig-
mada,alici ve verici olmek iizere iki kUpek 30 mg/kg I.V.
pentobarbital sodyum ile anesteziye edildi. Uygun bir ameli-
yat teknigi ile alici kUpegln glomus bolgesi kendi sistemik
dolagaimindan ayrilarek vericinin A, carotis communis'ine
baglandi. BOylece alicinin glomus caroticum'u vericinin ar-
teriyel kana ile perfiize edildi, Alaca ktpegin Cyon sinirle-
ri bilateral olarak kesildi. Deney siiresince aliaci kdpek at-

mosfer havasi soludu.

Verici kUpege sirasiyla normokesik-hipoksik, normoksik-
hiperoksik, normoksik-hiperkapnik gaz karigimlara solutuldu.
Her deney fazinda alici k&pegin soluk hacmi (VT), gsolunum
frekansa [f(min—l)]’ arteriyel kan basinci ve EKG'si kayde-
dildi. Bulunan degerlerden solunum dakika hacmi (%E), hava

akis hiza (VT/Ti) ve kalp frekansi hesaplanda.

Ayrica her deney fazinda perfiizyon kanindan alinan ar-
teriyel kan Orneklerinde Pa02, PaCO2 ve pH ©lg¢iildii. Saptanan
uygun degerlerden Siggaard Andersen nomogramina gtre baz

fazlasi (B.E.) ve std[chog] degerleri saptanda.
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Hipoksik, hiperoksik ve hiperkapnik fazlarda belli bir
parametre i¢in elde edilen defer, bir Onceki normoksik fazin

uygun parametresinin degeri ile kargilastairalda,

Bir Onceki normoksik fazda belli bir parametre ig¢in sap-
tanan deger % 100 olarak kabul edildi; diger fazlarda meydana
gelen degisikligin % orani buna gore hesaplandi.

Hipoksi fazinda, perfiizyon kanainda PaO2 ve«PaCO2 deger-
lerinde bir Onceki normoksik faza gtre bir azalma olugtu. Ali-
c1 kdpekte hipoksi fazinda soluk hacmi (VT)’ solunum dakika
hacmi (§E) ve VT/Ti deZerlerinde artig saptanda.

Hiperoksi fazinda, verici kopege ait perfiizyon kaninda
Pa02 degeri normoksik faza gtre artti.Hiperoksi fazinda, ali-
c1 ktpekte soluk hacmi (VT)’ solunum dakika hacmi (GE) ve
VT/Ti deéerierinde gbzlenen artiglar perfiizyon kaninda PaCO2
nin anlamli olmamakla birlikte biraz yilikselmesine atfedildi.

Hiperkapni fazinda, verici kopege ait perfiizyon kanin-
da PaO2 ve PaCO2 degerlerinin bir onceki normoksik faza gbtre
arttigl saptandi. Hiperkapni fazinda soluk hacmi (VT),solunum

-]
frekansi [f(min'li]’ solunum dakika hacmi (VE) ve VT/Ti deger-

leri de artta.

Hipoksi, hiperoksi ve hiperkapni fazlarinda alici kope-
gin kalp frekansi, sistolik arter basinci ve diastolik arter

basincainda, bir dnceki normoksik faza gtre.onemli bir
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degigiklik bulunmada.

Bu bulgular, normal arteriyel basing¢ diizeylerinde dola-

gim parametrelerinin diizenlenmesi iizerinde periferik kimore-

septorlerin etkisinin bulunmadigini kanitlamaktadir.
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SUMMARY

The purpose of this study was to investigate the role
of the peripheral chemoreceptors in the control of circulatory
and respiratory parameters,

A cross circulation technique was used. A donor and
a recipient dog were used in each experiment., The animals
were anesthetized with intravenous injections of pentothal
(30 mg/kg). The carotid body area of the recipient dog was
isolated from its systemic circuletion and perfused with
blood of the donor via the common carotid artery. The Cyon
nerves of the recipient were sectioned bilaterally.

During the whole experimental period the recipient dog
was allowed to breathe the atmospheric air, On the breathing
of the donor dog with normoxic, hypoxic, hyperoxic and
normoxic~hypercapnic gase mixtures, tidal volume (VT)’ respir-
atory frequency [f(min“l)]’ blood pressure and ECG of the re-
cipient were recorded. Ventilation minute volume (ﬁE) was cal-
culated from (VT) and [f(min'l)]’ while air flow rate (VT/TI)
from (VT) and (TI) values,

At the end of each experimental phase, arterial blood
samples were obtained from perfusion blood for the determina-
tion of PH,, Pa02 and PaCOz. From the values for pH, and
PacO,, base excess (B.E.) snd Std.[HCO3] were read from
Siggaard-Andersen alignment nomogram. The mean value for
anyone parameter at the hypoxic, hyperoxic and hypercapnic
phases was compared with the corresponding value in the

normoxic phase, For calculation of percentage variation of
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anyone parameter at anyone experimental phase, the value for
the preceding normoxic phagse was accepted as 100 %.

During the hypoxic phase, Pal0, and PaCO, values of the
perfusion blood were found to be lower than those of the
preceding normoxic phase, On the breathing of hypoxic gase
mixture by the donor dog, tidal volume (VT)’ regpiratory
minute volume (§E) and VT/TI values of the recipient dog were
increased.

During hyperoxic phase, the PaO2 of the perfusion
blood from the donor dog was augmented., The increases in VT’
%E and VT/TI values of the recipient dog in the same phase
were probably due to the non-significant augmentation of
PaCO2 of the perfusion blood at this experimental stage.

P302 and PaCO2 values of the perfusion blood during
the hypercapnic phase were found to be increased when
compared with those in the preceding stage. Tidal volume (VT)'
respiratory frequency'[f(min-l)], respiratory minute volume
(ﬁE), and VT/TI values of the recipient dog also increased at
this hypercapnic phase,

No significant variations in cardiac frequency, sys-
tolic and diastolic arterial pressures of the recipient ani-
mel were noted at the hypoxic, hyperoxic and hypercapnic
phases when compared with the corresponding normoxic stage.

Thegse findings indicate +that peripheral chemo-
receptors are not involved in the control of the indiceted

circulatory parameters at the normal arterial blood pressure

levels,
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