SOLUNUM SISTEMI
VE EGZERSIZ



» Egzersiz sirasinda calisan kaslar,
ihtiyac duyduklari enerji icin oksijen
(O,) kullanir ve karbondioksit (CO.,)
uretir.

o Akcigerler, hava ile kanin
karsilastigl organlardir. O,'nin
atmosferdeki hava ile kan
arasindaki transferini ve buyuk bir
kKismi metabolik olarak Uretilen
CQO,’in vUcuttan atilmasini saglar.



» Akcigerler ve kan arasindaki O, ve CO, degisimi
ventilasyon ve diffuzyon sonucu olusur.

» Havanin akcigerlere mekanik olarak girip gikmasi
Islemine ventilasyon denir.

 Diffzyon ise, molekullerin yiksek konsantrasyondan
disuk olduklari konsantrasyona dogru yaptiklari
rastgele hareketlerdir.

» Istirahatten siddetli bir egzersize gecilmesi,
akcigerlere giren ve disari solunan hava hacminde
degisiklige neden olur. Bu miktar, dakikada 6 litreden
160 litreye kadar cikabillir.
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ventilasyon sirasinda

meydana gelebilecek
surtunmeyi azaltir.




» Hava burun veya agiz yolu ile bogaz olarak da
bilinen farinks’e (hava ve yiyeceklerin ulastigi yere)
ulasir.

» Farinksten gecen hava ses tellerini iceren larinks’e
(ses ve solunum organi) ve oradan da soluk borusu
denilen trakea'ya ulasir.

» Trakeadaki hava vucut 1sisina gore ayarlanir, filtre
edilir, nemlenir ve akcigerlere ulasir. Trakea
akcigerlerde brong’lara, ve daha sonrada
bronsiol’lere ayrilir.

 Bronsgioller, gaz degisiminin meydana geldigi (O,’nin
kana verilip CO,'nin alindigi) hava kesecikleri
denilen alveol’lerde sonlanir.



Mazal bogluk

Alveoller



iletim bolgesi

Solunum bdélgesi

Genel olarak, gaz degisimine katilmayan agiz, burun,
larinks, trakea, bronslar ve bronsiollere “iletim bolgesi”
gaz degisiminin meydana geldigi alveollere ise
“solunum bolgesi” adi verilir.

Sotarmiei s Her bolamei Akcigerlerdeki gaz
e degisimi alveollerde
yapildigindan bu
kesecikler vucuttaki
ol organlarin hepsinden
b daha fazla kapiller
. damara (kilcal damar)
e sahiptir.
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VENTILASYON

» Ventilasyon iki boliUmden olusur:
inspirasyon ve ekspirasyon.

e Havanin akcigerlere girisine
iInspirasyon, havanin akcigerlerden
cikisina ise ekspirasyon denir.



Inspirasyon (nefes alma)

» Inspirasyon sirasinda kaburgalar ve
sternum (gogus kemigi), interkostal
kaslar ve ayni zamanda diafram kasilir
gogus kafesi ve akcigerler genlgler ve
hacmi artar.

* Bu durumda akcigerlerin
icindeki basing azalir.

« Basincin yUksek oldugu
disardan, basincin dusuk
oldugu akcigerlere dogru
hava akisi meydana gelir ve
hava igeriye girer.



Ekspirasyon (nefes verme)

» Diafram ve interkostal kaslar gevser, gogus
boslugu daralir, akcigerler sikisir, akciger
hacmi azalir, alveollerdeki basing artar,

*ve hava
akcigerlerden
disariya dogru itilir.

Diafram

Ekspirasyon



- |stirahat ventilasyonu :

Istirahat sirasinda, MDV, cinsiyet ve
vucut bayukligine gore farkliliklar
gOsterir. Istirahat sirasinda,ortalama
solunum volumu 0.50 L (500 ml)
solunum frekansi ise yaklasik 12
soluk/dak’dir. Bu durumda, maksimum
dakika ventilasyonu yaklasik 6 L/dak
olur.




» Egzersiz ventiasyonu :

Egzersiz sirasinda maksimum dakika
ventilasyonu artar. Bunun en onemli nedeni,
kaslarin kullandigi O, ve Grettigi CO, miktarinin
artmasidir.

» Yapilan egzersizin siddetine bagli olarak
maksimal dakika ventilasyonu, erkeklerde 180
L/dak, bayanlarda ise 130 L/dak gibi degerlere
ulasabilir.

Solunum frekansi ise, Ozellikle de siddetli
egzersizler sirasinda 12 soluk/dak'dan 35-45
soluk/dak’ya kadar cikmaktadir.



Alveolar Ventilasyon

 Alveollere ulasan ve gaz degisimine ugrayan,
yani kapiller damarlardaki kanin
oksijenlenmesini ve kandaki karbondioksitin
akcigerlere gecisini saglayan hava miktarina
alveolar ventilasyon denir.
“» Alveolar ventilasyon;
1) Solunumun derinligi (yani solunum
volumu),
2) Solunum frekansi ve
3) Anatomik 0lU bogluk miktari olmak Uzere
uc faktore baghdir.



Anatomik Oli Bosluk

» Her solukta akcigerlere alinan
havanin tumu alveollere
ulasmaz ve gaz degisimine
katilamaz. Iste bu hava
voliumune “Anatomik olu bosluk”

denir.



Akciger Volum ve Kapasiteleri

Inspirasyon yedek voliimii (IYV), normal bir inspirasyonun
otesinde yapilan derin bir inspirasyon ile akcigerlere alinabilen
(solunabilen) maksimal hava volumuddr.

Ekspirasyon yedek volumu (EYV), normal bir
ekspirasyonun oOtesinde derin bir ekspirasyon ile ekspire
edilebilen (akcigerlerden disari verilebilen) hava voliumuddr.

Reziduel volum (RV) ise maksimal bir ekspirasyondan sonra,
akcigerlerde kalan hava volumuddr.

Vital kapasite (VK), maksimal bir inspirasyondan sonra
akcigerlerden disari verilebilen, maksimal hava volumuddr.
Vital kapasite, solunum volimu, inspirasyon yedek volumu ve
ekspirasyon yedek volimun toplamindan olusur.



Total akciger kapasitesi (TAK), maksimal bir inspirasyondan
sonra akcigerlerde bulunan hava voliumuadar.

Inspirasyon kapasitesi (IK), normal istirahat ekspirasyon
dlzeyinden sonra, maksimal bir inspirasyonla alinan hava
voliimadur. Inspirasyon kapasitesi, solunum volimu ve
iInspirasyon yedek volumunin toplamidir.

Fonksiyonel reziduel kapasite (FRK), normal
ekspirasyondan sonra akcigerlerde kalan hava volumune
denir ve ekspirasyon yedek volimu ve reziduel volimden
olusur.

Zorlu vital kapasite (ZVK), maksimal inspirasyondan sonra
suratle ve zorlu olarak yapilan ekspirasyon ile verilen hava
hacmidir.



» Bu volim ve kapasiteler vicut bayuklugu ve vicut
pozisyonuna bagli olarak degisiklikler gosterir.

Liters, BTPS
i)




Gazlarin Kismi Basinct

» Solunan hava bir gaz karisimidir. Bir gaz karisimi
icinde her bir gazin uyguladigi bireysel basinca
“kismi basin¢” adi verilir. Bu basinca parsiyel
basin¢ da denilmektedir.

» Solunan hava % 79.04 oraninda nitrojen, % 20.93
oraninda O, ve % 0.03 oraninda CO,’'den
olusmaktadir.

» Deniz seviyesinde atmosferik basing (veya
barometrik basing) yaklasik olarak 760 mmHg'dir.



Kanda Oksijen ve Karbondioksitin Tasinmasi

» Oksijen kanda kirmizi kan hicrelerinde (=
alyuvar = eritrosit) bulunan hemoglobine (Hb) bagli
olarak (% 98) ve kanin sivi kisminda ¢ozunmus (% 2)

olarak iki sekilde bulunur.

» Cozunmug O, dokularin oksijen intiyacinin ki¢Uk bir
bdIUMUNG karsilayabilir. Ornegin, istirahatte dakikada
ihtiyac duyulan toplam 250-300 ml oksijenin sadece %
3-4’0 ¢6zUnmUs oksijenden saglantr.
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» VUcuttaki yaklasik 4-6 milyar kirmizi kan
ntcresi icinde bulunan hemoglobinin O, tagima
Kapasitesi, plazmada ¢6zUnebilen O,'den 70
Kat daha fazladir.

» Her 100 ml kanda erkeklerde 14-18 gr,
bayanlarda ise 12-16 gr hemoglobin bulunur.

Miktar olarak bir gram hemoglobin 1.34 ml
oksijen ile birlesir.Her 100 ml kanda ortalama
15 gr hemoglobin bulunur ve bu da her 100 ml
kanda 20 ml oksijen oldugu anlamina gelir.
(15x 1.34 = 20 ml)



Oksijen-Hemoglobin Ayrilma Egrisi

» Hemoglobinin oksijen ile birlesmesine
oksihemoglobin (HbO.), oksijenden
ayrilmasina ise deoksihemoglobin adi verilir.

» Hemoglobinin O, ile birlesmesini etkileyen
cesitli faktorler vardir. Bunlar ;

v'O, ve CO.,’in kandaki kismi basinglari,

v'Kandaki 2,3-difosfogliserat (2,3-DPG) diizeyi,

v'Kanin isisi,

v'pH degeridir.



Karbondioksitin Kanda Tasinmasi

» Karbondioksit de O, gibi kanda tasinir ve
kanda 3 degisik sekilde bulunur.

»Plazmada ¢6zinmus CO, olarak,

»Karbonik asitten ayrisan bikarbonat iyonu
(HCO; ) olarak,

»Hemoglobine bagli olarak.



| Ideki
Atmosferik hava ﬁaﬁo eki

Po, =159 Po, = 104

Pulmoner _Alveoller
kapiller ’
Pulmoner § Pulmoner
Athir venler
Po, = 40 Po,= 104

Pco, = 40

EKSTERNAL
VE INTERNAL
OLUNUM

Sistemik Sistemik
venler arterler
Po, =40 Po,= 104

F’c{:a2 =40

Doku
- kapillerleri

j Dokular
)|/ T~ PO, =40

Pco, = 45

A
\ -
Internal
solunu‘U
interstisyal -
SIVI— A




» Oksijen Tasinmasi ve Dokular Tarafindan
Alimina Etki Eden Faktorler

Oksijenin dokulara taginmasi ve dokular
tarafindan alinimi u¢ onemli degiskene
baglidir;

1. Kandaki O, miktari
2. Kan akiminin miktar
3. Bolgesel kosullar




» Egzersiz sirasinda olusan bir cok bolgesel
degisiklikler kaslara giden ve kaslar tarafindan
alinan O, miktarini etkiler.

+»Ornegin, egzersiz laktik asit Gretimini artirir.
Ayrica egzersizden dolayi artmis olan
metabolizma, CO, konsantrasyonunu ve kas
ISisinI da yukseltir.

< Bu da kaslara ulasan O, miktarinin ve
kullaniminin artmasina neden olur.

Karbondioksitin Kaslardan Uzaklastirilmasi

Doku ve kapiller kan arasindaki kismi basing
farkina bagl olarak, CO, hlcrelerden basit
difflzyon yolu ile uzaklastirilir.



Egzersiz Sirasinda Ventilasyon

+Fiziksel aktivitenin baslamasi ile birlikte
solunumda iki agsamali bir artis meydana gelir.
Solunumda ani olusan hissedilebilir artist,
solunum derinliginde ve frekansinda olusan daha

dereceli bir artis izler.
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Ventilasyonun Kirllma Noktasi

» Egzersiz siddeti maksimuma dogru yukselirken,
belli bir noktada solunum oksijen tuketimine oranla
daha orantisiz bir sekilde artar. Bu nokta
“ventilasyonun kirilma noktasi” olarak

iIsimlendirilir.

n — Oksyen aliru

N

L

Oksijen tiiketimi (L/dak)

FH PO T i

™N 2

T Yentilasyon [~
—]
Yentilasyon -

I IHII’IIFﬂEIﬂDHEISI y
Rt gathens e .
160 180 200 220 240 260

Kogu huz (m/dak)

:'-I I:' T I T I T



» Laktat esigi ve Anaerobik Esik:
Oksijen tuketiminde bir artisa neden
olmadan orantisiz sekilde artan solunum,
ventilasyonun Kirilma noktasinin laktat
esigi ile baglantil olabilecedi fikrine
neden olmustur.

» Ventilasyon degisim orani (respiratory
exchange ratio = RER), CO, Uretiminin
O, tlketimine olan oranidir.



Asit-Baz Dengesinin Solunum Tarafindan DUzenlenmesi

» Karbonhidrat, yag ve protein metabolizmalari
sonucunda inorganik asit uretilir. Bu asitler
ayrisarak vicut sivilarindaki H" iyonu
konsantrasyonunu artirirlar.

» Serbest H' iyonu etkisini azaltmak icin, kan ve
kaslarda H" iyonu ile birlesip onu tamponlayan
veya notralize eden bazi alkali maddeler
bulunur.



** H* iyonu konsantrasyonu genellikle
pH degeri ile ifade edilir ve aralarinda

ters bir iliski vardir.

» Vicut sivilarindaki
lyonu konsantrasyonu
arttiginda, pH deger
duser. Bu duruma
asidik durum veya
asidoz adi verilir.

H* Vicut sivilarindaki H*

lyonu konsantrasyonu
azaldiginda, pH degeri
artar. Bu duruma da
bazik durum veya
alkaloz denir.



Performansi Kisitlayan Solunum Faktorleri

Dokularda olusan tim islemlerde oldugu gibi,
akciger solunumu ve gazlarin tasinmasi icin de
enerji gerekKir.

Solunum frekansi ve derinligi arttikca, harcanan
enerji de artar.

Maksimum egzersizlerde bile, ventilasyon Kisinin
maksimum kapasitesine (istemli olarak havay!
akcigerlere tasimak icin yapilan solunum) kadar
zorlanmaz. Bu kapasite, maksimal istemli
ventilasyon (MIiV) olarak isimlendirilir.



» Bazi arastirmacilar, birkag
saat suren zorlu solunumun
(maraton kosusunda oldugu
gibi) glikojen depolarinin
tukenmesine ve solunum
kaslarinin yorulmasina neden
olabilecegini iddia etmiglerdir.

&

v'"Havayolunun direnci ve akcigerlerdeki gaz
difflzyonu, normal ve saglikli kisilerde
egzersiz yapmaya bir engel olusturmaz.



» Maksimal egzersizler sirasinda
bile, akcigerlerden gelen kan
oksijen ile yaklasik doymus
durumdadir. Ancak, cok siddetli
egzersizlerde normalin Uzerinde
oksijen tiketen kisiler, bazi {
solunum engellemeleri ile dd
karsilasabilirler.

%
i

» Hava yollarinin capil,
normalden daha dar olan
kisilerde solunum sistemi
performansi sinirlayabilir.
Ornegin, astim hastaligi,
bronslarin daralmasina
(bronkospazm) ve mukoz
membranlarda odeme neden
olur.




