A légzeési gazok szallitasa,
a légzorendszer szervezoddeése,
a légzés szabalyozdsa




A levegé Osszetétele
parcidlis nyomds, tenzio, gazok oldékonysdga

belélegzett levegd | kilélegzett levegd
N, 78.09% 78%
0o, 20.95% 15-18%
co, 0.03% 4-5%
argon 0.93% 0.93%
vizpdra véltozé telitett

Nyomdsviszonyok:
légnyomds tengerszinten: 760 Hg mm; O, parcidlis nyomasa: 159 Hgmm
légnyomas 6000 m-en: 360 Hg mm; O, parcidlis nyomasa 80 Hgmm

parcidlis nyomds: egy gdzkeverék esetében a keverék 6ssznyomdsabdl az adott
gdzra es6é nyomdsérték

tenzid: oldott gdz nyomdsa, azonos a vele egyenstilyban levé gazfdzisban a gaz
parcidlis nyomdsaval

Vizoldhatésdg légkori nyomdsndl:

N, 16.9 ml / 1000 ml viz

O, 34.19 ml / 1000 ml viz (nagyon alacsony!)
co, 11019 ml / 1000 ml viz




U 4 U 4 o o
A legzes funkcioja
e oxigén-ellatas és hdleadds
— gdzcsere: az O, és CO, kicserélodése
— kiilso légzés: tiid6 alveolusok — vér
— belsd légzés: vér — szdvetek
— biologiai oxiddcid: biokémiai folyamatok (glikolizis,
citromsav-ciklus, termindlis oxidacio)
e ATP és NADH képzédés
e 2C,H;,0,+90,=12C0O,+6H,0 (+72-76 ATP)
e a légzés szerve szdrazfoldi gerincesekben a tiido
- 12-15 |égvétel/perc (ember)
- 500 ml levegd/légvétel

— 6-8 | levegd/perc, ebbdl 250 ml O, felvétele és 200 ml CO,
leaddsa

— fizikai munka: akdr 4000 (!) ml O,-re is sziikség lehet
— 300 millio alveolus
— 50-100 m? légzofeliilet a gdzcserére




A légzési gazok cseréje

> a légzési gazok cseréje passziv folyamat (diffizio)
> a gaz arra megy, amerre kevesebb van beldle (alacsonyabb parcidlis
nyomds illetve tenzid)

> a gdzcsere sebessége (intenzitdsa) fiigg:
v'mekkora a grddiens (parcialis nyomcis illetve tenzid kiilonbség)
v'adott gdz molekuldja milyen méret( és mennyire oldodlk vuzben
v'mekkora a kicserélédési feliilet A
v'milyen messzire kell eldiffundalni

/_ tiidékapilldris
(oxigénszegény vér)

tiidékapilldris |
(oxigéndus vér)
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| | = | |
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alveoldris epitélium (50-300 um)

dramlds



Vérosvertest (vvt) képzés és lebomlds

O képzés: vores csontveld
Q lebontds: mdj, 1ép, voros csontveld
Q vvt (illetve hemoglobin) képzéshez sziikséges faktorok:
->vas
* hemoglobin ,hem" részéhez
>B,;, vitamin
v'vizoldékony; dllati eredet( tdplalékokban, a bélbél valé felszivéddsdhoz
dn. .intrinsic faktor" sziikséges
v'mdjban raktdrozédik, ha felszivédasi zavar miatt hianyzik (alt. nincs
intrinsic faktor) akkor hianytiinetek csak 3-6 év mulva (régen:
.mdjdiéta”, .mdjterdpia”)
v'hianyaban a vt képzés gyakorlatilag ledll (,vészes vérszegénység")
>B,_vitamin
»>vizoldékony
»olyan enzimek koenzime, amelyek a hemoglobin-szintézishez
sziikségesek
> folsav (B9 vitamin)
“svizoldékony; zoldségek, éleszté, mdj, vese tartalmazza
“+alapvetben fontos a DNS szintéziséhez, javitdsdhoz és metildcidjdhoz
=>eritropoetin
= f6leg vesében termelédik, hipoxia hatdsdra




Hemoglobin lebomlas
» tonkrement/sériilt vorosvértesteket a makrofdgok bekebelezik

porfirin gy(ird felhasad — verdoglobin (zold)

lehasad a vas és a globin — biliverdin (zdld)

globin redukdlédik — bilirubin (sdrga)

bilirubin kilép a makrofdgokbél,\\férplazmdban albuminhoz kotédik

bilirubin-albumin komplexet megkastik a mdjsejtek

a mdjban a bilirubin dgy médosul, hogy jobban oldddjon vizben
(bilirubin-diglukoronid)

.

bilirubin-diglukoronid aztdn az epébe, majd a bélbe kertdil

bélben baktériumok oxiddl jak-redukdl jék — urobilinogének
(szintelenek) — szterkobilin (barna, ez adja a széklet szinét)

* bilirubin és szdrmazékai gy(jténéven az epefestékek




Hemoglobin és mioglobin

az oxigén oldékonysdga vizben nagyon kicsi, igy specidlis oxigénkotd
illetve oxigénszdllité molekuldk kellenek

hemoglobin

 vorosvértestekben

< 4 fehérjelanc (globin) + vastartalmd porfirinvaz (hem)

* oxigén és széen-dioxid szallitas

mioglobin

> izomsejtekben

> 1 fehérjeldanc (globin) + vastartalmu porfirinvaz (hem)

> oxigén tarolasa a feladata

) _
-ooc. CH, "W /" | C—CH,
HC —CH H

Heme 00C



A vér oxigéenkoto képessége I.

a vér oxigéntartalmdnak 98,5 %-at szdllitja a hemoglobin,
1,5 %-a oldva van a vérplazmadban

kapillaris léaz8hé
endotélium egzoham
vér
< 0, HHb 0O,<
. HCO, HCO,
szovetek ° ° kérnyezet
CH* HbO, H*\
OH € —-————~ oH-¥
\Z V
>CO, CO, >




A véer oxigenkoto képessége II.
- az O,-tenzio hatasa
b — e artérids
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< 4 molekula oxigén reverzibilis megkotése/hemoglobin molekula

< a két vegyérték( vas koti meg az oxigént — oxihemoglobin

< oxigént nem koté hemoglobin — deoxihemoglobin

< szaturdcio: telitettség ([oxigendlt hemoglobin]/[6sszes hemoglobin]*100)

<+ hemoglobin a vérosvértestben, oxigén a vérplazmaban: az oxigénkétes
meértéke attol fiigg, hogy milyen a vér oxigén-tenzidja




A vér oxigénkoto képessége III.
- CO,, pH és a homérséklet hatasa

CO, hatdsa - a Bohr-effektus

% CO, jelenlétében a hemoglobin O,- 100
szaturdcidja csokken

< a ,hibdsak" igazabdl a H*-ok (oldott CO,-
bél szénsav lesz, amely disszocidl)

< a H*-ok kotddnek a hemoglobinhoz és
megvdltoztatjdk az O,-af finitdst

< akkor lényeges, ha alacsony az O,-tenzio
(80 Hgmm alatt)

hémérséklet hatdsa

» 37-40 °C kozott a héemelkedéssel a
telitettség csokken

> a csokkenés alacsony O,-tenzié (80
Hgmm alatt) mellett jelentés

aktiv_szdvet: 0

» sok O, kell neki

= nd benne a hémérséklet és a CO,-tenzid, a
pH csékken — deszaturdcié né — adott O,-

tenzié mellett a hemoglobin tobb O,-t tud
leadni

~
n

O,-szaturdécié (%)
)]
o

N
w
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A szén-dioxid szallitasa és leadasa I.

> artérias vér CO2-tenzioja 40 Hgmm, véndsé 46 Hgmm
» 70 % HCO5~, 23 % karbamino-hemoglobin formajaban, 7 % oldva

extracellularis folyadék

OH_ + C02 > COQ + HQO
szénsav-
anhidrdz

HCO4~ HCO5~
+
H+ e = —— ) - ———

Hemoglobin A:

< a2p2-tetramer, 4 oxigénmolekula megkotése a vasatomok (két vegyértékad,
ferrovas) dltal (oxihemoglobin)

% CO, szdllitdsa (karbamino-hemoglobin formdjdban, a vér teljes CO,-tartalmdnak
23 %-a szdllitodik igy)

< a szén-monoxid (CO) 200-szor nagyobb affinitdssal kétédik a hemoglobinhoz,

ooooo

tehdt a hemoglobin nagy része kiesik az O,-szdllitasbél — fulladds



A szén-dioxid szallitasa és leadasa II.

A szoveteknél lejatszodo gazcsere

CO, szovet ?2
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> vér CO,: egyenletesen oszlik el a
vorosvértestek és a vérplazma
kozott

» oldott CO, vizes kézegben
szénsavva alakul

> a szénsavva alakulds spontadn
mddon nagyon lassu, enzimmel
(szénsav-anhidrdz) mar nagyon
gyors

> vorosvértestek: szénsav
disszocidl, H*-okat hemoglobin
megkoti, a HCO; folyamatosan
keletkezhet

I > a sejten belil sok lesz a HCO;",

ezt transzporter kicseréli
kloridionra

» a CO, — bikarbondt dtalakulds
eldsegiti, hogy a kapilldrisokban az
oxihemoglobin leadja az oxigént



A szén-dioxid szallitasa és leadasa III.

A tiidonél lejatszodo gazcsere

CO; gzovet

N\

tidé epitélium
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HCO5
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endotélium

 ____——>HCO;

— sZénsay-

anhidrdzzal

katalizdlt

e HCO5

(o

COp €«——=——HCO3

¥
OH"~

H0¢—=<
H4

B0, ¢—>—<— HEib +

I

Plasma

" virbsvértest

O ellentétes folyamatok,
mint a tobbi szovetnél

O a vorosvértest
transzportere a plazma
HCO;-okat cseréli ki a
sejten beliili kloridionokra

!

a felvett HCO; -ok
folyamatosan CO,-vé
alakulnak

CO, atdiffunddl a
mebrdnokon az alveoldris

térbe (aztdn kilélegezziik)



A légzorendszer felépitése
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http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/d/d0/3DScience_respiratory_labeled.jpg
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A légzoszervek anatomidja

tidévéna dg

e orr -
e garat - gége tiiddartéria dg ="\ TRACHEA |
° aegefedlo 1 | fobronchusok
e hangszalag o
e 1égcsé (trachea) | § 2
. ’rud6 0 [ bronchusok
Y4 .e Y4 g — 3
—f6horgok —x ¢ 4
o C"alaki porc alveolus vezetek G/VeOIUs 7/\ bronchiolusok
—hérgék (bronchi lobales, b. segmentales) / l
e porcdarabok, kevés simaizom terminalis @ @ lusok
—horgécskék (bronchioli, b. terminales, b. g 17
r‘espir'a’roricus g 18| bronchiolus
. . -g 19| respiratoriusok
e csak simaizom o ”
_ ’ ’ ’ , , ’ _g}
( :sgvﬁ]zsele)kek €s l@ghOlYﬂgOCSka - 21| ductusalveolarisok
aiveo (o) c
e csak itt folyik gdzcsere ES 2
||h , + Y g9 -ON 23| alveolusok
e mellhdrtya H
S oltterek:
Ebt!:arilﬁtalls lemez: mellkasfalat anatémiai holttér (~ 150 ml):
oritja

=pviszcerdlis lemez: tiid6t boritja
=plemezek kozott folyadék
(pleurafolyadék)

> a vezetd zéndban maradé levegé nem vesz

részt a gazcserében

> emiatt ~500 ml belélegzett levegdbdl csak

~350 ml vesz részt gdzcserében
% funkcidja: adhézio (a két lemez alveolédris holttér:

szétvdlaszthatatlan, csak elcsiszni
tudnak egymdson) és nedvesités

Qaz osszeesett vagy elzdrédott alveolusok
nem vesznek részt a gdzcserében



A légzési funkciot jellemzoé orvosi

kifejezések
AZ ALLAPOT NEVE | JELLEMZOT
eupnoe nyugalmi légzés, 500 ml, 14-16/perc

polypnoe, tachypnoe

szapora légvételek

hyperpnoe a nyugalmit meghaladé percventillacio
dyspnoe erolkédo, ,nehézlégzés” léegszomjjal
aphoe légzeési sziinet

apneusis a mellkas tartésan belégzésben marad

hyperventilatio

a légcsere meghaladja az anyagcsere dltal
adott szintet; P .o, alacsony

hypoventilatio

a légcsere alacsonyabb az anyagcsere
szintnél; P .0,M, P oY




A légzoizmok miikédése, légzémozgasok

belégzés
o > aktiv folyamat,
BELEGZES izomésszehizédas kell hozzd
/ Q; gerincoszlop > rekesziozom c'_J'sszehL'lzédi_k,
b .L borda g ~ 1-2 cm-el lesiillyed a hasiireg
& bordamozgas  fe|¢
rekeszizom / > hasizmok kozben reflexesen
bo?g;s;o; ‘,;;,;0 ellazulnak
izmok b‘:;‘r’ﬁ;‘(lfﬂ > kilso bordakozi izmok
A 0sszehlzodnak — alsé

KILEGZES %’é‘} bordak megemelkednek

(]
A ey
R iléqzés

: » nyugodt légzésnél teljesen
o IS8~ =1 passziv folyamat

izmok / bordamozgais % eroltetett kllégZéS mar

aktiv: hasizmok és belsé
bordakozi izmok
0sszehlzdddsa

bordakézi kuls;.



Légzémozgasok I.

a gdzok mozgatasanak alapfeltétele a mellkasfal és a tidé elvdlaszthatatlan
egyiittmikddése
mellkas: tdquldsi tendencia

— a mellkas nagyobb térfogatt .akar lenni”, mint ami az 6sszakapcsolt mellkas-tiidé

rendszerben lehetséges

— légzéssziinetben a legerésebb (mikor a tiidében az FRC térfogat van jelen)
tlid6: 6sszehilzodasi (retrakcios tendencia)

— a tid6 tdgulékonysdga hatdrozza meg (compliance: egységnyi nyomasvadltozas dltal

létrehozott térfogatvadltozas)

— a tdgulékonysdg a hdmsejtek alatti kotészévet rosttartalmdtdl fiigg (rugalmas rostok és

kollagén rostok)

feliileti fesziiltséq kérdése:

légutak hdmjat vékony folyadékréteg boritja, amely a tiidében Iévé gazkeverékkel
érintkezik
a folyadék-gdz fdzishatdron feliileti fesziiltség Iép fel — a léglt lirege .,0ssze akar
eshi”
alveolusok: vékony fal, hajlamosak az 6sszeesésre, igy akkora tiidészéveten beliili
illetve , keresztili” (fransmuralis) nyomads kell, hogy az alveolusok megnyiljanak
surfactant:
o feliileti fesziiltséget csokkentd anyag, amelyet a 2. tipusu alveoldris pneumocitdk
termelnek
o surfactant molekuldk mennyisége/feliilet belégzés sordn csokken, kilégzés alatt né
— alveolus 6sszeesést kivédi, mikor csékken a transmuralis nyomds
o felsir az djsziil6tt: megnyilnak az addig zart alveolusok - ehhez megfelelé
mennyiségl surfactant kell
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Intrapleuralis és intrapulmonalis nyomésvéltozasok a légzési
ciklus alatt :

Comroe, |. H. (1979): Physiology of Respiration, 2. kiadds, Year
Book Medical Publisher, Chicago—New York 10-5. dbra alapjén

Légzomozgasok II.

Léqgzéssziinet:

mellkas tdquldsi és tiid6é 6sszehdzoddsi
+hajlama” egyensilyban van

a két pleuralemez nem tud elvadlni
egymdstdl, de a mellkas kifelé, mig a tiidé
befelé hizza 6ket — pleuralemezek
kozotti nyomds (intrapleuralis nyomds) az
atmoszférdsndl kisebb lesz — ez lesz a
transmuralis nyomads, ami megnyitja illetve
nyitva tartja az alveolusokat

az intrapleuralis nyomds dttevdédik a mellkas
vékony fald képleteire — ez a melldri
nyomds (..negativ melllri nyomds”, mert
kisebb az atmoszférds nyomadsnal)

Légmell (pneumothorax)

a pleura két lemeze elvdlik egymastél — a
tid6 osszeesik, a mellkas viszont kitagul
(.hajlamuk szerint" viselkednek)

oka: a két lemez kozé levegé keriilt
(mellkasfal vagy tiid6 sériilése)



A légzési gdzok dsszetétele

parcialis vénak
nyomas levegd be alveolusok artériak i dg,'(':;nféris levegd ki
(Hgmm)(%) legeleje)
0, 158 (21) | 100 (13) | 95 (13) | 40 (6) | 116 (15)
co 0,3 40 (5) | 40(5) | 46(7) | 32(4)
2 (0,0004)
H,0 3,7 47 (6) | 47(6) | 47(7) | 47 (6)
2 (0,008)
N, és egyéb | 596 (78) | 573 (76) | 573 (76) | 573 (80) | 565 (75)

normdl légnyomas: 760 Hgmm




V4 4 ° V4 ° 14 ° U4
Legzesi terfogatok, vitalkapacitas
spirometria: a |égzési térfogatok vizsgdlata orvosi célbdl
légzeési térfogatok:
> statikus: id6fliggetlen, a Iégzéizmok dllapotdra utal maximalis belégzési szint
> dinamikus: id6figgd, a leguTak dllapotdra utal

s Rinhaily: T e 6.0

Volume
(L}

térfogat (L)
nyugalmi kilégzés

-z 27
M422

~ maximalis kilégzési szint
——Jo

TV (TIDAL VOLUME): nyugalmi belégzési térfogat ~ 500 ml

<*nyugodt Iégzés sordn egy légvétel alkalmaval megmozgatott levegémennyiség

IRV (INSPIRATORY RESERVE VOLUME): belégzési rezerv térfogat ~ 1900-3100 ml

»nyugodt belégzést kovetden erdltetett belégzéssel beszivhaté tovabbi levegémennyiség

ERV (EXPIRATORY RESERVE VOLUME): kilégzési rezerv térfogat ~ 800-1200 ml

=nyugodt kilégzést kovetden eréltetett kilégzéssel a tiidébél még kilélegezhetd térfogat

vitdlkapacitas: TV + IRV + ERV ~ 3200-4800 ml

*maximdlis belégzést kovetden maximadlis kilégzéssel kifijhaté levegd térfogata

RV (RESIDUAL VOLUME): REZIDUALIS TERFOGAT - ~ 1000 mi

maximdlis kilégzést kévetden a tiidében dllandéan megmaradé térfogat; a tiidé o6sszeesését akaddlyozza meg

FRC (funkciondlis rezidudlis kapacitas): RV + ERV -~ 1800-2400 ml

v'nyugodt kilégzés végén a tiidében maradé gdztérfogat

TLC (TOTAL LUNG CAPACITY): teljes tiidékapacitds; IRV + ERV + TV + RV - ~6000 ml




A tiido térfogatfrakcio értékei

& 7 Jb vWMVIvimWe

A tiido térfogatfrakeidi

Rezxduahs erfogat (RV)
Exsplratonws e @ 1 e
Finkcond esduls kapamas?“ C) i T

piratoricus rezerv (lRw i ek
gk
‘Totalkapamtas (TLC)

QUG x 100

e 24% o

Az éntékek Comroe, J. H. Jr. al.: The Lung, 1962-es kiadds alapjén. |



Az egyes szervek oxigénfogyasztasa

Sziv: perctérfogat 5 %-a
O,-fogyasztds 12 %-a

Agy: perctérfogat 15 %-a
O,-fogyasztas 20 %-a

Izom: perctérfogat 15 %-a
O,-fogyasztas 20 % (80 is lahet)

Vese: perctérfogat 22 %-a
O,-fogyasztas 7 %-a

Mdj: perctérfogat 28 %-a (arteria hepatica 20-30
vena porta hepatica 70-80 %)
O,-fogyasztas 20 %-a

Bor: perctérfogat 5 %-a
O,-fogyasztas 12 %-a



A légzésszabalyozas sémdja

Agykereg
Mechanoreceptorok ——m | «— Kemoreceptorok
I NyGltvelsi-hidi I
|égzbkbzpontok
l 1deg-impulzusok
fesziilés, Gerincveld | c3-c5 és T1-T11 szegmentumok
elmozdulds i ideg-impulzusok
Légzbizmok

l mechamkail munka

Tudd és mellkas

légcsere

diffuzid

Pooss Poss PH

veraramlas




A légzés szabalyozdsa - légzokozpontok I.

‘0

* a kdzponti idegrendszeri |égz6kozpontok a centrdlis és periférids
receptorokbdl érkezé ingerek alapjan miksodnek

% légzékozpontok a kardiovaszkuldris szabdlyozdsban és a nyelés
szervezésében szerepldé kozpontokkal szomszédosan —
osszehangolddds

< belégzés alatt aktiv neuronok:
- 1. a) ventrolaterdlis neuroncsoport (VRG) medidlis része

b) dorzdlis neuroncsoport (DRG) (nydltveld, n. tractus solitarii
kornyéke)

— 2. a) ventrolaterdlis neuroncsoport (VRG) rostralis része (Botzinger
komplex)

b) nucleus tractus solitarii gatlo sejtjei GV (vagus és
glossopharingeus)

— 3. hid n. parabrachialis medialis és a Kélliker-Fuse mag
> belégzés/kilégzés valtdsban jatszanak szerepet
» kilégzés alatt aktiv neuronok:

- ven’rr'ola‘rer'alls neuroncsoport (VRG) kauddlis része (nucleus
retrofacialis és nucleus retroambiguus)




A légzés

Kolliker—Fuse-mag

Nucleus

Nucleus

20 Botzinger-komplex

P;é—Bdtzinger-komplex

"~ Respirdcids neuronok
rostroventralis csoport

Nucleus tractus solitarii
(benne dorsalis csoport)

"=~ _ Respiracios neuronok
caudalis ventralis csoport

14-13. abra

Az agytorzsi respiraciés neuroncsoportok elhelyezkedése

szabalyozdsa - légzokozpontok IT.

> .|égzbkszpontok": nydltveldi és hidi

neuroncsoportok, amelyek halézatba
vannak szervezve (komplex aktivdldsi-
gatldsi folyamatok)

~parbrachialis > q |égzésszabdlyozé neuronok zome

gatlo (6ABAerg és glicinerg)

Sorapenoiceus > UjSzUlGTT:

“nylltveldi kozpontok egy részének
(pre-Bétzinger komplex) van
spontan aktivitdsa

> felnott:

= hidi és nylltvel6i neuronoknak
egyutt kell mikadnilk, hogy
elnyomjak a spontdn nydltvel6i
ritmust (ami felnéttben is a pre-
Botzinger komplexbél ..jon")

= hidi neuronok sériilése, hypoxidja:
spontan nydltveldi ritmus nincs
elnyomva — kapkodo légzés
(.gasping”; hirtelen belégzés, aztan
hosszu légzéssziinet)



Légzés-és keringésszabdlyozds -
kemoreceptorok I.

Kemoreceptorok

-centrdlis kemoreceptorok

+a nylltveld ventrdlis felszinén ill. annak kozelében

“+*az agy-gerincveldi folyadék (liquor cerebrospinalis) H*-koncentracidjat (pH)
érzekelik, amely direkt médon fiigg az artérias vér CO,-tenziéjatdl, ha a HCO5
szintje allandé

< (Miért? CO, konnyen dtjut a vér-agy gdton, amely viszont H*-okra nem dtereszté6 — CO,
a liguor-ban szénsavva alakul, amely aztdn disszocidl H*-okra és HCO;~-okra — ha t6bb
a H* a liquor-ban, akkor t6bb a CO, a vérben)

<+gyorsan és hatékonyan érzékelik a vér CO,-szintjének valtozasait, de a magas
CO,-szinthez (hiperkapnia) néhany ora utdn adaptalodnak (ekkor mdr a liquor
HCO;-koncentrdcidja is megnd)

‘periférias kemoreceptorok

— glomus caroticum, glomus aorticum

— a n. glossopharingeuson (n.IX.) és a n. vaguson (n.X.) keresztiil kapcsolat a ..belégzé
kozpontokkal”

— vér O, csokkenése (hipoxia, hipovolémia), pH emelkedése, CO, emelkedése, K*
emelkedése az ingerik

— nem adaptalodnak a tartésan magas CO,-szinthez, tartds hiperkapnidban az
egyetlen belégzési inger a hipoxia (CO,-mérgezés !)




Légzés-és keringésszabdlyozas -
kemoreceptorok II.
centrdlis kemoreceptorok elhelyezkedése
és mitkodése

- Rostral area

‘i B ¥/7 (Mitchell)
I/ Kemoszenzitiv

VIl —L“[\ /’j _L— .
vm.& O ) /ﬂ
> i 8 2 Belégzs | =8 . co:

kbzpont

- Intermediate
X area (Schléfke)
Basilar |
artery Caudal area He2
C (Loeschcke)
1 agytorzs Baton ko baits

HCO
/1 CO, + H,O0 ==H* + HCO4~
t Pcop= | pH
HCO3™ or CI~

agy-gerincveldi folyadék
létrejotte

agy-gerincveléi folyadék



Légzés-és keringésszabdlyozds - receptorok
A tidoafferensek szerepe (nervus vagus rostjai)

Lassan adaptalodo feszitési receptorok

% légutak faldban, a simaizomsejtek kozott

< a tiidészovet fesziilését érzékelik, amely egyre nagyobb mértéki a belégzés
folyamdn

< HERING-BREUER reflex: a tiidoszovet adott mértékii fesziilésekor a

belégzés reflexesen gatlédik és megindul a kilégzés. A reflex része a
bronchodilatatio is.

Gyorsan adaptaélodo receptorok (,irritdns receptorok™)

v' a légutakat bélel6 hdmsejtek kozott

v’ fiist, por, kémiai anyagok (hisztamin, proszaglandinok) + a tiid6é extrém
inflacidja ingerli 6ket

v' fokozott ventilacié, bronchoconstrictio, nydkszekrécid, kohogés

Juxtacapillaris (J) receptorok

*» tliddkapilldrisok kozelében, szabad idegvégzédések, C idegrostok

» a vérben levé kémiai anyagokkal hozhaték ingeriiletbe (hisztamin; kapszaicin:
erdspaprikal; szerotonin; prosztaglandinok stb.) + tiid6 és Iégutak extrém
inflacid javal

<+ ezen receptorok ingerlésével kivdlthaté az dUn. kemoreflex: |égzéssziinet
(apnoe), aztdn gyors, feliiletes |égzés + bronchoconstrictio + nydkszekrécid




Reflexes és akaratlagos légzomozgasok I.

reflexes apnoé: kemoreflex
akaratlagos apnoé:
> agykéregbdl leszadllé gatlé hatdsokra
» védekez6 funkcid: ne Iélegezziink be vizet vagy irritdlé anyagokat (por, fiist)
izommunka
= O, felhaszndlas megsokszorozddik, CO, termelés szintén
= mdr az munka megkezdése el6tt fokozddhat a 1égzés kérgi
mozgatokozpontok kollaterdlisainak és a proprioceptorok serkenté hatdsara
= kis-kozepes foku izommunka:
> kezdetén azonnal fokozddik a Iégzés, majd lassabb ritmusd emelkedés,
ami dllandésul
> a kezdeti, gyors fokozddds idegi eredeti(i
> a késdbbi elnydjtott emelkedés a kemoreceptorok ingeriiletein alapul: a
vérplazma K*-tartalmanak novekedése lehet az inger a fokozott Iégzésre
(izomosszehuzdédads: sok K* [ép ki az izomrostokbdl — vérplazma K*-
szintje no
= extrém nagyfokd izommunka:
O annyira fokozédhat a Iégzés, hogy az artérias vér CO, tenzidja a
nyugalmi ald csokkenhet, az O,-tenzié még ndéhet is (1)
Q az a fokd (izom)teljesitmény, ami ezt kivdltja, az dn. .anaerob kiiszob"
QO izmok mdr anaerob médon tejsavat termelenk — vér pH csokken
(aciddzis) — periférids kemoreceptorokat ingerli — ezek fenntartjdk
tovdbbra is a hiperventillaciét




Reflexes és akaratlagos légzomozgasok II.

hanyds
» védekezd reakcio
1) oklendezéssel kezddédik: a gyomortartalom bejut a nyelécsébe, majd
visszajut a gyomorba
2) duodenum visszatolja a gyomorba a béltartalmat, kozben zarul a
hangrés
3) mély belégzés-szeri aktus, de a hangrés zdrva — tiidében a nyomds
a légkori nyomds ala siillyed
4) kozben a hasizmok 6sszehdzédnak — hasdri nyomds megnd
5) a tiid6 és a hasiireg kozti nyomdskiilonbség miatt a nyelécsé also
zardizma nyit — a beltartalom a nyelécsébe keriil
6) a folyamat tobbszor ismétlédik, aztdan egy ponton a kilégzéizmok
aktivdlédnak — hasizmok 6sszehlzdddsa a rekeszizmot a melliiregbe
nyomja, megnyilik a nyelécsé felsé zdrdizma — a nyelécsé tartalma a
szdjon (plusz néha orron 4t is...) tdvozik
* hdnydsi centrumok a nydltvelében (pl. area postrema:

.kemoreceptor trigger zéna" - nincs vér-agy gat)



Reflexes és akaratlagos légzomozgasok III.

kohogés

»lehet akaratlagos és akaratlan is

“»kohogési reflex: belégzés — erdltetett kilégzési mandver zart
hangrés mellett — hangrés kinyilasakor erdltetetten tavozik a
leveg6 a tudobdl

» jellegzetes hang

tisszentés:

» orrnydlkahdrtya ingerlésére

> hirtelen hdmérsékletcsokkenésre

> hideg levegé belélegzésekor

> virusfertézéseknél
» nagyon tele van a gyomor

» nagyon erds fénybe nézéskor (— fotikus tiisszenté reflex)
lihegés
didergés




