BOLUM 6: TIROIT, PARATIROIT VE
BOBREK USTU BEZLERI

Metabolizma Yonetimi, Kal

siyum Dengesi ve Stres Kontrolii
.‘



Giris ve Genel Bakis: Viicudun Enerji Santralleri

Hipofiz bezinden gelen emirleri (TSH, ACTH)
uygulayan ve viicudun enerji yonetimini B
saglayan sistemleri inceliyoruz. Tiroit Bezi

Hipotalamus Hipofiz

. A |
j e % (Bobrek Ustii Bezleri
Ogrenim Hedefleri )

Q » Metabolizma Hizi: Viicudun galigma temposunun ayarlanmasi.
Q * Kemik Saghgi: Kalsiyum dengesinin korunmasi.
Q « Stres Yonetimi: Acil durumlar ve uzun sureli zorluklarla basa ¢ikiimasi.

”




Anatomi: Girtlagin hemen 6niinde, soluk borusu lizerinde yer alan, kelebege
benzeyen iki pargall bez.

1. Tiroksin Hormonu )
* Yapisi: Amino asit yapilidir ve yapisinda IYOT minerali bulunur.
» Gorevi: Tum vicut hiicrelerine etki ederek oksijen kullanimini artinir. Hlicreye
verilen emir nettir: '‘Daha hizli ¢alis, daha ¢ok enerji iiret!'
» Mekanizma: Hipotalamus (TRH) — Hipofiz (TSH) — Tiroit (Tiroksin).




Kretenizm (Ahmaklik)

A\ Durum: Gocuklukta AZ
salgillanirsa.

€ sonug: Zeka geriligi ve
ciicelik.

Basit Guatr

A\ Durum: iyot eksikliginde
tiroksin Uretilemez.

Mekanizma: Hipofiz
stirekli TSH gonderip
baski yapinca bez siser
ve biiydir.

__.---:";:_-___ » /.
i Guatr)

A\ Durum: Tiroksin GOK
salgilanirsa.
Sonug: Metabolizma asin
hizlanir. Kilo kaybu, sinirlilik
ve gozlerin yuvasindan
firlamasi (Ekzoftalmi)
gordldr.




2. Kalsitonin: Kalsiyum Freni

| Tanim: Kandaki kalsiyum seviyesini DUSEIREN
hormondur.

Kodlama (Mnemonic)

. . : Kalsitonin = Kandan
1. Kandaki fazla kalsiyumu kemiklere depolar. Kemige gegirir.

2. Bobreklerden kalsiyum atiimini artirir (geri emilimi azaltir).

| & DIKKAT: Bu hormon TSH ile degil, kandaki kalsiyum miktarina gére gal*~*~ !




B. PARATIROIT BEZi: Kalsiyum Gazi

blylkliginde 4 kigiik bez.

Tiroit bezinin arkasina gomilmis, bezelye

Parathormon (PTH)

{

Yikarak kalsiyumu Kalsiyumun geri
kana gegirir.

emilmesini saglar.

* Gorevi: Kalsitonin'in tam tersidir (Antagonist).
Kandaki kalsiyum seviyesini ARTIRIR.

Bagirsak
D Vitaminini
aktiflestirerek

en




Kalsiyum Dengesi ve Hastaliklar (Tahterevalli Mantigi)

/ Kalsitonin / Parathormon

(SeviyeyiDusurir) (Seviyeyi Yikseltir)

* Kan Kalsiyumu Artarsa — Kalsitonin ¢alisir.
* Kan Kalsiyumu Diigerse —> Parathormon ¢alisir.

Bobrek Tasi
w Parathormon azliginda kanda kalsiyum w Parathormon fazlaliginda kemik erir, ]
& diiser. Kaslar agril kasilir (kramp). A asin kalsiyum bobrekte ¢okr-="-*--"-=-
.




C. BOBREK USTU BEZLERI (ADRENAL BEZLER)

_ ﬁrKahukﬁ @
A / (Korteks) Her iki bobregin tepesine
ppp— oturmus sapka gibidirler.
Bobrekle dogrudan baglantilan

5 o "“\M yoktur.
% \¢[ﬁz (Medulla)] -

" Onemli Bilgi: g
Bu iki bolge birbirinden

bagimsiz iki farkli bez
gibi caligir!
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1. Kabuk (Korteks) Bolgesi: Yagsam Hatti

Uyaran:

ACTH

Yapi:
Steroit
(Yag)

Hormon A: Kortizol (Uzun Siireli Stres)

© Amag: “Ac kaldik veya hastayiz, glikoza ihtiyacimiz var.”

© Gorevi: Karbonhidrat olmayan kaynaklan (Protein ve Yaglari)
parcalayarak GLIKOZA doniistiiriir. Kan sekerini ARTIRIR.

7 Klinik Not: Bagisiklik sistemini baskilar (Alerji ve

romatizmanda ilag olarak kullanilir).

& Hastalik: Fazlaliginda Cushing Sendromu (Aydede yiizii,
govdede yaglanma).

CAC VRN i

GLIKOZ Kan Sekerini
icngrotein

ARTIRIR



Kabuk Bolgesi: Mineral ve Tuz Dengesi

Hormon B: Aldosteron

O Gorevi: Bobrekten Sodyum (Na) ve Kloru
Na* (Cl) geri emer, Potasyumu (K) atar.

(Sodyum) © Sonug (0zmoz Etkisi): Tuz emilince su
da pesinden gelir. Boylece kan basinci

(Klor) artar. |
. e ¢ Addison Hastalig) g
(Potasyum) | Aldosteron eksikliginde tuz kaybi

olur, tansiyon disger.
* Deri tung (bronz) rengini alir.
* Halsizlik ve olim riski nlnsur

kBuradan az miktarda eseysel hormonlar (Ostrojen, Testosteron) da salgilanir.




A\ Trigger: Sempatik Sinir Sistemi
(ACTH degil, sinirler uyarir!).

& Mod:; “Savas ya da Kag!”
(Korku, heyecan, panik).

A\ Fiziksel Etkiler: Kalp atisi hizianir,
kan basinci artar, g6z bebekleri buyr.

A Metabolik Etki: Karacigerdeki

o Daralan Damarlar
GLIKOJEI |karak kan sekerini artirir, (Solgun Yiz/ Sindirim)

/s

Genisleyen Damarlar
(Kalp/Be = """ " "
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. 0z Bolgesi: Noradrenalin (Norepinefr

Kilcal Damar
Daralmasi yor
(Vasoconstriction) | 8%

lical Damar
Daralmasi
(Vasoconstriction)

in) =9

-

e Adrenalin ile benzer etki
gosterir.

e Ozel Gorevi: Ozellikle kilcal
damarlari daraltarak kan
basincini artirmada etkilidir.

e Norotransmitter olarak da
gOrev yapar.
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BOLUM SONU KIYASLAMASI Kan Sekerini Kim Artinr? =

e

Kaynak

Mekanizma

Zaman

Glukagon

Pankreas

Glikojen Yikimi

Gunluk Aclik

Adrenalin

Bébrek Ustil
(0z)

Glikojen Yikimi

Stres/Panik

Kortizol

Bobrek Ustii
(Kabuk)

Protein/Yag
-> (Glikoz

Uzun Sureli
Aclik/Hastalik




== Yasamsal Ozet: Neye intiyacimiz Var?_ S

=2
e

0Z (Medulla)

Kortizol ve Aldosteron Adrenalin acil durumlar
hayati onem tasir. icindir.
Sonugc: Kabuk bolgesi Sonug: 0z bolgesi hormonlari ;
- hormonlari yoksa yoksa stresle bas edemezsin
’ YASAM OLMAZ. ama olmezsin.

)



e 1. Neden yogun stres altindaki insanlar veya
kortizon ilaci kullananlar daha sik hasta olur?
(Ipucu: Kortizoliin bagisiklik tzerindeki etkisi).

e 2. Bir insan hem Adrenalin hem de Glukagon
salgiliyorsa, o anki durumu hakkinda ne
soyleyebiliriz?

| * 3. Kan kalsiyumu diisen bir hastada, problem
= hangi bezde olabilir ve bu durum hangi kas
sorununa yol acar?
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