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GİRİŞ

Kardiyovasküler sistem (KVS), insan yaşamı-
nın sürdürülmesi için benzersiz bir öneme sa-
hiptir. Kalp, kan damarları, lenfatik sistem ve kan 
KVS’yi meydana getirir. Bu oluşumların bir araya 
gelmesiyle ortaya çıkan mekanizma, kan dolaşımı 
ile yakından ilişkilidir. Kan dolaşımı yoluyla; doku 
ve hücrelere oksijen ve besin maddeleri taşınır. 
Aynı zamanda; karbondioksit ve atık maddeler 
vücuttan uzaklaştırılarak, metabolik aktiviteler 
gerçekleştirilir. Vücuttaki çeşitli doku ve organla-
ra giden kan akımının, fazla miktarda veya uzun 
süreli kesintiye uğraması, geri dönüşü mümkün 
olmayan hasarlara sebep olabilir ve canlılığı teh-
likeye atabilir. Çünkü bu kesinti; primer olarak 
kalp, beyin veya böbrek gibi hayati önem taşıyan 
bir organı etkilediğinde ve zamanında müdaha-
le edilmediği takdirde ölüme neden olabilir. Bu 
yüzden; KVS’yi etkileyen hastalıkların tedavisi, 
bakımı, yönetimi ve önlenmesi büyük önem ta-
şır. Bahsi geçen süreçlerin iyi anlaşılabilmesi için, 
KVS fizyopatolojisi, sağlık bakım profesyonelleri 
tarafından çok iyi bilinmelidir. Bu bölümde KVS 
fizyopatolojisi, güncel bilgiler ışığında detaylı ola-
rak anlatılacaktır (1-5).

KALBİN ANATOMİSİ

Kalbin Lokasyonu
Kalp; lokasyon olarak göğüs ön duvarında, 

mediastinumda, diyaframın üstünde, toraksın 

ortasındaki boşluğa yerleşmiştir. Erişkin bireyler-
de ortalama 12 cm uzunluğunda, 9 cm genişliğin-
dedir. Kalbin erkeklerde 250-300 gr, kadınlarda 
200-275 gr ağırlığında olduğu düşünülmektedir. 
Kalp, göğsün sol tarafına doğru uzanır, merkez 
nokta ‘apeks’ olarak isimlendirilir. Kalp atışı, gö-
ğüs duvarı ile temas ettiği kalbin tepesinden, be-
şinci ve altıncı kostalar arasında (sol meme başı-
nın hemen altında) kolayca palpe edilebilir (6, 7).

Kalbin Tabakaları
Kalbin tabakaları Şekil 2.1.’de gösterilmiştir. 

En dışta perikardiyum, ortada miyokardiyum ve 
iç bölümde endokardiyum yer alır. Perikardiyum 
kalbin etrafını saran zardır. Perikardiyum dışta 
fibröz (pariyetal), içte seröz (viseral ya da epikar-
diyum) olmak üzere iki katmandan oluşur. Bu iki 
katman arasındaki perikardiyal boşlukta, viseral 
perikardı döşeyen mezotelyal hücreler tarafından 
üretilen 50 ml’yi geçmeyen seröz sıvı bulunur. 
Kalp, perikardiyal sıvı sayesinde sürtünmeyi azal-
tır. Akciğer ya da plevra kaynaklı enfeksiyonların 
kalbe ulaşmasını engeller ve kalbi fiziksel bir ba-
riyer olarak korur.

Kalbin orta tabakasına miyokardiyum adı ve-
rilir. Miyokardiyum, işlevsel olarak kalbin ana 
bileşeni ve üç kalp tabakasının en kalın olanıdır. 
Histolojik olarak miyokardiyum, kardiyomiyosit-
lerden oluşur. Kardiyomiyositler hücre merkezin-
de, kendilerini hücrenin çevresinde dağılmış çok 
sayıda çekirdeğe sahip iskelet kası hücrelerinden 
ayırmaya yardımcı olan tek bir çekirdeğe sahiptir. 
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sinden %8’ini oluşturur. Kan basıncı ve hacmi 
genellikle doğru orantılıdır. Hacimdeki herhan-
gi bir değişiklik, basıncı da değiştirir. Kan hacmi 
normale döndürüldüğünde kan basıncı da nor-
male döner. Sıvı dengesi dalgalanmaları da kan 
hacmini etkileyebilir.

Arterlerin kan akışına karşı gösterdiği direnç 
periferik direnç olarak tanımlanır. Periferal di-
rencin derecesi, kan damarı çapı ve vasküler düz 
kas tarafından uygulanan kasılma kuvveti ile be-
lirlenir. Viskozite, bir sıvının akıma karşı göster-
diği direnç olarak tanımlanır. Biyolojik bir sıvıda 
viskozite, moleküllerin veya hücrelerin birbirini 
çekmesinden kaynaklanır. Viskozite ne kadar 
yüksekse, akıma karşı oluşan periferik direnç o 
kadar yüksektir. Kan viskozitesi, kan hücreleri ve 
plazma proteinleri tarafından arttırılır. Direnç ne 
kadar büyükse, kanı hareket ettirmek için gere-
ken kuvvet o kadar büyük olur. Kan viskozitesi 
arttıkça kan basıncı yükselir ve azaldıkça kan ba-
sıncı düşer.

Venöz sistemdeki kan akışı kalp hareketine 
bağlıdır, ancak daha çok iskelet kası kasılmasına, 
solunum hareketlerine ve damarların vazokons-
triksiyonuna bağlıdır. İskelet kasları kapaklara 
baskı yaparak, kanın bölümünden diğerine ha-
reket ederek kanın venöz sistemden kalbe iler-
lemesine yardımcı olur. İnspirasyon sırasında, 
abdomen boşluğundaki basınç artarken, torasik 
kavite basıncı azalır. Böylece kan abdominal da-
marlardan sıkıştırılır ve torasik damarlara doğru 
gönderilir. Venöz basınç düşük olduğunda, kanın 
kalbe doğru ilerlemesine yardımcı olmak için da-
marlar duvarları kasılır (57-61)
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