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KAN DOKUSUNUN YAPISI VE ÖZELLIKLERI

Kan dokusu diğer dokulardaki gibi kendine özgü hücreleri ve hücre dışı sıvısını 
barındıran özelliktedir. Kanın sıvı kısmına plazma adı verilir ve kan hücreleri bu 
plazma içinde süspansiyon halinde bulunurlar. Üretim aşamaları sonrasında 
farklılaşmaya uğrayan ve kan dokusunda bulunan olgun hücre tipleri: eritrosit-
ler, lökositler ve trombositlerdir. Kemik iliği kökenli farklı tip ve sayıdaki olgun 
kan hücreleri, dolaşım sisteminin damarları boyunca ilerletilen kan kitlesi için-
de, kan plazmasıyla beraber hareket ederler, yani kan dokusu akışkan ve hare-
ketlidir. Kesintisiz devam eden damar yapılanması boyunca dolaşımın kapiller 
bölgesinde damar dışına sızan plazmanın çok büyük bir kısmı (~%90) damar 
içine geri emilirken geri kalan kısmı da lenfatik tahliye sistemi aracılığıyla doku 
bölgesinden uzaklaştırılarak yeniden venöz dolaşıma aktarılır. Kan kitlesi kal-
bin pompalama ve fırlatma kuvvetiyle oluşan basınçla, damar yapılanmasının 
duvar direnciyle karşılaştığı dolaşım sistemi boyunca arterlerle dokulara, arte-
riyoller ve kapiller sistemle doku derinliklerine kadar iletilir. Venüller ve daha 
büyük yapıdaki venler aracılığıyla yeniden kalbe kadar getirilir.

Kan sıvısı olan plazma olağan hücre dışı veya hücreler arası sıvı niteliğinde 
olmayıp kan dokusuna özgü işlevlerin gerçekleştirilmesiyle ilgili bileşenler ba-
rındırır. Kendine özgü kimyasal bileşimi, akışkanlık ve viskozite gibi fiziksel özel-
likleriyle ve içerdiği kan hücrelerinin hücresel zar yapıları ve esneklikleriyle kan 
dokusu vücutta üstlendiği görevleri yerine getirmektedir. İncelen damar yapısı 
ile doku seviyesindeki madde ve gaz alış-verişinin sağlandığı kapiller dolaşım 
bölgesine kadar ulaştırılarak aynı zamanda doku ve organlar arasındaki bağlan-
tıyı da sağlar. Vücut ısısının bedende dağıtılması, hormonların taşınması ve he-
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plazmin haline getirir. Kandaki aktive edilmiş pıhtılaşma faktörleri de karaciğer 
hepatositleri ve doku fagositleri tarafından uzaklaştırılarak elimine edilir. An-
ti-hemostatik süreçte, kan plazmasındaki antitrombin III ve doğal antikoagülan 
olan heparin maddesinin kombine etkisiyle pıhtılaşma işlemi sınırlandırılır ve 
engellenir.

Hemostatik bozukluklar: Kalıtsal olarak pıhtılaşma faktörü eksikliği (Faktör 
VIII) ve vWF eksikliği, bir pıhtılaşma bozukluğu olan hemofiliye neden olur. Te-
davi amacıyla uygulanan antikoagülanlar veya K vitamini eksikliği de pıhtılaşma 
sürecini engelleyerek bozabilir. Bazı bireylerde anormal olarak tetiklenen koagü-
lasyon süreci, damar içi pıhtılaşmaya neden olarak tehlikeli bir klinik tablo olan 
tromboza yol açabilir. Trobositopeni ise dokularda ve deri altında oluşan kanama 
odakları (peteşi, purpura, ekimoz) ile karakterize trombosit sayısı azlığına bağlı 
tablolara neden olur.
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