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SAFRA KESESi VE SAFRA
YOLLARININ FizYOLOJiSi

Anatomik Yapi

Safra kesesi, karacigerin alt ytizeyinde, sag lobu-
nun alt kisminda yer alan armut seklinde bir or-
gandir. Ortalama 7-10 cm uzunlugunda ve 3-4
cm genisliginde olup, yaklasik 30-50 ml safra de-
polama kapasitesine sahiptir. Anatomik olarak {i¢
boliime ayrilir: fundus, korpus ve boyun. Fundus,
safra kesesinin genis ve yuvarlak ucu olup, korpus
ise orta kismidir. Boyun kismui ise safra kesesinin
daralan ve sistik kanala baglanan boliimidiir (1).

Histolojik Yapi

Safra kesesinin duvari dort ana katmandan olusur:

» Mukozal Katman: I¢ yiizeyi déseyen tek kath
prizmatik epitelden olusur. Bu hiicreler, mik-
rovilluslarla kaplidir ve su ile elektrolitlerin
aktif transportunu saglar. Mukozal katmanin
altinda lamina propria adi verilen gevsek bag
dokusu bulunur.

» Kas Tabakasi: Diiz kas liflerinden olusur ve
safra kesesinin kasilmasini saglar. Kas tabakast,
safra kesesinin bosaltilmasini diizenleyen ka-
silmalari gerceklestirir.

» Submukozal Katman: Mukozal ve kas tabakasi
arasinda yer alan bag dokusu tabakasidir.

» Serozal Tabaka: Dis yiizeyi kaplayan periton
zaridir ve safra kesesini ¢evreleyen seroz zarla
ortuludir (2).

Fonksiyonlari

Safra kesesinin temel fonksiyonlar: sunlardir:

» Safra Depolanmas:: Karaciger tarafindan sii-
rekli olarak tretilen safra sivisini gerceklestirir.

» Safra Konsantrasyonu: Depolanan safra si-
visinin su ve elektrolitlerini emerek safra tuz-
lariny, bilirubin, kolesterol ve diger bilesenleri
daha yogun hale getirir (1).

» Safra Salgilanmast: Yemek yendiginde, 6zel-
likle yagh besinlerin duodenuma girmesiyle,
kolesistokinin (CCK) hormonunun etkisiyle
kasilarak safra sivisim1 duodenuma bosaltir

(3).
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leyerek agri, enfeksiyon ve pankreatit gibi ciddi
komplikasyonlara yol agabilir.

» Kolestaz: Safra akismnin karacigerden duo-
denuma engellenmesi durumu olan kolestaz,
safra tuzlarinin ve diger bilesenlerin kanda bi-
rikmesine yol acar. Kolestaz, sarilik, kagint: ve
karaciger hasari gibi belirtilerle kendini goste-
rir (4).

Enterohepatik Dolasimin
Arastirilmasi

Enterohepatik dolasim, klinik ve aragtirma amacl
cesitli yontemlerle incelenebilir. Bu yontemler, saf-
ra tuzlarinin emilimi, tasinmasi ve karacigere geri
dontsiint degerlendirmek i¢in kullanilir.

Radyoaktif izotop Yontemleri

Radyoaktif izotoplar kullanilarak safra tuzlarinin
enterohepatik dolasimi izlenebilir. Radyoaktif
olarak isaretlenmis safra tuzlari, viicuda enjekte
edilerek veya oral yolla verilerek, safra tuzlarinin
emilimi, taginmas1 ve karacigere geri doniisii in-
celenir. Bu yontemler, safra tuzlarinin dolagimini
kantitatif olarak degerlendirmek i¢in kullanilir (6).

Kolestiramin Testi

Kolestiramin, safra tuzlarini baglayan bir regine-
dir. Kolestiramin testi, safra asidi malabsorpsiyonu
ve enterohepatik dolasim bozukluklarini deger-
lendirmek i¢in kullanilir. Hastaya kolestiramin ve-
rildikten sonra digkidaki safra asitlerinin miktar1
olgiilerek, safra tuzlarmin emilim ve tasmmma du-

rumu degerlendirilir (5).

SONUC

Enterohepatik dolagim, sindirim sisteminin ve-
rimli ¢alismast icin kritik 6neme sahiptir. Safra
tuzlarinin bagirsaklar, karaciger ve safra sistemi
arasindaki dolasimy, lipidlerin sindirimi ve emi-
limi icin hayati bir stiregtir. Bu dolagimin detayli
anlasilmasi, gastroenteroloji alaninda ¢alisan tip
fakiiltesi Ogrencileri, asistanlari, uzmanlar1 igin
biiytik 6nem tasimaktadir. Enterohepatik dolagi-
min bozulmasi, gesitli klinik durumlara yol agabi-
lir ve bu durumlarin tani ve tedavisi, bu siirecin
detayl1 anlagilmasini gerektirir (1).
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