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Hjartreceptorer (sensorer i formak och ventriklar)

Det finns ett antal olika typer av receptorer, eller sensorer, i hjdrtat och de finns pa
flera stéllen. Vissa har stor betydelse for blodets homeostas medans andra kan
betraktas som mindre viktiga.

Sensor Typ Nervas/ Effektororgan Vad héiinder
(namn) (mek/kemo) humoral
Muskelcelli  Mekanisk Humoral njuren *Sessenera Na+
formak strackning av IANP '?ka GFR
muskelceller ger  tillverkas °9ka vattfantra?sport
frisdttning av ANP (=syntetiseras) och till samlingsroren
(=ANF) lagras i
imuskelcellen Enl [1] sid 549
IANP ér en effektiv
vasodilator som
dessutom ger diures:
Na+ & vatten vilket
medfor lagre
blodvolym & tryck
Formaks- Mekaniska Nervos NTS Stimulering av NTS
receptorer strackreceptorer Forenas med okar [.).arasympatikus
. . och himmar
fria nervindar som vagusnerven .
sitter i endocardiet |[Uppdelade i sympatikus
(1] g:gg;:; Hypothalamus
betraktas som syntetiserar arginine Mer ADH okar
baroreceptorer [5] [Dessa vasopressin, vattenreabsorptionen i
myeliniserade AVP=ADH [1] njuren
fibrer har betydelse
for den
korttidsverkande
regleringen [5]
IKammar- Mekaniska Nervos bradykardi och
receptorer . . vasdillatation men
strackreceptorer omyeliniserade . ..
. o bidrar ej till homeostas
lagtryckssensorer  merver, viktiga for da CO ¢j paverkas [1]
langtidsverkande
reglering [5]

Tabell 1.Tabellen 4r nagot forenklad. Det finns omyeliniserade strackreceptorer dven i formaken och i
vad giller kamrarna finns de framst i vénster kammare. Av de afferenta nerverna fran hjirtat dr 80%

omyeliniserade [5]. ANP kan frisittas dven fran andra stillen én hjértat [2].



Hjirtreceptorer

I bada formakarnas endocardium finns fria nervindar som fungerar som
strickreceptorer. Det finns tva typer av fibrer, A och B. Typ A- fibern avfyrar
impulser synkroniserat med hjirtfrekvensen medan B- fibern 6kar avfyrningen
successivt med okad formaksfyllnad. B- fiberns fyrningsfrekvens &r séledes dven ett
matt pa det vendsa aterflodet till hoger formak [5]. Bada dessa fibrer mynnar senare i
n. Vagus (CN X) som leder upp till NTS (Nucleus tractus solitarius) i medullan samt
till Hypothalamus dér den 6kade fyrningsfrekvensen hdimmar frisédttandet av det
diuressparande hormonet Vasopressin (=ADH). En 6kad aktivering av NTS
stimulerar nucleus ambiguus och vagus dorsala motornucleus vilka bada genererar ett
parasympaticuspaslag. NTS minskar dven stimulit till RVLM (Rostral ventrolateral
medulla) och ger saledes ldgre sympaticusaktivering. [1] Sammanfattningsvis kan
sdgas att A- och B- fibrerna ger ett snabbt svar pa 6kad formaksfyllnad genom ett
parasympaticuspaslag och mer langsiktiga effekter genom inhibering av vasopressin.
Det finns @ven receptorer i kamrarna. Dessa fortleds dock med langsamma,
omyeliniserade fibrer men ger langsiktigt viktig paverkan pa blodtrycket genom
bradycardi och vasodilatation [5]. Se figur 1.
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Figur 1. Afferenta och efferenta nervers omkoppling i medullan. Figuren &r himtad fran [1].



ANP (Atrial natriuretic peptide)

ANP syntetiseras och lagras i formakens myocyter (muskelceller). Frisédttningen av
ANP regleras av strickningen av myocyterna, en foljd av okad fyllnad. ANP har som
dess namn vittnar om en natriuretisk effekt och astadkommer detta pa flera olika sitt,
man brukar huvudsakligen ndmna tre sitt. [2] Forst inhiberar ANP Na'-
reabsorptionen i medullira samlingsroren. Aven RAS hdimmas genom att sekretionen
av renin inhiberas. Dessutom himmas dven effekten av Angiotensin II och
Aldosterons natriumsparande effekter 1 proximala- respektive distala tubuli.

Den storsta effekten fas dock genom en renal vasodilatation. I barken ger detta 6kade
flode en okad GFR som dédrmed oOkar filtrationen av Na*. Medulldrt ger
vasodilatationen av vasa recta en sidnkt osmolalitet i hela medullan. Detta gor att
koncentrationsgradienten sinks 1 descenderande Henle’s slynga och minskar dir
reabsorptionen av H,O. Den generellt sinkta osmolaliteten paverkar sedan i
ascenderande Henle’s slynga de passiva Na*- kanaler dir médngden passerande Na*
foljaktligen minskas. Utsondringen av Na" 6kar och som f6ljd av det dven diuresen.

(1]

Bezold-Jarisch reflex

Ursprungligen var denna reflex inducerad av intravendst tillford substans (veratridin)
som triggade alla receptorer i hjdrtat och nérliggande omrade [3]. Effekten blev ett
kraftigt blodtryckfall och sédnkt puls.

Cardiovaskulér undertryckning med vasodillatation och bradycardi brukar bendmnas
vasovagal svimning (”vasovagal syncope”), Bezold-Jarisch reflex eller
neurocardiologisk svimning. Reflexen bestar av aktivering av parasympatikus och
inhibering av sympatikus vilket medfor en kraftig sankning av blodtrycket samt en
pulssédnkning.

Bezold-Jarisch reflex uppkommer av t. ex. en kraftig blodforlust (i.e. vendsa
aterflodet dr mycket litet). Reflexen kan dven induceras av smarta och radsla. Effekten
i sig dr paradoxal eftersom ett minskat venost aterflode i normala fall ger minskad
prasympatikus- och 6kat symaptikusaktivitet. Reflexen ér troligen medierad av
afferens fran hjéartsensorer (kammarreceptorer av C-fibertyp [6]), men dven fran icke-
kardiella baroreceptorer [4]. Det dr med andra ord inte klarlagt exakt hur denna reflex
uppstar.

Transplantation

Vid hjarttransplantation kommer man inte ldngre ha nagon nervos koppling till
hjartat. En foljd av detta &r att den korttidsverkande regleringen forsimras medans
den langtidsverkande uppritthalls med hjdlp av andra mekanismer [5]. De
myeliniserade A- och B-fibrerna &r ju viktiga for korttidsregleringen och de



omyeliniserade strickreceptorerna for langtidsregleringen. For en mer samlad bild
over blodvolymsregleringen se figur 2.

Increased renal Na* retention counteracts
decreased effective circulating volume.
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FIGURE 39-2. Feedback control of effective circulating volume. A low effective circulating volume triggers four parallel
effector pathways (numbered 1-4) that act on the kidney, either by changing the hemodynamics or by changing Na*

transport by the renal tubule cells. ANS, autonomic nervous system; GFR, glomerular filtration rate.

Figur 2. Flera mekanismer paverkar blodets homeostas. I denna rapport behandlas dock
endast hjartreceptorer och deras inverkan. Figuren dr himtad fran [1].

Diskussion

Ar det klarlagt vid vilken typ av ridsla Bezold-Jarisch reflex kan intriffa? Kan det ske
ndr man upplever eller ser en otick olycka, t ex en bilkrasch? Har du varit med om det
eller hort talas om en person som drabbats?

Vad skulle hinda om man lyckades sammanfoga nerverna fran ett transplanterat
hjarta? Skulle den kortsiktiga regleringen bli bittre eller kanske sdamre pa grund av att
de tva systemen inte har anpassat sina nivaer av retning for ett visst svar? Kan man
efter transplantation raka ut for Bezold-Jarisch reflex?
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