Асқорыту физиологиясы.
    Ас қорыту деп - өнімдерінің өңделуін және организмнің жасушасы сіңіре алатын қарапайым химиялық қосындылырына айналуын қамтамасыз етуін физикалық, химиялық және физиологиялық үрдістер жиынтығын түсінеміз. Ас қорытуда ферменттердің маңызы зор,Ферменттер нәруыздарды – амин қышқылдарына, майларды глицеринмен май қышқылының, көмірсуларды моноқанттарға дейін  ыдыратады. Енді оны қарапайым заттар оңай сіңіреді. Су, миниралды тұздар, витаминдер қанға өзгермей түседі. Нәруыздар жануарлық астарда көп, ал кез келген астың құрамында міндетті түрде тұздар мен су болады. Көмірсулар - өсімдіктік аста болады. 
     Ас қорыту жолының қызметі. 

1. Моторлық және қимылдатқыш бұлшық еттер арқылы іске асырылады. Олар: шайнау, жұту, астың асқорыту жолындағы қозғалуы және қалдықтардың сыртқа шығаруы. 

2. Сөліністік бездерден сөл бөлінуі.

3. Инкреторолық гормондар түзілуі.

4. Экскреторлық алмасу өнімінің сыртқа шығарылуы.

5. Сіңірулік – қорытылған астың сіңуі.

    Ауыздағы ас қорытылуы ол сорудан (жас нәресте), шайнаудан – сілекей бөлінуден және жұтынудан тұрады. Астың қабылдауға болатын және қабылдауға болмайтын түрлері болады. Ауыздан тактилдің, t0 –ны, дәмді, қысымды, ауруды сезетін рецепторлар бар. Шайнағанда ас кесіледі, ұнтақталады, майдаланады. Ұнтақталған ас сілекеймен араласып бөлшектері муциннің жәрдемімен желімденіп ас түйіні түзіледі. Ас ауызда 30 сикундтай болады. Шайнау актісінің орталығы сопақша мида орналасқан. Сілекей бездері майда және ірі болады. Кіші бездер еріннің, беттің, таңдайдың, тілдің және жұтқыншақтың шырышты қабатында шашылып жатады. Ірі бездер құлақ асты (ең ірісі),  жақ асты және тіл асты болады.Қызметтің белгілері бойынша шырыштық (онда муцин көп), сероздық (онда су мен нәруыз көп), гетерокриндік (аралас), олар сероздықта, шырыштықта сөлдер бөліп шығарады.
    Сілекей – бірінші ас қорытатын сөл. Ересек адамда тәулігіне 0,5 – 2 л сілекей түзіледі. Сілекейде муцин бар. Муциннің арқасында ас түйіні сырғанақтық қасиетке ие болып, өңештер оңай өтеді. 

    Сілекейдің ферменттері: амилаза (питиалин), мольтаза. Олар тек әлсіз сілтілі ортада әсер етеді.Амилаза крахмалды (полисахаридті) мольтазаға (дисахарид) ыдыратады. Мальтоза мен сахарозаны глюкозаға дейін ыдыратады. Сілекей қызметтері: 1) ас қорытуға қатысады.2) асқазан сөлінің бөлінуін ынталандырады.3) Экскреторлық алмасу өнімдерінің (мочевина, зәр қышқылы, дәрі – дәрмек, ауыр металл тұздары) сыртқа шығарылады.
4.Қоғаныстық лицозин деген сілекейдегі болатын зат бактериоципдті әсер етеді, қанды ұйытуға қатысады, қышқылдар мен сілітер ауызға түссе, оларды жуады. Ас түйіні асқазанға түскенде, оның сөлі оған сіңгенше ішіндегі сілекей ферменттері көмірсуларды ары қарай ыдырата береді.Парасимпатикалық жүйелердің тітіркендірілуі сұйық және көп сілекей бөлінуін қамтамасыз етеді. Сілекей шығару орталығы сопақша мидың ретикулярлық формациясынан табылаы. Адамдардан сілекей үнемі шығып тұрады, ас жегенде, әңгіме еткенде көбейеді. Жұту – шартсыз рефлекторлық акт, соның арқасында ас өңештен өтіп асқазанға түседі. Ас түйінінің  өңешпен жылжуына, оның бұлшық еттерінің жиырылуы, ас түйінінің салмағы және көкрек ішіндегі теріс қысым әсер етеді. 

Жұтқыншақ қызметтері:
1) тыныс алу. 2) ас түйінін өңешке өткізу. 3) қорғаныс – бадамша бездері сырттан түскен микробтарды өлтіреді.4)Дыбыс шығаруға қатысады.

     Өңеш қызметі – ауыздан асты асқазанға дейін өткізеді.Асқазандағы ас қорытылады. Асқазан асты жинайтын резервуар, оның сыйымдылығы 3 литрдей.Ас асқазанда химиялық (ферменттер арқылы) және механикалық өңдеулерден өтеді де ас түйіндері ас быламығына ауысады.

    Асқазан қызметтері: 1) Сөліністік. 2) Моторлық. 3) Сіңірулік асқазаннан су, спирт, дәрі-дәрмектер, ыдыраған нәруыздар сіңе бастайды. 4) Эксперторлық -алмасу  өнімдері (мачевина, сүт қышқылдарының) 5) инкреторлық гормондар түзіледі. 6) боктермоцидтің асқазан сөліндегі хлорлы сутек қышқылы микробтарды қырып жібереді.
     Асқазан сөлінің құрамы, қасиеттері және маңызы.

Ересек адам тәулігіне 2 – 2.5 л асқазан сөлін бөледі.

     Асқазан сөлінің құрамында ферменттер (пепсин, жолатиназа, химозин), хлорлы сутек қышқылы (0,4 – 0,6%) гостроюнопротеин, шырыш, минералл заттар, және су бар. Шырыш асқазанның (шырышты қабатын) миханикалық және химиялықәсерлерден сақтайды. Асқазан сөлінің ең маңызды ферменті пепсин, ол тек қана қышқылдық ортада әсер етеді, себебі ол өзінің белсенді түріне хлорлы сутек қышқылдар әсерінен кейін өтеді. Хинозин сутектің іруін шақырады, себебі ол еритін нәруыз – казейногенді ерімейтін казейінге өткізеді. Асқазан сөлінде тағы протеин литикалық фермент лицозин бар, оның бактериоцидтік әсері бар.
       Ас өнімдері құрамының  асқазандық сөлініске әсері.
       Адам ас қабылдаған соң оның 5-ші – 9-шы мин. сөл бөліне бастайды. Ет жегенде көп, нан жеп сүт ішкенде азырақ шығады. Еттен кейін асқазан сөлінің қышқылдығы көтеріледі, ал нан жегенде азаяды. Жоғары қышқылы бар сөл жануарлар нәруыздарын жақсы ыдыратады, ал төмен қышқылдары бар өсімдік нәруыздарын нашар ыдыратады. Асқазан сөлінің реттелуі: асқазан сөлі үш формадан тұрады. 1) фаза – күрделі рефлекторлық 2) фаза – асқазандық. (химиялық, гумаралдық, неорогумаралдық) және 3) фазасы ішектік. Күрделі рефлекторлық фазалы шартты және  шартсыз рефлектор негізінде іске асырылады. Шарты рефлекторлық жолмен бөлінуі астың түрімен, оның иісімен, асқазандағы дыбыстық тітіркендіргіштермен яғни иіс сезу, көру, есту рецепторының тітіркенуімен шақырылады. Осы кездегі бөлініп шыққан сөлді И.П.Павлов апетиттік деп атады. Бұл сөз аз болсада бірақта құрамында ферменттер көп болғандықтан. Оның асты қорту қаблеті жоғары болады.
     Ас ауызға түскеннен бастап асқазан сөлінің шартсыз рефлекторлық сөлінісі басталады. Асқазандық фазасы – астың асқазан шырышты қабаты мен жанасқанда басталады. Асқазанның сөл шығаруына әсер еттетін химиялық заттарға – спирттер, астың ыдырау өнімдері (альбумоздар, пептондар) жатады.асқазан сөлінісіне күшті әсер ететін заттар гистамин, ацетихомин. Гастрин гармоны асқазан сөлінің шығуын ынталандырады. Ішектің фазасы – астың ішекке түсуінен басталады да 1-3 сағ. созылады. Он екі елі ішектің энтерогастрин деген гормоны асқазан сөлінің бөлініп шығуын ынталандырады. Асқазан сөлінің бөлінуін майдың ыдрау өнімдері және гастрогастр, энтерогастрон деген гормондар теңейді.  Асқазанның моторлық қызыметі: асқазанда үш қозғалыс құблыстар бар. 1) пермстальтикалық – асқазанның сақиналық еттерінің жасырылуын іске асырады. 2) систомикалық – асқан пилорикалық бөлімінің антралдық бұлшық еттерінің жиырылуымен ісек асырылады да астың көп мөлшері екі елі ішекке өтеді. 3) тоникалық жиырылу – бұлшық еттер тонуысын өзгертумен қамтамасыз етеді. Асқазан етінің тонусы жоғарылағанда, оның көлемі кішірейеді, ол азайғанда ұлғайады. Асқазанның маторлық қызыметінің реттелуі нейрогуморолдық механизімі арқылы іске асырылады. Кез келген жүйкелер асқазан моторлық белсенділігін қоздырады, ал симпатикалық жүйкелер қанайды. Инсулин гастргистомин, калий иондары – асқазанның бірыңғай саласы еттерінің жиырылуын қоздырады, ал эртерогастрон, химщистокинин – панкреземин, адреналин,  норадреналин – теңейді. Бұл реттелістердің гуморалдық жолы. Құсу – қорғаныс қорғаныс қызметіне жатады, яғни организмнен зиян заттар сыртқа шығарылады. Құсу кезінде ең алдымен ішек  бұлшық еттер жиырыла бастайды да антиперистальтика дамып аз ауыздан шыға бастайды.
      Ас быламығының он екі елі ішекке өтуі: Ас асқазаннан он екі елі ішек тек қана сұйық және жартылай сұйық түрде өтеді. Он екі елі ішек  асқа толып қабырғасы керілгенде асқазаннан оған астың өтуі доғарылады немесе уақытша тоқтайды. Асқазанда 6 – 10 сағаттай болады. Ас быламығы он екі елі ішекке порция - порция болып өтеді. Асқазанға сфлингтері кезкелген жүйкелері қозғанда босаңсып ашылады. Он екі елі ішектіңішкі қабаты аспен тітіркенілуі сипатикалық жүйкелердің қозуын қамтамасыз етеді де рефлекторлық миханизм сфлинктерді жабады. Енді химус он екі елі ішекке түсіп оның бойымен арырек жылжымай сфинктер ашылмайды. Сфинктер әрекетінің реттелуі хлорлы сутекті қышқыл арқылы да реттеледі. Асқазаның пироликалық бөліміне қышқыл арқылыда реттеледі. (Асқазаның пироликалық) хлорлы сутекті қышқылымен тітіркенілуі сфинктердің ашылуын қамтамасыз етеді. Ас он екі елі ішекке өткенде, оның сілтілі реакциясын  қалдыққа ауыстырады сфиктерді жауып қояды. Енді он екі елі ішекте қышқыл бейтарап толғанда барлық үрдіс қайта басталады.

     Он екі елі ішектегі ас қортылуы.
     Он екі елі ішек ас қорту жолының орталық бөлімі болып табылады. Осындағы астың қортылуына панкретикалық (ұйқы безінің, сөл, өт және ішек сөлі) қатысады. Ұйқы безі және ішек сөлінің құрамына нәруызды, майларды , көмірсуларды ыдыратып ферменттер кіреді. 

    Панкреотикалық сөлдің құрамы, қасиеті және маңызы.

     Ересек адам тәулігіне 1,5 – 2 л панкреотикалықсөл бөліп шығады. Оның органикалық заттары протемитикалық (трилан, химотрисин, эластаза, карбакекпептидаза) аминлитикалық (амилаза, мальтаза, лакту және липлитикалық липаза) ферменттермен көрсетіледі. Пенкрестикалық сөлде протеолитикалық ферментер әсері қарсы тұратын, ұқы безін өзі - өзін қортып жіберіді, сақтайтынингибиторлар. Липотикалық ферменттер (липаза) са 21 иондары бар жерде белсенді түрі белсенді түрде қышқылдарға дейін ыдырайды. Панкретика сөлі нан жегенде көп бөлініп шығады, азырақ ет жегенде бөлінеді, өте аз сүт ішкенде бөлінеді. 

      Өттің құрамы, қасиеті және оның ас қортуға маңызы. 
      Өтті бауыр  жасушалары бөледі. Ол алтын – с ары түсті реакциясысілтілі (РН 7,3 – 8,0). Дені сау адамда тәулігіне 0,5 – 1,2 өт бөлініп шығады. Өт қапшығына жиналып ас қортылған кезде он екі елі ішекке түседі. 

Өт қызметі: өт ас қортатын сөл, бірақ экскреторлық қызыметін атқарады. Өт панкреотикалық сөлдің ферменттері белсенділігін көтереді, әсіресе липазаның өт қышқылдарыбейтарап майларды май тамшыларына айналдырады, (бейтарап). Өт май қышқылының сіңуі үшін, демек майда ерйтін витоминдердің (А, Д, Е, К) сіңуі үшін қажет. Өт қарынасты безі сөлінің бөліп шығуын күшейтеді, ішек пермстальтикасын ынталандырады. Өт ішектің қабырғасы ас қортылуына қатысады. Ішек флорасы бактериостатикалық әсер етеді де шіру үрдістерін алдына алады. Кезкелген жүйкелері қыздырылғанда  өттің түзілуі күшейеді, ал симпатикалық жүйкелер оны тенсейді.

      Ас ішектегі ас қортылуы ішекке астың миханикалық және химиялық өңделуі аяқталады. Ересек адамда тәулігіне 2 – 3 л ішек сөлі бөлініп шығады, оның реакциысы әлсіз сілтілі. Ішек сөлінде көптеген бар (белогтарға әсер етеді) фосфолипитердің қорытылуына қатысады. Фосфотизалар бар, аз мөлшерде липазада болады, ал он екі елі ішектегі қортылмай қалған майларға әсер етіп оларды глицирин мен май қышқылдарына дейін ыдыратады. Ішек сөлінде корбогидрозалар (амилаза, мальтаза, сахароза, лактоза)бар, олар полисахариттерді және десохариттерді, моносахориттерді ыдыратады. Ішек сөлінің арнайы ферменті энтрикиназа. Ол трисиногеннің трипсинге айналуын катализдейді. 

    Ішек тек ас қортылуының түрлері: 1) қуыстық ас қорту – ферменттер ішек қуысына бөлініп шығып, сол жерде ас быламығына әсер етеді. 2) қабырға қасы ас қортылуы немесе мембраналық, жанасқа депте аталады себебі: ол жасуша мембранасында ферменттер арқылы іске асырылады. Ішек беткейінде саусақ тәрізді өсінділері бар, олар ішектің сіңірі. Оның көлемі үлкейеді. Аш ішектің қимылдары перисистальтикалық және перисистальтикалық  емес деп екіге бөлінеді. Перисистальтикалық шырулулар ас быламығының ішек бойымен қазғылауын қамтамасыз етеді. Бұл кезде ішектің ұзын және сақиналық бұлшық еттері шырылып отырады. Перисистикалық емес қимылдар – маятник тәрізді. Қимылдар, олар ішек сегменттерге бөледі де, сол сегментте қалған астың сіңуін жеңілдетеді, себебі астың араласуы мен үгітілуі, ұнтақталуы жақсарады. Ішек қимылдары жүйке жүйесімен және гумаралдық жолмен реттелуі. Кезкелген жүйкелер ішектің моторлық қызыметін ынталандырады, ол құрсақтық жүйкелер – теңейді.        

    Гуморалдық реттелісі.
    Серотник, гистомин, бразекинин(биологиялық белсенді заттар) гастрин (гормон) инсулин,(гормон) ішектің моторлық қызыметін ынталандырады. Адреналин мен иоладреналин теңейді.
     Тоқ ішектегі ас қорытылуы. Тоқ ішектің проксималдық бөлігінің негізгі қызыметі суды сіңіруі, ал дисталдық бөлігіне нәнсісті түзіп шығару. Тоқ ішек сөлінің реакциясы айқын сілтілі (РН 8,5 – 9,0) ішектегі бактериялар сүт қышқылын түзеді (оның антисептикалық қасиеті бар) бактериялар «В» тобының витаминдерін «К» витаминдері пантотен қышқылын түзеді. Микроорганизмдер потогенді микробтар көбейуін қанайды. Тоқ ішектің моторлық қызыметі нәнсістің жиналуымен оның сыртқа шығуын қамтамасыз етеді.
    Дефекация – ішектің дисталдық бөлімінің нәнсісінен құтылуы. Ас орталығы сопақша мида , гипсталиуста және ми қыртысында орналасқан. 

    Апетит – ас қабылдауға ынтықтың (Павлов) аштықты басқанда , тоқтық сезім пайда болады,. Шөлдеу, суды аңсау. Адам тәулігіне 3,5 л су жоғалтады. Шөлдегенде ауыз қурап кетеді.

