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Telni tekutiny

Schéma B preatocd thlesnych tokuten & pohybu komponent,

= Extracelularni e psloserl

= Intracelularni
voDa
UREA
GLUKGZA
SODNY KATION =
BILKOVINY

U dospélého cloveéka voda tvori az 66% hmotnosti (
¢im vic tukové tkaneg, tim min vody)

— novorozenec - az 80 % hmotnosti téla



Télesna hmotnost

100% 70 kg

Celkova télesna voda ( CTV)

42 litrta 60% télesné hmotnosti

Extracelularni tekutina (ECT)
Intracelularni tekutina (ICT) T
28 litra 20% télesné hmotnosti

40% télesné hmotnosti Tkanovy mok (10,51)
Plazma (3,5 1)




Extracelularni tekutina

déli se na

krev (6-9 %) - tekutina proudici v cévach

mizu (lymfa) - tekutina proudici v cévach

tkanovy mok (14 %) - zivotni prostfedi vSech tkanovych bunék; neni
specializovanou tekutinou (jako krev)

krev a tkanovy mok jsou od sebe (umoznuje
prostupnost vody )
se (tkdanovy mok neobsahuje vétsi molekuly

bilkovin - nepropousti je sténa vlasecnic )
kazda zmeéna je rychle upravena => stdlost vnitiniho prostredi
(homeostaza) => spravna ¢innost bunek



Funkce telnich tekutin

Funkce télnich tekutin

transportni: prenos zivin, plynti, hormont,
odvadéni metabolity,

obranna: zajisténi imunity, krevni srazlivosti
termoregulac¢ni: rozvadéni tepla z metabolicky
aktivnich organu do periferie téla




KREV

45-551

8% hmotnosti

pH krve: 7,4 (7,35-7,45)

ztrata krve

500-800 ml — bez nasledkd,
obnova béhem nékolika hodin, - Plizma
z tkaniového moku a sleziny

>1,51krve — ohroZeni Zivota

= denné se obnovuje asi 50 ml krve, 18 1 za rok

Tvorena ‘ Convond
krevni plazma (55 %) ~ krvinky
krevni ¢astice (45 %): @ krervné Costicky
erytrocyty (Cervené krvinky)
leukocyty (bilé krvinky) i
trombocyty (krevni desticky)

hematokrit (pomér mezi objemem krevnich elementti a plazmy)
- zeny 41 -59 %
-muzi 46 -54 %
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Zakladni komponenty
= erytrocyty 4.2 - 6.0 x10%2/1 (4,5 -5 mil. v mm3)

= leukocyty 3 - 11 x10%/1 (7 -8 000 v mm3)
m trombocyty 170 - 360 x107/1 (200 - 500 tis. v mm3)
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Funkce krve

respirace (transport O, a CO.,)

vyziva (transport vstfebanych zivin)
transport odpadnich latek metabolismu
ABR

vodni hospodéaistvi

termoregulace

imunitni funkce

transport hormonu

transport dalSich latek (stopové prvky, vitaminy,
farmaka...)

hemokoagulace
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Krevni plazma

- nazloutla :

91 % voda

8 % organické latky

1 % anorganické latky

organické latky: bilkoviny (albuminy, globuli
(glukoéza), tuky (cholesterol)
anorganickeé latky: ionty Na, Ca, K, HCO, Cl, P

sodik 135-11/510 mmol/1, draslik 3.8-5.5 mmol/1, vapnik 2.0-2.75 mmol/1, hoi¢ik 0.66-0.94
mmo

proteiny: 70-80 g/1 (albuminy, globuliny, fibrinogen)

sacharidy - glukéza : 3.3-6.1 mmol/1

lipidy: 4 -9 g/1 ( triacylglyceroly, cholesterol, fosfolipidy, volné mastné kyseliny)
2-7.5 mmol/1

laktat : v klidu 0,5-1,5 mmol/1

M & E E [

sedimentace (rychlost klesani krevnich ¢astic)
- zavisi na bilkovinach krevni plazmy (rozmnozeni globulinti a fibrinogen
zrychluje sedimentaci)
- dale zavisi na obsahu tukt v plazmé, na pH
-  zeny 4-7 mm/hod., muzi 1-3 mm/hod



Reakce na zatez —krevni plazma

@ Cukry : pomérneé stabilni hodnota
glykemie : 3,3 - 5,5 mmol/1

maximalni a submaximalni intenzita : pozatézova hyperglykemie ( az 10 mmol/I)

stfedni intenzita : hypoglykemie

= Laktat:

V klidu : 0,5 - 1,5 mmol/1

Po zatizeni : az 16 mmol /1

= Tuky

Maximalni intenzita : klesaji

Nizka intenzita : stoupaji

= Bilkoviny

zmnozeni

= Voda

pocatek aktivity pfesun do ¢inného svalu , poceni



Reakce na zatez- krevni elementy

= V dusledku hormonélnich podnéta na zacatku zatéze zvyseni
poctu (vyplaveni z kostni dfene)

= Pridéletrvajici zatézi ( ztrata tekutin) - relativni zvySeni poctu
erytrocytt(maratonci prubéhu zavodu zvysuji hodnoty
hematokritu na 50 - 55 %)

o pfi télesné zatézi stoupaji (leukocytoza) -se zvysujici se
intenzitou zatéze, ale vytrvalostni spi$ leukopenie

O beze zmény

Po preruSeni zatéze se zmény poctu krevnich elementt vraci v kratkém

¢asovém intervalu k vychozim hodnotam. (nadmérné zatizeni - navrat i
nékolik dnt1 )



Adaptace na zatizeni

Delsi dobu trvajici vytrvalostni
aerobni trénink vede ke zvétseni Celkovy objem Celkovy objem
mnozstvi krve : krve = SL krve = 5,7L

Hematoknt = 449% Hematoknt = 429%

1. nejprve | objem plazmy
2. po 2 az 3 tydnech ' erytrocyty a

=

hemoglobin

Zvyseni objemu plazmy je vSak vyraznéjsi ( to se
projevi snizenim hematokritu a snizenim
viskozity krve (cirkulace)

OBJEM (L)

Za adaptacni zménu povazujeme i
zvySeni mnozstvi ¢ervenych krvinek,
pfi pobytu ve vysokohorském
prostfedi ( 2300 m 4 tydny, po 8 kry
tydntt) .

Pred tréninkem o tréninku

Zvysovani poctu erytrocytu zlepsuje
podminky pro transport kysliku z plic

pfekroceni hodnot hemoglobinu nad 18,5 g/dl muzi a 16,5g/dl

Zeny = zakaz startu na 14 dni



Erytrocyty
nejcetnéjsi bunka lidského téla
bezjaderné, v plazmé obs. 33% roztok
hemoglobinu (a tvori 95% susiny)
membrany: membr. skelet umoznuje
deformaci, na vnégj. povrchu jsou
aglutinogeny (GP a GL) - antigenni
vlastnosti erytrocytu
z1ji cca 4 mesice
povrch vSech erytrocytt je 2000% véts
nez povrch téla

za svuj zivot urazi asi 1000 km

rozpad ve sleziné a v jatrech (
pohlcovany bunikami retikuloendotelové
soustavy)

z hemové skupiny se tvoii bilirubin
(zlucové barvivo)
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—Iytropoeza (tvoroa cervenychn Krvinek)

Reticulocyte Q

=TT > Erythrocyte
Proerythroblast

chromatic
rythroblast

Basophilic
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Erytropoéza- pro tvorbu nutny:

Fe ( tvorba hemu): v potravé Fe3*, ale snaze se vstiebava Fe?*

» zaludecni Stava a vitamin C pomahaji redukci Fe, (proto po resekci zaludku
vznika anémie), vsttebavani v horni casti tenkého streva

» hladina Fe?" v séru 10-35 umol/1

apoferitin (vaze Fe v burikach)

transferin ( pfenasi Fe plazmou) | * d
1 1 4 Z o .;;.-f,. :‘ e
hemosiderin (zasobni forma) e
| -~ ‘

vit. B6 - pyridoxin ( tvorba hemu)

vit. B2 - riboflavin (normalni fce a preziti ERY)
vit. B12 - cyanokobalamin
RUSTOVE FAKTORY ( cytokininy, SCF, interferony, EPO)

kyselina listova ( syntéza DNA)



Hormonalni regulace erytropoezy

= Erytropoetin
( doping)

= somatotropni
hormon

—glukokortikoidy
—estrogeny

= thyroxin

= renin-
angiotensin

m  testosteron

arteriola

ravani

\ -
Jsinus /

3 odbouravani erytrocyta



Dalsi FAKTORY OVLIVNUJICI
ERYTROPOEZU (EPO)

@ A)ZVYSENA TVORBA:
» vyskova hypoxie

ztrata krve

anémie

otrava CO

kobalt
adenosin

= B) SNIZENA TVORBA:
= vétsi transfaze
= pobyt ve vysokém atmosférickém tlaku




Hemolyza (rozpad cervenych
Krvinek)

rozrusovani povrchu erytrocytt, vystupovani Hb

zpusobeno:

hypotonickym prostfedim
tyzikalnimi vlivy (teplota, silné tfeseni)
chemickymi latkami (tukova rozpoustédla)
jedy (bakterii, hadu, pavouk)
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Odbouravani Hb

Heme Catabolism
Red Qlood Cels
A Homoglobin ——p-  Heme

hladina v krvi 120-180 g/1

globin se rozpada na AK
hem - bilirubin (Zluc)
bilirubin - urobilinogen

Urobilinogan
excreted

Smak
Intestine

Intestine

Srarcalilin




Myoglobin




anemie

Anemie

= pokles hladiny L)

e
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= Podstatné castéjsi : pouze symptom nez
primdarni porucha erytropoézy

Déleni :

Nasledek ztrat : krvaceni ( poranéni, vied)
Zvyseny rozpad : hemolyticka (jedy, HIV,
cirhoza

Nedostate¢na produkce zralych erytrocytu :

nedostatek Fe ( sideropenickd), kys.listova, B12,
vit C



Polycytemie

7-8 mil. ery, HK 70%

zvySuje viskozitu krve -

(

mozkové, koronarni)
polycythemia vera ( nizsi
hladina EPA- rozdil proti
dopingu)

projevy: cefalea, vertigo,
pruritus, trombotické
pfihody, splenomegalie
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High numbers of pulmonale
RBCs may indicate

conditions such as: Renal

disease
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Leukocyty

- prusvitné buniky s

jédrem “"P"“""" lymfoblast lymfocyt , T-buitka pomocnd
vamm‘ o :u::u:::rovi
- 4 000-10 000/ mm3 . . . Tbuiy . Sy
fi i poc : @ .
( pri n.emoc1 pocet stoupa) o
- nejvice odpoledne, 3 . e —

nejmene rano
- délka Zivota - hodiny,

dny, tydny, roky "
Deéli se na: g S
granulocyty: barvitelna .

zrnicka v cytoplazme, l

clenité jadro, vétSinou -mm’

schopné fagocytozy

agranulocyty: bez zrnicek,
neclenéné jadro



neutrofilni : schopnost fagocytozy, zmnozené pii
bakterialnich infekcich

. eosinofilni : schopnost fagocyt6zy, zmnozené pri

parazitarnich onemocnénich a plisnich

- B-lymfocyty: patraji po cizorodych molekulach ( antigenech) -
tvorba protilatek (humoralni imunita)- plazmatické bb. (
proliferace protilatek) - pamétové bunky

— T-lymfocyty: zaméfeny pfimo na cizorodé bunky (bunécna
imunita) - méni se na cytotoxické bb, které narusuji membranu
cilovych bb

= schopnost fagocytézy , mohou se ve tkanich ménit na
makrofagy ( mnohonasobné vétsi)

= v nékterych tkanich (slezina, jatra, lymf. uzliny, vazivo, mista
hrozici infekce)



Imunita

= je schopnost organismu rozpozndavat cizorodé

makromolekularni latky, branit jejich vniknuti do
organismu

= zajisStovat likvidaci cizorodych latek v organismu

RozliSujeme imunitu:

= -fada mechanizmu: kozni a slizni¢ni
bariéra, sliny, Zalude¢ni stava, zanétliva
reakce,fagocyty, makrofagy,horecka

O - nastupuje o néco pomaleji, podilise Bi T

lymfocyty



myeloidni
prekursor

megakaryocyt

neutrofil eosinofil  bazofil

dendrificka ™ makrofag

nespecificka

kmenova burnika

lymfoidni
progenitor

(CD4%)

plazmocyt |,




Imunita latkova

@ zasadni funkci - B lymfocyty

@ pochazeji z kostni dfené, mohou
se ménit na plasmatické buriky

@ produkujici

protilatky(imunoglobuliny) rtzné B-bufiky
Imunoglobuliny : °
IgG, IgM, IgA, IgE a IgD. e sy
- jsou obsazeny v krevni plasmé na svém povrchy

prislusnou specifickou
protilatku

@ prvnim setkani s antigenem

= Protilatky v plazmé za nékolik
dni

@ druhé setkani s antigenem - v
organismu zdsoba pamétovych
bunék (sekundarni odpovéd -

intenzivnéjsi) Y& F & » &Y ¥

B-burika je stimulovéna k tvorbé& dal$ich molekul
identické protilatky, které jsou pak vyluéovany
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Imunita bunecna
mechanismem - fagocytoza
je rozhodujici pro pfijeti transplantatu
pro potlaceni imunity se pouzivaji
Imunosupresiva
nepfimérené imunitni reakce - alergie
pusobi-li vlastni bilkoviny jako antigeny dochazi k
autoimunitni reakci

laloky
titné zlazy

pradusnice

— thymus

T lymfocyty i .

Thymus (brzlik) ¥

- maximum dosahuje mezi 2-3 rokem, po puberté
involuje.




1.Virus
Macrophage

infikuje t€lo [
e X

Q%o .
o |

cr.
WYIrus

3.Makrofagy
aktivuji T bb.

Helper

Cytotoxic T Cell i,

T Cell
8.Cytotoxické T bb
ni¢i inflkkované
teélni buriky

4. T bb. se méni
na cytotoxickeé a
aktivuji B bb.

Infected
Body Cell
7.protilatky se vazou k viru a

infikované télni bunky
dostanou signal pro zniceni

2.Makrofagy
g 3 rpohlcujl' viry

viral antigen

5.B bb. se méni
na plazmatické

S
e R e
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& ., 6.Plazmatické bb.
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= s “ o T vytvari protilatky




Poruchy imunity

= poruchy imunity
= AIDS- syndrom ziskaného selhani imunity (vyvolano
retrovirem HIV)

= autoimunitni choroby : vytvateni protilatek proti vlastni
tkani
= Alergie : uplatnuji se postupné imunoglobuliny IgE,
bazofilni granulocyty a z nich uvolnéné mediatory
(histamin, serotonin, tromboxany, prostaglandiny) -
pusobi otoky, kfece hladkych svalt (astma), rymu,
obéhové a dychaci potize
(cévy - otoky, hlenové zlazky - ryma, nervova zakonceni
— svédéni)
- anafylaktické typy (sekundy az minuty) - pyly
- oddalené typy (dny) - plisné, bakterie



Trombocyty - atrzky bb. ( kostni dfen)
Adheze na kolagen

Agregace ( shlukovani)

Metamorféza na kulovita téliska

Sekrece : ( vazokonstrikce )

Vnitini a zevni systém

aktivuji

pusobi na protrombin — trombin
pusobi na fibrinogen — fibrin

Z Vv /

— vytvari se
, na okrajich sérum (=
plazma bez fibrinogenu)

— protrombin se tvori v jatrech -
nutny vitamin K ( stfeva)

— srazeni krve se zpomaluje chladem

2 prosvaumi wehéni

) somguiece o retrakce




Krvacive poruchy

= poruchy hemokoagulace (koagulopatie)
nebo fibrinolyzy

= hematomy, kloubni krvaceni

@ poruchy ¢innosti trombocyti
= petechie

= defekty cév

= petechie



Koagulacni testy

= Quick: vnéjsi ¢ast kaskady
= tkdnovy tromboplastin, Ca?*
= INR 0.8-1.2, 70-125 %
» warfarin
m APTT: vnitini ¢ast kaskady
= parcidlni tromboplastin, aktivator kaolin, Ca?*
n 25-42 s
= heparin, hemofilie A



Krevni skupiny

Skupina Aglutinogen Aglutinin
(membrana ERY) ( plazma)
anti-A, anti-B
A anti-B
B anti-A

A B




Vyskyt

= geografické i casové rozdily

= nejvic A: oblasti u Atlantického oceanu,
Eskymaci (60%)

= nejvic B: jihovychodni Asie, Indie (40%)

= nejvic 0: americ¢ti Indiani (100%)

u nas: A-42 %, B-18 %, 0-32 %, AB-8 %



Rh system

m 85% bélocht Rh+, 99% Asiati Rh+
= klinicky vyznam:
1.transfaze Rh inkompatibilni krve

2.téhotenstvi: matka Rh negativni a plod Rh pozitivni
(fetdlni erytroblastdza, jadrovy ikterus)

Rh negative
blood cell

RH positive g

blood cell




