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= rovnovaha mezi acidifikujicimi a alkalizujicimi vlivy

* 7Zmeni
* 7Zmeni
* narusi

Znamena, ze se:
y se pomery kyselin a bazi
o se pH organismu ( pH =-log c(H*) )

y regulacni mechanismy

postupneé uplatnuji kompenzujici mechanizmy




Denni produkce H* v lidském
organismu

Lidské telo denné produkuje:

* Prchavé ( tekavé ) kyseliny — schopné vyloucit
plicemi: kyselina uhlicita (z CO, a vody)

* Netekave kyseliny — nutno vyloucit ledvinami:
kyselina fosforecna, kys. mocova, kys. sirova

Za fyziologickych okolnosti tékavé kyseliny se eliminuji plicemi a netékavé
ledvinami - rovnovaha



Kyseliny a zasady v organismu




/ hlediska ABR rozlisujeme 3 druhy reakci

* Anaerobni glykolyza ( svaly, erytrocyty):
G — kys. mlécna + 2H*

* Ketogeneze

MK —— ketolatky + nH*

* Lipolyza

TAG — 3FA + glycerol + 3 H*

e Syntéza urey (v jatrech)

CO, + 2NH,—— urea + H,0 + 2 H*



* Glukoneogeneze
2 Laktat+ 2 H* — G

 Kompletni oxidace glukozy

e Lipogeneze z glukdzy




A, kompletni oxidaci latek
Uhlikaty skelet — CO, + H,0 — HCO; + H*
B, nekompletni oxidaci

Sacharidy —G — pyruvat, LA + H*
TAG — MK, ketolatky + H*
Proteiny —AK — sulfat, mocovina + H*



Normalni

e —— - SRR p

Krajni hodnota alkalézy
Kra]ni hodnota acldézy Hranice tézké

slucitelna se Zivotem jen

sluéitelna se Zivotem acidozy vyjimecné
jen vyjimecné

organismus
pH 7,35-7,45

prijem vydej

pH je neprimym ukazatelem H*



ACIDOZA A‘ ALKALOZA

Acidémie Alkalémie

respiracni metabolicka



Systémy odpovidajici za udrzeni ABR

1. Chemické pufracni systemy

reaguji okamzite, kratkodoba, akutni requlace

2. Respiracni systém —
respiracni centrum reaguje cca za 1-3 min Lar':lzf; lsj
3. Ledviny

jejich zasah vyzaduje hodiny az dny

4. Jatra

podle stavu ABR syntetizuji z amoniaku bud’ glutamin nebo
mocovinu

5. Myokard

prostrednictvim oxidace LA nebo ketolatek



bikarbonatovy
Pufry- okamzité

nebikarbonatové

Hydrogenuhli¢itan HCO, H,CO,+CO,  extracelularni

Plazmatickeé Protein Protein-H* intracelularni
proteiny

Hemoglobin Hemoglobin Hemoglobin-H* erytrocyty
erytrocyt(

Fosfatovy HPQ,* H;PQ, intracelularni

Plazma

Erytrocyty




Poruchy ABR-smery kompenzace

Primarni pricina Kompenzace

Metabolicka acidoza . [HCOs] ‘ pCO,
Metabolicka alkaloza 7'\ [HCOs] f pCO,
Respiracni acidoza ' pCO, ‘.[HCO3]

Respiracni alkal6za .. pCO, '[HC03]




1. Pricina — nadmérnd produkce / prijem H*
e DM, hladovéni ( B- oxidace MK — ketokyseliny)

, hypoxie ( anaerobni glykolyza)

2. Pricina — porucha v ledvinach

Kompenzace MAC

o Pufr —bikarbonatovy
.:. Plice — hyperventilace
.:. Ledviny — zvySena eliminace H, zvySena resorpce HCO

3

Kussmaulovo dychani, psychické poruchy



Pricina :
* PFivod bézi ( infuze HCO,)
e Zvraceni ( ztrata HY)

— N

Kompenzace MAL
* Hypoventilace neni mozna !
* Ledviny —zvysena eliminace HCO,

tetanie, kardialni priznaky — arytmie ( zvyraznéni viny T,
prodlouzeni QT



Pricina:
*Onemocneni plic a hrudniku ( retence CO,)

Kompenzace RAC

*Pufrovani : nebikarbonatové pufry

*Ledviny : zvySena eliminace H*, NH,, zvySena
resorpce HCO,

zfejmeé z viditelné poruchy dychani, rozvoj cyandzy, cefalea, poruchy
védomi



Pricina:
Hyperventilace, nadmorska vyska

Kompenzace RAL

*Pufrovani : nebikarbonatové pufry
*Ledviny : zvysena eliminace HCO,, shizena
sekrece H*

parestezie, tonicko-klonické krecCe



Laboratorni vysetreni ABR

* Parametry ABR: pH, pCO,, HCO;, pO, a BE
* \ysSetreni ostatnich latek s vlivem na ABR:
1, koncentrace kationtu: Na, K, CA, Mg
2, koncentrace aniontu: Cl, La, albumin

3, koncentrace metabolitu: urea, kreatinin

ASTRUP — kapilarni krev ( nesrazliva — heparin)



Normalni hodnoty ASTRUP

e pH:7,35-7,45

* pCO,: 4,80 —-5,90 kPa ( 35 —45 mmHg)
nizsi = hypokapnie
vyssi= hyperkapnie

* p0O,:9,9-13,3 kPa ( 80 — 100mmHg)

Pak se vypocitaji ( software- Henderson- Hasselbachovy rovnice) hodnoty:

e HCO,:24 mmol/l
e BE: 02,5 mmol/l

BE= prebytek bazi ( jedna se o pocet moll silné kyseliny, kterou je treba pridat do
1 | okyslicené krve, aby bylo dosazeno pH 7,4 pfi teploté 37°C)

Zaporné hodnoty — nadbytek kyselin ( metabolicka acidoza)

Kladné hodnoty- nadbytek bazi( metabolicka alkaldza)



