Onemocnéni z poruch
metabolizmu |

Obezita
Podvyziva
Poruchy vitaminoveho hospodarstvi
Poruchy metabolizmu vody a elektrolytu
Poruchy acidobazické rovnovahy



Hospodareni energii

» kvantitativni poruchy
nepomer mezi prijmem a vydejem —
podvyziva, obezita

 kvalitativni poruchy

chybéeni nektere z esencialnich slozek
(aminokyseliny, vitaminy)



Obezita

« Hodnoceni:

BMI - body mass index — hmotnost/vySka(m)?
26 - 30 = nadvaha 31 - 35 = obezita
nad 35 = tezka obezita

« Patogeneze:
prijem energie prevysuje vydej,
Zzpusob vyzivy v détstvi, geneticky podklad,
poruchy vyssSi nervoveé cinnosti, socialni faktory,
nevhodné rozlozeni prijmu potravy, endokrinni
priciny






Klinicky obraz

postizeni patere, kloubu, kozni postizeni,
steatoza jater, porucha glukozove tolerance,
hypertenze, psychicke vlivy

Terapie
hladovka vhodna pouze za hospitalizace,
laboratorniho sledovani, doplhovani mineralu a
vitaminu
dieta 4200 kJ — 1000 kcal/den, nutno pocitat s
vedlejsimi uCinky — slabost, unavnost,
hypoglykéemie, nervozita
optimum — ubytek hmotnosti 0.5 — 1kg/tyden,
dostatek neslazenych tekutin s mineraly a
vitaminy, jednou tydne jidlo s glycidy



Podvyziva — nedostatek zivin

* nechutenstvi (pokrocila onemocneni,
poruchy CNS, deprese, medikace,
abusus)

* poruchy traviciho ustroji
» choroby zvysujici naroky na metabolizmus

— diabetes mellitus, thyreopatie, horecnaté
stavy



Klinicky obraz

* nedostatek zakladnich zivin — unaveny vzhled,
poruchy kuze, svalova ochablost, zhorseni
kvality vlasu, sklon ke kolapsum, tendence k
trombozam

* laboratorné — zpocatku zvyseni TG, pozdeji
snizeni, snizeni chol, snizeni albuminu,
prealbuminu, ketonemie, anemie

« |lé€ba — zakladni onemocnéni, vyberova dieta,
sipping, PEV, postupne zvysovat dodavku
energie a zivin, polyvitaminozni preparaty,
pankreaticke enzymy



Mentalni anorexie

vetsinou divky v puberte, odmitani jidla,
provokovani zvraceni, ubytek hmotnosti o
20-30%

amenorrhea, hypotenze, bradykardie,
napadna aktivita, nekriticnost, Ihani
zvlaste v souvislosti s prijmem potravy
mozne | umrti

nutné vylouceni jinych onemocneni
vedoucich k podvyzive

leCba obtizna — Caste recidivy, nutna
spoluprace psychologa



Poruchy vitaminoveho
hospodarstvi

 vitaminy — vetsinou katalyzatory
biochemickych pochodu

* rozpustné v tucich — A,D,E,K

* rozpustne ve vode — B,C



Vitamin A

« obsazen ve zlutych rostlinnych barvivech —
karoten

 dulezity pro funkci retiny, epitelu, syntézu
steroidnich hormonu

« denni potreba 5 000 m.j. = 2mg

hypovitaminoza — seroslepost, suchost spojivek,
poruchy kuze a sliznic, zvySena tvorba
mocovych kamenu

hypervitamindza — skléry a kuze maji oranzovy
nadech, podrazdenost, nechutenstvi, bolesti

hlavy, dekalcifikace kosti, poskozeni jater
(polarni badatele)



Vitamin D |

smes D2 — ergokalciferolu a D3 —
cholekalciferolu

prirozeny D3 obsazen v jatrech morskych
ryb, zloutcich, masle

organizmus si dotvari
dihydroxycholekalciferol v jatrech a
ledvinach

denni potreba — 400 m.j.



Vitamin D I

 ovlivhuje resorpci Ca ze streva a uvolnéni Ca z
kosti, novotvorbu kosti, rezorpci Ca v ledvinach,
reguluje plazmatickou hladinu Ca

hypovitaminoza — z nedostatku slunce, snizeny
prisun, poruchy jater ledvin, malabsorpcni
syndrom — poklesne hladina Ca, zvysene se
vyplavi parathormon — demineralizace kosti —
krivice, osteomalacie, podil | na osteoporoze

hypervitaminéza — zvysena mobilizace Ca z
kosti, zvysené vyluCcovani Ca moci, ektopicke
kalcifikace, urolitiaza



Vitamin E

» tokoferol — antioxidacni vlastnosti,
stabilizacni efekt na membranach, denni
potreba 100-300mg

hypovitamindza — neni presné definovana,
snad snizena osmoticka resistence Ery,
snizena spermiogeneze, hrozici aborty

Vitamin K

» skupina K1-K4, ovlivnuji tvorbu
koagulacCnich faktoru v jatrech, denni
potreba 30ug/kg
hypovitaminoza — pri jaternich lézich, po
terapii ATB — krvacive stavy



Vitaminy skupiny B

e vitamin B1 — thiamin

v povrchovych vrstvach ryze a obilovin,
mene v mléce a mase

* denni potreba 1-2mg
hypovitamindza — neurologické priznaky
(parézy, parestezie), kardialni postizeni
(mestnaveé selhani), otoky — beri-beri

 |ecebné pouziti - neurologie



Vitaminy skupiny B

e vitamin B2 — riboflavin

* obsazen v kvasnicich, povrchove vrstve
obili, mléce, mase

» denni potreba — 1,5-2mg

hypovitaminoza — postizeni sliznic, ragady
koutku ust, glossitida, dermatitida



Vitaminy skupiny B

vitamin B6 — pyridoxin
vyskytuje se

ucastny v mnoha metabolickych
pochodech

denni potreba 2mg

hypovitaminoza — cheillitida, glossitida,
seboroicka dermatitida, hypochromni
anemie, periferni neuritidy



Vitaminy skupiny B

 vitamin PP — niacin — kyselina nikotinova

» soucast dychacich enzymu pfri
oxidoredukcnich pochodech

» dodavka z potravy a premenou tryptofanu

hypovitaminoza — nemoc 3D — pelagra -
dermatitida, diarrhoea, demence, v nasich
podminkach obraz mene vyrazny — unava,
dermatitida, olupovani kuze, paleni
vyhlazeneho jazyka



Vitaminy skupiny B

vitamin B12 — cyanokobalamin

k jeho vstrebani nutny intrinsic faktor Y
zaludecni sliznici

obsazen v mase, jatrech, slezine

za normalnich okolnosti zasoba v organizmu na
3 roky

hypovitaminoza — megaloblasticka anémie —
perniciozni, urychleni vyvoje kognitivnich
poruch, neurologickeé priznaky — zadni provazce
misni, glossitida, poruchy polykani



Vitaminy skupiny B

» kyselina listova — acidum folicum
» podporuje cinnost nervovych bunek
* obsazena v listové zeleniné

hypovitamindza — pri nedostatku narusta
hladina homocysteinu, ktery urychluje
rozvoj aterosklerotickych zmen v cevach,
neurologické priznaky — poruchy
pozornosti, parestezie



Vitamin C

Kyselina askorbova

ucinna v tkanovem dychani, ovlivhuje
permeabilitu, urychluje oxidaci
cholesterolu na zlucove kyseliny, zlepsuje
vigilitu a koordinaci pohybu, ma vliv na
produkci |G, antioxidant

denni potreba 50-70mg

obsazena v citrusovém ovocil, listove
zelenine, v nasich podminkach jsou
nejbohatsim zdrojem brambory



Vitamin C

hypovitaminoza — kurdeje — poruchy
sliznic, krvaceni do sliznic, sekundarni
Infekce, ztrata dentice

v nasich podminkach casteji unavnost —
jarni unava, mukozitidy, epidemie infektu
HCD a chripky v jarnich mesicich

* nedostatek obvinovan ze zvyseni vyskytu

nadoru (spolu s ostatnimi antioxidanty A,
E, Se)



Poruchy metabolizmu vody |

e CTV — celkova télesna voda
 |ICT — Iintracelularni tekutina

« ECT - extracelularni tekutina
(extravaskularni, intravaskularni,
intersticialni)

* {reti prostor — telni dutiny (peritoneum,
perikard) obvykle neobsahuji vice nez

500ml tekutiny, za patologickych stavu i
mnoho litru



Poruchy metabolizmu vody ||

* dehydratace

hypertonicka (ztrata vody) — hypovolémie,
narust hladin mineralu

izotonicka (ztrata telnich tekutin) -
hypovolemie

hypotonicka (ztrata soli) — hypovolemie
intravaskularne, unik do tkani



Poruchy metabolizmu vody Il

* hyperhydratace

hypertonicka (piti morské vody) — tekutiny
z tkani do cev

izotonicka (zvyseny privod FR) — pretizeni
obehu

hypotonicka (otrava vodou) — nadmerny
privod hypotonickych roztoku — unik do
tkani - otoky



Poruchy metabolizmu mineralu |

 natrium — 135-145 mmol/l

* hyponatremie — pod 130mmol/l — pri kardialnim
selhani, prevodneni, pri hrudnich infekcich, pri
nedostatku energie

* hypernatrémie — pri dehydrataci, retence z
cerebralnich pricin
* kalium — 3,5-5,1 mmol/l

* hypokalémie — pohotovost ke svalovym krecim,
pohotovost k arytmiim, paralyticky ileus, zmeny
EKG — negat T

* hyperkaléemie — svalova ztuhlost, zastava srdce
v diastole, extrasystoly, zmeny EKG — vysoké T



Poruchy metabolizmu mineralu Il

e kalcium —2,15-2,75 mmol/l
* hyperkalcemie — pri zvysené osteolyze —
myelom, kostni meta, pri hyperparatyreoze

— zmatenost, hyperpyrexie, dehydratace,
obstipace, zastava srdce v systole

* hypokalcemie — pohotovost ke kreCim —
Chvostkuv priznak, svalové krece,
laryngospazmus, pohotovost k arytmiim,
zhorSeni koagulacnich parametru



Poruchy metabolizmu mineralu Il

 magnhezium — 0,8-1,0mmol/l
* hypomagnézemie — pri nedostateCnem
hrazeni pri PEV, pfri cirhoze, ketoacidoze

- pohotovost ke kreCim, pohotovost k
arytmiim, zhorseni AP

* hypermagnezemie — slabost, zvraceni,
obstipace, bolest bricha



Acidobazicka rovnovaha
a jeji poruchy |
normalni rozsah pH — 7,35-7,45
pufrovaci systemy HCO,, Hb, HPO,
diagnostika — dle Astrupa

metabolicka acidoza

pri nedostatecnem vylucovani nebo
nadmerne tvorbe kyselin — selhani ledvin,
hladoveni, katabolizmus napr. pri
dekompenzaci DM

diagnoza — Astrup venozni

terapie — zakladni choroba, dodavka
HYaYe)



Acidobazicka rovnovaha
a jeji poruchy |

metabolicka alkaldéza

vzacna, vznika ztratou HCI, nadmernym
privodem HCO,, hypokalemie,
hypochloremie

diagnoza — Astrup venozni

terapie — zakladni onemocneni, dodavka
NH,CI



Acidobazicka rovnovaha
a jeji poruchy Il

respiracni acidoza
snizené vylucovani CO,, preména na H,CO,
priciny — utlum dechoveho centra, poruchy

nervosvaloveho prevodu, onemocneni plic, poruchy
transportu O,, poruchy vymény plynu

respiracni alkaloza

hyperventilaci se vydycha CO,, HCO; se rozklada,
vznika alkaloza

brnéni koncetin, Chvostkuv priznak, kolisani TK,
tachykardie

Casté u neurotiku — pocit nemoznosti dodychnout

leCba — poucit nemocneho, zvetsit mrtvy prostor,
sedativa, kalcium, magnezium



Poruchy metabolizmu lipidu |

* triglyceridy — hlavni dodavatel energie v
lidskem organizmu — estery glycerolu a
mastnych kyselin

* lipoproteiny
HDL — high density lipoproteins —
transportuje cholesterol alfa — ochranny

LDL — low density lipoproteins —
transportuje cholesterol beta — rizikovy

* VLDL, chylomikra



Poruchy metabolizmu lipidu |l

TG — normalni rozpéti — 0.7-2,0 mmol/l,
hladina roste pfi pozivani zivo€isSnych tuku
a jednoduchych cukru

cholesterol celkovy — normalni rozpeti 3,5-
5,2mmol/l

HDL cholesterol — norma nad 1,7mmol/l
LDL cholesterol — pod 3,5 mmol/l



Poruchy metabolizmu lipidu V

e v soucasné dobé duraz na realneé hladiny HDL,
LDL cholesterolu, TG v séru, vypocet
aterogennich indexu (Klimov a dalsi)

* cile léCby
celkovy cholesterol pod 5,2 mmol/l, u rizikovych
pod 5,0 mmol/l

LDL cholesterol pod 3,5mmol/l

dieta s omezenim zivocisnych tuku, zvyseni
podilu viakniny, zvyseni pohybové aktivity
vytrvalostniho charakteru

medikamenty — fibraty (Lipanthyl,
Gevilon,Lipanor), statiny — lovastatin,
simvastatin, atorvastatin (Lescol, Simgal, Zocor)



Metabolicke poruchy kosti

kostni tkan — bunecneé slozky —
osteoblasty, osteokolasty, organicka
matrix, kostni mineraly

osteogeneza — odbouravani i tvorba
soucasne - cyklus asi 3 mesice,
prizpusobeno mechanickym narokum

osteolyza — poruseni struktury kosti
patologickym procesem — nador, zanet

kalcifikace - zavapneni



Osteoporoza |

ubytek kostni tkané na jednotku objemu
kosti

/5% zen po umelé menopauze, 50% zen
a 33% muzu pfi bézném starnuti

priciny — nedostatecny privod Ca, poruchy
rezorpce ze streva, zvysene vylucovani,
nedostatecny privod vit D, hormonalni
priciny, imobilizace

dlouho skryty prubéh — pouze
necharakteristické bolesti v zadech a
dlouhych kostech



Osteoporoza |

osteoporoza postmenopauzalni —
postihuje trabekularni kost — kompresivni
fraktury obratlu

osteoporoza senilni — postihuje kompaktni
kost — zlomenina krcku kosti stehenni
diagn6za — RTG, ale az pfri ubytku 30%
kostni hmoty — jiz ohrozeni frakturou, na
snimku kosti ,blede”, rybi obratle

nejpresnejsi — denzitometrie, stanovi
ubytek kostni hmoty v SD, riziko
zlomeniny



Zmeny obratlu pri osteoporoze




G obraz osteoporozy




Zmeny drzeni tela pri osteoporoze




Osteoporoza Il

* |ecba
A — anabolika
B — bilkoviny, body movement
C — Ca — ionizovany!!
D — D vitamin
E — estrogeny
F — fluorid

* kalcitonin (Miacalcic), bisfosfonaty (Aredia,
Clodronat, Fosamax)



Osteomalacie

hromadeni velkeého mnozstvi osteoidu, ktery
vubec nebo jen velmi pomalu osifikuje, vznika z
chronickeho nedostatku Ca nebo P nebo
neschopnosti vazat

priciny — nedostatek vitaminu D, nedostatek P,
acidoza
priznaky — svalova bolest, slabost, kachni

chuze, obtizné vstavani z luzka, deformace
hrudniku, tibii, unavové zlomeniny

diagndza — zvyseni aktivity ALP, RTG zmeny
leCba — vit D, cviceni



Unavové zlomeniny




Dekuji za pozornost




