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Tato prezentace obsahuje pouze strucny
vytah nejdulezitéjSich pojmu a faktu. V
zadném pripadné neni sama o sobé
dostatecnym zdrojem pro studium ke
zkousce z Fyziologie.
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* Regulace krevniho obehu — slozity system
zpetnych vazeb, které jsou neustale v
dynamicke rovnovaze.

« Jednotlivé parametry (TK, prutok krve organy,
atd.) rizeny nervovymi a humoralnimi
mechanismy, systémovymi i lokalnimi — jejich
kvantitativni pomer se dynamicky meni.

» Fyziologické podnéty (zména polohy tela,
zatez, atd.) vyvolavaji u zdraveho jedince
pomerne standardni odpoved (integrace
mnoha dilCich reflexnich zmen).

1V

{y\jl\i ERSQ_%
K L - Z
= k7
& G
A a%’\a %
Z k ;
b2y Ny
Chain

* Srsnane®



* Ortostaticka / klinostaticka reakce
« zmena polohy z lehu do stoje / ze stoje do lehu

 ortostaza — vlivem pusobeni gravitace:
— 1 TK ve vSech cévach pod urovni srdce
— | TK v cévach nad urovni srdce
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* Ortostaticka / klinostaticka reakce
« zmena polohy z lehu do stoje / ze stoje do lehu

 ortostaza — vlivem pusobeni gravitace:
— 1 TK ve vSech cevach pod urovni srdce
zily — okamzity uzaver chlopni vlivem 1 TK (zabrana

zpetneho toku; trva jen kratce, chlopne se vz

apéti znovu

oteviou — kontinudlni tok krve) + T vendzni

no tlaku v

dusledku dale pfitékajici krve z arterii — celkova
napln zil se vyznamné 1, prutok zachovan —

dilatace zil
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* Ortostaticka / klinostaticka reakce
« zmena polohy z lehu do stoje / ze stoje do lehu

 ortostaza — vlivem pusobeni gravitace:

— 1 TK ve vSech cévach pod urovni srdce

— | TK v cévach nad urovni srdce

Zily — | objemu (v zilach hrudniku o ~20 %) — |

centralniho venozniho tlaku — | venozniho

navratu — | tepovy objem (ze 70 na ~ 45 ml)[—) ! TK]

- | TK + primy vliv gravitace - inhibice
baroreceptoru (baroreflex) — | aktivity vagu a 1
aktivity sympatiku —» 1 TF + 1 TO + 1 PR




* Ortostaticka / klinostaticka reakce
« zmena polohy z lehu do stoje / ze stoje do lehu

 ortostaza — vlivem pusobeni gravitace:
a) akutni reakce — probehne behem 1 min
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* Ortostaticka / klinostaticka reakce
« zmena polohy z lehu do stoje / ze stoje do lehu

 ortostaza — vlivem pusobeni gravitace:
a) akutni reakce — probehne behem 1 min
b) nasledné:
T kapilarni filtrace — | objemu plazmy (béhem
~40 min; 0 ~10 %)

T hladiny ADH + 1 aktivity RAS + reflexni
vazokonstrikce v ledvinach — | vyluCovani soli
a vody v ledvinach
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Ortostaticka / klinostaticka reakce
zmena polohy z lehu do stoje / ze stoje do lehu

ortostaza — vlivem pusobeni gravitace:

Popsana komplexni reakce ma zajistit udrzeni TK
a tim dostateCnou perfuzi mozku, presto prutok
mozkem klesa az o 20 %.

Pokles prutoku mozkem je dan reflexni vazokonstrikci v
dusledku | pCO, (1 ventilace béhem ortostazy) a
sympatické vazokonstrikCni aktivity.

ortostaticka hypotenze
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e Valsalviv manévr

 usilovny vydech proti uzavrené nebo zuzene glottis
(kaSel, defekace, zdvihani tézkych predmétu, apod.)

40

Esophageal
pressure 0
(cm H,0)

40

200

Arterial
pressure
(mm Hg)

Start Stop I 10s—
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« Valsalvliv manévr
. usilovny vydech proti uzavrené nebo zuzené glottis

14 I 4 14 v v I 4

. zapocetl manévru - 1 nltrohrudnlho tlaku:

— 1 TK (nitrohrudni tlak prispiva k
aortalnimu tlaku)

— stlaceni cév pfi pruchodu hrudnikem —
| vendzniho navratu — | tepoveho
objemu (Frank-Starling) — | pulsovéhoi
stfedniho TK — inhibice baroreceptoru —
reflexni tachykardie a vazokonstrikce —
stredni TK na urovni pred manevrem WWW
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« Valsalvliv manévr
 usilovny vydech proti uzavrené nebo zuzene glottis

14 I 4 14 v v I 4

* ukonceni manévru — | nitrohrudniho tlaku:

— | TK
— uvolnéni cév pfi pruchodu hrudnikem |

— 1 venozniho navratu — 1 tepového
objemu (Frank-Starling) — 1 pulsovéhoi |
stfedniho TK — stimulace baroreceptort [stop 105~

— rychla reflexni bradykardie a postupna
vazodilatace (~ pokles perifernino odporu)
— normalizace TK




e Valsalviv manévr

 usilovny vydech proti uzavrené nebo zuzene glottis
(kaSel, defekace, zdvihani tézkych predmétu, apod.)

40

Esophageal
pressure 0
(cm H,0)

40
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Arterial
pressure
(mm Hg)

Start Stop I 10s—
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* Diving Reflex (potapéci reflex, reflex pii ponoreni)
« dobre vyvinut u potapégjicich se zvirat (kachna, velryba, ...)

* ponorfeni — podrazdéni receptoru n. trigeminus
(zejména kolem oCi a nosu) studenou vodou:
— apnoe
— bradykardie
— periferni vazokonstrikce

~ Setreni limitovanych zasob O, pro funkci mozku

a srdce — prodlouzeni doby ponoreni
(velryba 2 hod, tulen 70 min; maji i vetSi zasobu O, v
hemoglobinu a myoglobinu, vetsSi odolnost k hypoxii)
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« Reakce na ztratu krve

« krvaceni — hypovolémie — J Zilniho navratu — |
tepového objemu — | srdeéniho vydeje — | TK (az
SoK)

* \Vysledny stav zavisi na velikosti krvaceni a na
rychlosti ztraty krve!
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Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

krvaceni — hypovolémie — | Zilniho navratu —» {
tepového objemu — | srdeéniho vydeje — | TK (az
SoK)

ztrata 10 % objemu krve (~ darce krve):

— mirné pifechodné | TK

ztrata 20-30 % objemu krve:
— | stfedniho TK na cca 60-80 mmHg

ztrata 30-40 % objemu krve:

— | stfedniho TK na cca 50-67,5 mmHg — Sok s
nedokrevnosti mozku a srdce a s anurii, muze prejit do
iIreverzibilniho stavu .
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« Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

« krvaceni — hypovolémie — J Zilniho navratu — |
tepového objemu — | srdeéniho vydeje — | TK (az

Sok) stf. TK
(mmHQ)

97,5

48,5

podle prof. N. Honzikové
Poznamky k prednaskam
z fyziologie (1992)
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« Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

« krvaceni — hypovolémie —  Zilniho navratu — |
tepového objemu — { srdeéniho vydeje P) 1 TK](ai

SoK)
 Okamzita rea
« Reakce probi
« Reakce probi

Kce (sekundy az minuty)
najici 5 - 60 min

najici hodiny az dny
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Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

Okamzita reakce na 4 TK (sekundy aZ minuty)

! stimulace baroreceptor(i — | aktivita parasympatiku a T
aktivita sympatiku > TTF+ TSV +TPR > T TK

omezeni perfuze tkani diky T PR — metabolicka acidoza

omezeni perfuze ledvin diky T PR (v. eff. > v. aff.) > T FF,
ale i tak { tvorby mo&i — zadrzovani Na* v téle (pfipadné i
odpadnich dusikatych latek — urémie — hrozi poskozeni tubult)

aktivace RAS (angiotenzin I, aldosteron) + T sekrece
ADH, zizen — vazokonstrikce + retence vody a soli v tele
— T PR + T objemu t&lesnych tekutin —» T TK
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Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

Reakce na { TK probihajici 5 - 60 min

! kapilarniho hydrostatického tlaku — onkoticky tlak >
hydrostaticky tlak — reabsorpce tekutin z intersticia do
kapilar — T objemu intravasalni tekutiny az o 500 ml u
dospélého &lovéka (,vnitini transfuze*) > T TK + {
hematokritu + ¥ koncentrace plazmatickych protein(

Doposud uvedené reakce zajisti prutok krve mozkem a
myokardem.
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Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

Reakce probihajici hodiny az dny (az tydny)
uprava obsahu vody a soli v organismu (pokles GFR v
dusledku sympatické konstrikce v. aff., RAS, ADH, zizen)
uprava plazmatickych bilkovin v€etne albuminu (jatra)
stimulace erytropoézy v kostni dreni (erytropoetin)
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« Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve

« krvaceni — hypovolémie — J Zilniho navratu — |
tepového objemu — | srdeéniho vydeje — | TK (az

Sok) stf. TK
(mmHQ)

97,5

48,5

podle prof. N. Honzikové
Poznamky k prednaskam
z fyziologie (1992)
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* Reakce na ztratu krve — nahla ztrata krve
* Priciny ireverzibilniho stavu:

« primarni selhani srdce:  TK — nedostateéna perfuze
myokardu — { kontraktility srdce » | SV —» | TK
(pozitivni zpétna vazba, circulus vitiosus)

« tézka hypoxie tkani: hromadéni metabolitt —
metabolicka acidoza + T permeability kapilar —
vazodilatace — Unik tekutin do intersticia — J TK
(pozitivni zpétna vazba)
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