Vodni a acidobazicka
rovnovaha, mineraly




Slozeni lidského tela

Zeny
e voda 60% e voda 55%
e mineraly 5% e mineraly 5%
e proteiny 16% e proteiny 15%
e cukry 1,5% o cukry 1%

o tuk 18,5% o tuk 25%




Voda v lidskéem teéele

e Celkova télesna voda 60% CTH=42 |
e intracelularni voda 40% CTH = 28 |

e extracelularni voda 20% CTH =14 |
intraplasmaticka 3 | (krev =7 % CTH)

intersticialni 9 |

transcelularni 1 |

chrupavky, pojivo 2 |

e volné smeénitelna voda = ECT




Bilance tekutin

prijem vydej
e Napoje 1000-1500ml e Ledviny 100 +- 400ml
e pevna potrava 700-1000 e pot 100 ml
ml e stolice 100 - 200 ml
e metabolicka voda 200 - e kize 350 ml
300 ml e plice 350 ml
e celkem 2300 ml (2100 - e celkem 2300 ml (2100
2800 mi) - 2800ml)

Potieba vody u dospéleho je 35-50ml/kg/den



Zmeny potreby vody

e snizena potreba:
e oligurické renalni selhani
srdecni selhani

jaterni selhani

e zvySena potreba:
polyurie

extrarenalni ztraty ( prujem, pistél, poceni (1 st. Hore¢ka + 200ml
vody)



Priznaky poruchy vodni
bilance

e Dehydratace

e sucha kuze, sucha podpazdi

e snizeny kozni turgor (cave pfirozené ve stafi)

e suché sliznice(jazyky),

e koncentrovana (tmava) mog, oligurie

e hypotenze, slabost, toCeni hlavy, bolest hlavy, spavost, zmatenost
e pri klinicky jasné dehydrataci chybi 2,5-3| vody

e Hyperhydratace
e otoky, ascites, anasarka, vlhka kuze
e srdecCni selhani - plicni edém - dusnost



Regulace vodniho

hospodarstvi
e Mnozstvi vody v tele

presuny iontt, zejména NA+, jsou spojeny s pohybem vody na principu
osmoézy. ( 1 molekula Na vaze 10 molekul vody). Proto je regulace
vodniho hospodarstvi spojena s retenci Ci exkreci iontll (Na+)

aldosteron, reabsorpce Na+ a exkrece K+ a H+ v distalnim tubulu
ledviny. Produkovan je v kuze nadledvin. ( osa renin - angiotenzin -
aldosteron (RAAS), regulovana prutokem krve v ledving)

antidiureticky hormon (vasopresin), zadni lalok hypofyzy, reabsorbuje
vodu pres vodni kanaly v distalnim tubulu a sbérném kanalku ledviny.
Zvysene se uvolnuje pfi hyperosmolarite

Natriuretické peptidy, uvolfiované v srdecnich sinich pfi zvySeni objemu
krve. Zvysuji exkreci Na+ v ledviné



Regulace vodniho
hospodarstvi

e Presuny mezi telesnymi kompartmenty

e koncentrace elektrolytu (osmolalita) ICT a ECT

e plazmatické bilkoviny (onkoticky tlak) - vznik otoku pfi poklesu
koncentrace plasmatickych bilkovin. Vyména latek v intersticiu na
arterialnim a venéznim konci kapilarniho reciste



Regulace vodniho
hospodarstvi

e Organy podilejici se na regulaci

Ledviny - cilovy organ regulacnich hormonud. Renalni selhavani
oligurické Ci neoligurické ma zasadni vyznam pro vodni bilanci. K
polyurii dochazi i v pripadé neposkozeni ledvin - cukrovka,
diabetes insipidus (ADH), arteficialné po diureticich

GIT obrat tekutin se pohybuje kolem 8-10 I/den. Do stolice se
dostava pouze 100-200ml/d. K vyznamny zmé&nam ve vodni a
elektrolytové bilanci proto dochazi pfi ztratach tekutin z GIT (
prujmy, pistéle, zvraceni)

plice - hyperventilace zvySuje vodni ztraty

klize - poceni, zvySena télesna teplota popfipadé télesna namaha
zvySuje naroky na vydej potu, zvysuje tak vodni ztraty

mozek reguluje pocit zizné v hypotalamu, vyznam u centralnich
poruch prijmu tekutin



Acidobazicka rovnovaha

e pHECT =74 +-0,04

e pH = -logH+

e udrZeni konstantniho pH je dulezité pro
optimalni chod metabolismu, propustnost

bunénych membran, rozlozeni elektrolytu a
vody, integrity organismu



Acidobazicka rovnovaha

e Kratkodoba regulace

pufrovaci systémy plazmy a ECT
bikarbonatovy systém HCO3/CO2
fosforeCnanovy systéem

hemoglobin

amoniak (moc€)

bilkoviny




Acidobazicka rovnovaha

e Dlouhodoba regulace - uprava koncentrace

komponenty pufrovaciho systému : CO2, HCO3-, fosfat, NH2,
H+

e ledviny - zvySeni nebo snizeni exkrece HCO3- a H+ ( reaguje ve
dnech)

e plice - zvySeni nebo snizeni vyluCovani CO2 (hyperventilace,
hodiny)



Acidobazicka rovnhovaha-
poruchy

e metabolicke

e alkaloza - ztrata H+ (zvraceni, pistéle)
e acidoza - retence H+, ztrata HCO3- (selhani ledvin, nadprodukce

kyselin (laktat, ketolatky))
e respiracni
e alkaloza - ztrata CO2 pfi hyperventilaci (hysterie)
e acidoza - retence CO2(hypoventilace, respiracni selhani)



Rozdeéeleni mineralnich latek

e Makroelementy - potreba vice jak 100mg/den

(9)

e mikroelementy - potreba méne jak

100mg/den (mg) (Fe,J, Zn,Cu, Se, Mn, Cr, Co, Mo, F)
e stopové prvky (ng) €asto synonymum pro mikroelementy



Makroelementy - sodik

Hlavni extracelularni kationt
hlavni podil na udrzeni vodni rovhovahy
Sifeni nervovych vzruchu, membranovy potencial

dodavka energie pfi kotransportu s fadou substratu (glu, AK) -
koncentracCni gradient=E

e normalni plasmaticka koncentrace = 140mmol/l



Makroelementy - sodik

e Prijem
e minimalné 500mg/d, doporucena davka 5-7,5g, skute¢na 10-15g/d

e zvySeni pfijmu pfi zvySeném poceni, ztraty potem mohou byt az 10g/d
e \Vydej

e ledviny - ztraty asi 90% denniho pfFijmu

e pot - ztraty asi 10% denniho pfijmu



Makroelementy - sodik

e Regulace

e prijem je dostateCny, ovlivhéni exkrece Ci retence Na ledvinami a
potnimi zlazami prostfednictvim hormonu

e Uzky vztah k vodnimu hospodarstvi
e hormony - aldosteron, natriureticky peptid

e Omezeni pfijmu

e hypertenze

e mestnaveé srdecni selhani
e otoky

e jaterni cirhoza

e ledvinné selhani



Makroelementy - draslik

hlavni intracelularni iont

v téle 2x vice Knaz Na ( ICT 2/3 CTH)

membranovy potencial, Sireni nervového vzruchu
koncentrace v plazmé 4mmol/l, v ICT 140 mmol/l
syntéza proteinu, glykogenu

Prijem

jako intracelularni iont je obsazen ve vsech potravinach
minimalni pfijem 2g/den

pfi hrazeni E potfeby vzdy dostateCny prisun K (TPN)



Makroelementy - draslik

e \Vyde|, regulace, poruchy

plasmaticka hladina drasliku 3,5 - Gmmol/l

regulovany vydej ledvinami (aldosteron, plazmaticka koncentrace K -
GF - primarni moc¢, ABR)

aktivita membranovych pump (Na/K ATPaza) - snizuji plasmatickou
hladinu

katabolismus - uvolnéni z bb. - hyperkalemie

anabolismus - retence v bb. - hypokalemie (hrazeni K+)

dehydratace - ztraty mocCi pfi sméné za Na+ (hyperaldosterinismus) -
hypokalemie

zvraceni prujmy - hypokalemie



Makroelementy - draslik

e Omezeni prijmu
e selhani ledvin

e hyperkalemie - arytmie, svalova slabost
e hypokalemie - arytmie, svalova slabost




Makroelementy - chlor

Hlavni extracelularni aniont

koncentrace v ECT 105 - 110 mmol/l

udrzeni osmotické rovnovahy, ABR

nejsou znamy karence pro jeho ubikviterni pritomnost




Makroelementy - vapnik

e 99% jako kalciumfosfat v kostech, 1% je volné jako soucast
enzymdu, regulacnich cest

e svalova kontrakce, srazeni krve, prenos nervoveho vzruchu,
druhy mesenger v transdukci signalu do bb., struktura kosti a
zubu

e Vv plazme volna (ionizovana) frakce a frakce vazana na alb
e denni potreba 800 - 1200 mg

e oOxalaty a fytaty z listové zeleniny tvofi soli s Ca a omezuji
resorpci, taktéz nadbytek vlakniny a tuku



Makroelementy - vapnik

e Regulace hladiny v plazme

uzké rozmezi hodnot pro dulezitost funkce vapniku
kalcitonin z C bb. Stitnice snizuje hladinu vapniku v krvi pfesunem do
kosti ( aktivace osteoblastul)

parathormon z pristitnych télisek zvysuje hladinu vapniku v krvi:
uvolnénim z kostnich depozit (aktivace osteoklastl), zvySenim resorpce
z GIT, zvySenim exkrece fosfatll moci

vit D3 (1alfa,25 dihydroxycholekalciferol) zvySuje hladinu vapniku v krvi:
zvySenou absorpci z GIT. ZvySuje ukladani Ca do kosti

ledvinami je vyluCovano minimum Ca



Makroelementy - vapnik

e Nedostatek

e detstvi - krivice ( pfi nedostatku vit D)
e dospelost - osteomalacie, osteoporoza

e snizeni hladiny ionizovaného kalcia - tetanie (Chvostkuv, a
Trousseuv pfiznak), hyperventilace u hysterie



Makroelementy - fosfor 13T
e Nejvice zastoupeny aniont v téle spolu s Ca - kosti, zuby

e 98% kosti, 1,9% ICT, O,1% ECT

e zakladni metabolismus, aktivace substratu, makroergni
fosfaty

e vyde] moci, kde tvori vyznamny naraznikovy systéem
e potifeba 800 - 1200mg/den,

e regulacni system udrzeni hladiny a rovnovahy nejasny,
plazmaticka hladina 1 -1,5 mmol/l

e nedostatek - svalova slabost, parestezie, zmatenost, resp.
selhani, smrt (refeeding syndrom)

e nutné hrazeni i.v. zvl. u malnutricnich, alkoholikt, diabetiku



Makroelementy - horcik

e ICT 50%, kosti 50%, ECT 0,1%, 259 v téle

e katalyzator rady enzymovych reakci (glukozovy metabolismus),
kofaktor

e neuromuskularni drazdivost
e regulace hladiny nejasné (0,8 -1,2 mmol/l)

e exkrece je zvySena pfi zvySeni plazm. konc. volné frakce,
reabsorpce v ledvinach z 94%, parathormon?

e hypomagnezemie u podvyzivenych a v kritickém stavu, zvySena
drazdivost NS, vazodilatace, arytmie



