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XXIl. Stanoveni citlivosti dechovéeho centra
na hypoxil a hyperkapnii

Praktické cviCeni z fyziologie (podzimni semestr: 10. — 12. tyden)
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Dechova centra v prodlouzené mise

— Dychani je automaticky proces, ktery probiha mimovolne.

— Automaticita dychani vychazi z pravidelné (rytmické) aktivity skupin neuronu
anatomicky lokalizovanych v prodlouzené mise a jeji blizkosti.

— Dorzalni respiraéni skupina - pouze neurony inspiracni, vysilajici axony k

motoneuronim nadechovych svall (branice, zevni mezizeberni svaly; jejich aktivace=nadech, pfi
jejich relaxaci=vydech), podili se na klidovém i usilovném nadechu

— Ventralni respirac':ni skupina - umisténa na ventrolateralni ¢asti prodlouzené michy,

horni ¢ast: neurony jejichZz axony aktivuji motoneurony hlavnich a pomocnych nadechovych svalu;
dolni ¢ast: exspiraCni neurony s inervaci vydechovych svall. Neurony této skupiny jsou v ¢innosti
pouze pfi usilovném nadechu a vydechu

— Pontinni respiracni skupina (pneumotaktické centrum) — podili se na
kontrole frekvence a hloubky dychani; ovliviiuje ¢innost respiracnich neuront v prodlouzené mise
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Centralni chemoreceptory

i S/} oy
— na ventralni strané prodlouzené michy B B =3
— CO, pronika hematoencefalickou bariérou }/ A I.) .'| A D
do cerebrospinalni a mezibunecne tekutiny mozku =N E
CO,+H,0 -»CHO; + H* Q I/ 1B/ 4
— M Koncentrace H+ v mozkomi$nim moku stimuluje 3 Ny }\}5’4— X
chemoreceptory WA | // /|
— zvySeni ventilace AV RERA
PN
— centralni chemoreceptor reaguje i na pokles pH z jinych pricin Obr. 88-7. Fostrani (R) & kaudai (C) chemoserzitivri cbiasti

RPN o antrélniho povrchu prodlouzané michy
(laktazova aciddza, ketoaciddza) ventrelriho pourahs prodio.2end micry

— Nahla zména pCO2 se neprojevi okamzité,
zmeéna ve ventilaci pres centralni chemoreceptory nastava az po 20-30s
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Periferni chemoreceptory

— glomus caroticum, glomus aorticum

(aferentace n. vagus a n. glossopharyngeus)

— Reaguiji na pokles pH, zvyseni CO2 a pokles O2

(rozpusténého v krvi).

— Obzvlast reaguji na pokles O2 pod 10-13 kPa v

arterialni krvi (Stimulace poklesem pO, a nebo poklesem
prutoku krve)

— Mechanismus ucinku: nasledkem poklesu tvorby ATP

5

v mitochondriich se depolarizuje membrana receptoru
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Hypoxie, hypoxemie (norm. 11-16 kPa)

— Hypoxie je souhrnny nazev pro nedostatek kysliku v téle nebo v jednotlivych
tkanich.

— Hypoxemie - nedostatek kysliku v arterialni krvi.

— Anoxie - uplny nedostatek kysliku

— Nejcastejsi rozdeéleni hypoxii:
— Hypoxicka — pfi pobytu ve vysSich nadmorskych vySkach, hypoventilace pfi plicnich nebo
nervosvalovych chorobach, pfi poranénich hrudniku, utlum dechového centra opiatys,...
— Transportni (anemicka) — snizena transportni kapacita krve pro kyslik (anémie, ztrata krve,
otrava CO)
— Ischemicka (stagnaéni) — omezeny prutok krve tkani (srdecni selhani, Sokové stavy, uzavér

tepny)
— Histotoxicka — buriky nejsou schopny vyuzit kyslik (otrava kyanidy — poSkozeni dychaciho

fetézce) MUNI
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Hyperkapnie (norm. 5,3 - 6,65 kPa)

— vzestup koncentrace oxidu uhliciteho v krvi nebo ve tkanich, ktery je
zpusoben retenci CO2 v téle

— mozne priciny: celkova alveolarni hypoventilace (snizena ventilace plic nebo
prodlouzeni mrtvého prostoru)

— mirna hyperkapnie (5 -7kPa) vyvola stimulaci dechového centra
(terapeutické vyuziti: pneumoxid = smés kyslik+2 - 5% CO2)

— hyperkapnie kolem 10 kPa - narkoticky ucCinek CO2 — utlum dechového centra
(pfedchazi bolest hlavy, zmatenost, dezorientace, pocit dusnosti)

— hyperkapnie nad 12 kPa — vyrazny utlum dychani — koma az smrt

=

7  Fyziologicky ustav, Lékafska fakulta Masarykovy univerzity

=

m &

O =
[T—




8

Parcialni tlaky plynu (mm Hg)

— v ruznych Castech respiraCni a obéhové soustavy
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Saturace hemoglobinu kyslikem (Sp02)
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— % hemoglobinu nasycené kyslikem

— V arterialni krvi kolem 95 - 98 %

— Hypoxie: <85 %
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cervena infraCervena

Pulzni oxymetrie

deoxyhemoglobin

Absorpce svétla

N

— Je fotometricka metoda neinvazivniho méreni b
saturace hemoglobinu kyslikem v arterialnim
recisti.

— Metoda je zaloZena na hodnoceni absorpce P 660 0 gy 1000
vysilaného svétla dvou rdznych vinovych délek po Vinova delly (nm)
prlOJChOdU tkani Pulsni absorpce arterialni krvi

— Dosazeni saturace pouze v arterialni krvi:
odecet se hodnoty mezi jednotlivymi tepy od I tonst. absopce arteriain krvi
hodnoty na vrcholu pulzové viny. Takto vypoCitana % Absopce vendzni krvi
komponenta se pak rovna absorpci promenlivé g
slozky, kterou je arteridini krev (zastoupeni ostatni | | Ao svetatan
tkané je stabilni)
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Stanoveni citlivosti dechového centra
na hypoxii

— Cil: Demonstrace zmeny ventilace pri navozeni hypoxie a porovnani
citlivosti dechového centra k hypoxii u ruznych osob

— Kroghuv respirometr: hypoxie navozena dychanim vzduchu, ve kterém (pfi
uzavieném okruhu respirometru) pfirozené klesa koncentrace O, (CO, z
vydechovaném vzduchu je zachytavan natronovym vapnem, prevence
hyperkapnie).

— Citlivost dechového centra na hypoxii

<
je vyjadrena sklonem krivky Epg— !
— 2 [1/min - %] ] 1“ |
ASpO2 ° s
<
>

ASpO2
D!

=
m e

i

i

i

i

|

11 Fyziologicky Ustav, Lékafska fakulta Masarykovy univerzity Sp02 (%)

=




Stanoveni citlivosti dechového centra
na hyperkapnii

— Cil: Demonstrace zmény ventilace pri navozeni hyperkapnie a

porovnani citlivosti dechového centra na hyperkapnii u ruznych osob
— Kroghuv respirometr: hyperkapnie navozena opétovnym vdechovanim
vydechovaného vzduchu, kdy pfirozené stoupa koncentrace CO, (respirometr

naplnén vzduchem se zvysenou koncentraci O, jako prevence hypoxie, bez
natronového vapna)

— Citlivost dechového centra na hyperkapnii
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