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Navazujici magistersky studijni program
BIOANALYTIK

Je urCeny pro absolventy prirodovédné zamérenych
bakalarskych studijnich programu

Blok zdravotnicky pracovnik

Zaklady anatomie
Fyziologie

Zdravotnicka etika
Ochrana verejného zdravi
Rizeni, ekonomie a pravo
Prvni pomoc



Navazujici magistersky studijni program
BIOANALYTIK

Povinné predmeéty
(pf,cv,praxe)

Klinicka biochemie Il
Klinicka hematologie Il
Klinicka mikrobiologie Il
Klinicka imunologie |l
Transfuzni sluzba
Lekarska genetika
Patologie



Predmety pro SZK

Povinné

Klinicka biochemie
Klinicka hematologie

Volitelny predmét

Klinicka mikrobiologie

Klinicka imunologie

Transfuzni lékafstvi — imunohematolgie
Lékarfska genetika

Patologie



Klinicko-laboratorni obor (predmet)

Klinika

Spravnd indikace a interpretace laboratornich hodnot

Analytika

Analyticka a instrumentalni technika






MINIMA Z KLINICKYCH
LABORATORNICH OBORU

Klinicka biochemie



Laboratorni medicina

Klinické laboratorni obory

Klinicka biochemie

Klinicka hematologie
Klinicka mikrobiologie
Klinicka imunologie
Transfuzni lékarstvi — sluzba
Lékarska genetika

Patologie



Klinicka biochemie v leCebné preventivni peci

Diagnostika choroby

Latentni stadium .. ............ Screening
Prodromalni stadium .. ........ Uréeni diagnozy
Rozvinute stadium . ........... Potvrzeni diagndzy;stanoveni rozsahu

Sledovani prabéhu choroby

UspésnostIécby . .. ........ . CRP (bakt.zanét); PSA (karcinom prostaty)
Trvaniremise ................ PSA
Casna znamka exacerbace . . . . PSA

Funkéni testy o-GGT; GF; konc.pokus



Laboratorni vysledky

Referencni meze
Cut-off hodnota
Prahova hodnota rizika

Kvantitativni
(jednotky; nejistota)

Semikvantitativni Arbitrarni jednotky
(chem.vyS.moce)

Kvalitativni Pozitivnf / negati.vnl' |
(drogovy screening, stolice-OK)



Frequency

MEAN

+I.9If3 SD

A B
Analyte concentration

For analytes displaying normal distribution, & and B
are reference limits that define the reference interval



Zmény diskriminacni hranice (cut-off hodnoty) méni vzajemny pomeér senzitivity a
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LEDVINY



Nefron

Distalni tubulus
Peritubularni kapilary

Glomerulus

Bowmaniv vacek

Arteria afferens

Arteria efferens —

sSmér toku krve | |

Vena ‘

L arcuata“
Proximalni l_ﬁ
tubulus _; | ol

\_/ g
Sbéraci kanalky
(Tubuli

colligentes)



— vyluCovani odpadnich latek
— stalosti vnitrniho prostredi
metabolismus vody, iontl, osmolality, ABR
- renin-angiotenzin

- erytropoetin



Vysetreni moce
Biochemickeé

> pomoci diagnostickych prouzku




Diag. prouzky pro chemické vysetreni

Krev - erytrocyty; hemoglobin
leukocyty

nitrity

bilkovina

pH
Hustota

glukoza; ketony; bilirubin; urobilinogen



Mikroskopickeé vysetreni moci (mocovy sediment)

erytrocyty
leukocyty
epitelialni bunky (kulate, ploché)

nadorové bunky

hyalinni
granulované



Morfologicke

> mikroskopie mocoveho sedimentu
> flow cytometrie

po sedimentaci
po centrifugaci
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’ Specimens Found List
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S-mocovina
2,6 - 8,3 mmol/L

S-kreatinin
60 -100 pumol/l
50 - 90 pumol/L

M
i



(konecCny produkt metabolismu bilkovin, AK)

Stavy spojené se zvySenou kocentraci mocoviny v krevni plazme

> renalni insuficience

> vysoky katabolismus bilkovin

> vysoky pfivod bilkovin v potravé



Stavy spojené se snizenim koncentrace mocoviny
v krevni plazmeé

> proteinova malnutrice

> jaterni selhani



Koncentrace v séru zavisi na:

e tvorbé kretininu ve svalech

* glomerularni filtraci v ledvinach



glomerularni filtrace (GF)

koncentracni schopnost ledvin



Glomerularni filtrace (GF)

Kreatininova clearance

1,1 - 2,3 ml/s



Glomerularni filtrace (GF)

CKD-EPI

Chronic Kidney Disease Epidemiology Collaboration

eGF = 2.35 * (S-Kreat/79.6)1-209* (0.993)v¢k  (muzi)
eGF = 2.40 * (S-Kreat/61.9)1-209* (0.993)vek  (Zeny)

(*1.159 Cernosi)



Koncentracni schopnost renalnich tubuli
je zjistovana pomoci adiuretinového testu

Dve kapky adiuretinu jsou aplikovany intranasalne
MocC je potom sbirana v hodinovych intervalech (5h)
ve vzorcich mocCe je mérena osmolalita

vek osmolalita moc¢1 (mmol/kg)
15-19 1090

20-29 1030

30-39 970

40-49 910

50-59 850

60-69 800



PROTEINURIE

> 150 mg / 24 hod.



Selektivita glomerularni membrany

Glomerularni membrana
_ filtrace

o @) :‘ ‘ — filtracni tlak

'roximalni tubulus
m aktivni transport-resorpce




prerenalni
renalni

postrenalni



Gastrointestinalni trakt

jatra a zluCové cesty
pankreas

jicen
zaludek
tenkeé strevo
tluste strevo
konecnik






Choroby jater a zlucovych cest



FUNKCE JATER



Syntéza plazmatickych bilkovin
Albumin, prealbumin, transferin, ceruloplasmin,
koagulacni faktory ....

Detoxikacni reakce endogennich toxickych latek
NH;-urea cyklus, bilirubin-clearance, bilirubin-konjugace

Detoxikacni reakce exogennich toxickych latek
toxicke latky ze zevniho prostredi; drogy; leky ....



Bariérova funkce
Bari¢ra mezi sttevem (zevni prostiedi) a systémovym obéhem
[ stfevni propustnost; leaky gut]

Digestivni funkce

Tvorba zluci;

(zlu¢ je komplexni smés bilirubinu, zlucovych kyselin,
cholesterolu, lecithinu a elektrolyti.....)

Centrum metabolismu glycidu, tuka a bilkovin



METABOLISMUS HEMOGLOBINU

Hb je degradovan na:

globiny - aminokyseliny - metabolismus

Fe2* - transport v komplexu s transferinem a dalsi vyuziti v
biosyntéze hemu

em = Dilirubin



Bilirubin
Je metabolicky produkt katabolismu hemu.

Je konjugovan s kyselinou glukuronovou v jatrech a
vylouc¢en do Zluci.

Bilirubin mono- a di- glukuronid je vice rozpustny ve vode¢.



Hyperbilirubinémie
Ikterus
zloutenka

prehepaticka
hepaticka } pricina hyperbilirubinémie
posthepaticka



N r\e

Prehepaticka prifina hyperbilirubinémie

novorozenci

dospéli



Novorozenci

Novorozenecka Zloutenka; icterus neonatorum; [a%40) 03t € W4 L1112 €
Masivni destrukce erytrocytu s fetalnim hemoglobinem

orodukce nekonjugovaného bilirubinu

Dospéli

vySena produkce nekonjugovaného bilirubinu
Intravaskularni hemolyza



Laboratorni diferencialni diagnostika.
zvySeny nekonjugovany bilirubin
znamky anémie

zvysSeny volny hemoglobin

snizeni haptoglobinu



Jaterni pricina hyperbilirubinémie

Virova hepatitida A,B,C

Akutni a chronicka alkoholova hepatitida
Toxiny (houby)

Léky

Autoimunni choroby.



Enzymy indikujici hepatocelularni poskozeni

ALT, AST, LD, GMD



Posthepaticka pric¢ina hyperbilirubinémie

CHOLESTAZA

Cholestaza je definovana jako porucha odtoku Zluce
z jater do streva.



Enzymy indikujici cholestazu a obstrukci
ALP (jaterni, kostni, stfevni, placentdrni isoenzym)

GGT (mikrosomalni indukce-alkohol, fenobarbital....)






Pankreas

Akutni pankreatitida
Alfa-amylaza, Lipaza

Chronicka recidivujici pankreatitida

Insuficience zevni sekrece pankreatu

Maldigesce
Malabsorpce
Malnutrice

(Elastaza ve stolici)






Tluste strevo (colon)

Test na okultni krvaceni ve stolici

Screening pro v€asnou diagnostiku
kolorektalniho karcinomu






Ucinna respirace/oxygenace tkani zalezi na

» p0O, aobsahu O, ve vdechovaném vzduchu
»  ventilaci / perfuzi

» vymeéné plynQ v plicich

»  koncentraci hemoglobinu

»  vazbé kysliku na hemoglobin

»  srdecnim vydeji a perfuzi tkani



Slozeni suchého atmosferického vzduchu

78%  dusik
20.9%  kyslik
0,03% oxid uhlicity

cca 1,0% inertni plyny



Parcialni tlak kysliku

Atmosfericky tlak 101,5 kPa

pO, = (101,5 - 6,25) * 0,21 = 19,9 kPa



Kyslikovy gradient

pO, [kPa]

atmosfericky vzduch 19,9

alveolarni vzduch 14,6
arterialni krev 13,3
venozni krev 5,3
cytoplazma buneék 2,7

mitochondrie 0,3



Frakcni inspiracni kyslik

atmosfericky vzduch................... 0,

arteficialni ventilace obvykle

Cisty kyslik ..oooovvnveiiiiiiiiinen,



Biologicky material pro meéreni kysliku

Nejvhodnéjsi material pro méreni kysliku je arterialni krev
(arteridlni punkce je ralativné invazivni vykon)

Arterializovana kapilarni krev z usniho laltcku (dospéli)
z paticky (novorozenci)

Odbér krve musi byt proveden anaerobné
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