Acidobazicka rovnovaha
homeostasa H* iontd

Regulace vnitfniho prostredi

m UdrZovani osmotické koncetrace soli,
minerald, ...

m Vztahy acidobazické rovnovahy
m Stdlost = acidobazicka rovnovaha (stav)
m Regulace = acidobazicky metabolismus (dé&j)

Hodnoty pH télovych bunék a télnich tekutin

t€Ini tekutiny t€Ini bufky

krev 7.36 - 7.42 | erythrocyty 7.28

saludedni &ava 12-30  thrombocyty 70
s vy ) buriky kosterniho

duodenalni Stava 6.5-7.6 svalstva 6.9

tracnikova stava 79-8.0 Osteoblasty 8.5

moc 4.5-8.5 bunky prostaty 4.5

Zlu¢ 6.2 -8.5

Stalé pH (ECT)

proC???

« ionizace slabych kyselin a bazi mZze ovlivnit jejich

aktudlni dispozici

o stalost pH je vyznamnym parametrem pro mnoho
fyziologickych d&jd (enzymy;,..)

 pH gradient na membranach - hnaci sila

denné vyprodukuje télo cca 60 mmol H*
= cca 4 mmol/l ECT ~ pH 2.4 111

fyziologické hodnoty 35 - 45 nmol/l H* ~ pH 7.34 — 7.43




Pufracni systémy

m Pufr = roztok slabé kyseliny a jeji soli, ktera
je schopna vazat H*

Hendersen-Hasselbalchova rovnice:

Ka

HA A+ H*
_ [A]
) [A] [H*] pH = pK, + log [AH]
? [AH]

Ineodstrani H+ z téla !

likviduje® aktudlni nadbytek = pouze dotasné feseni =
vylouceni modi

pKa=7 pH < pKa =pKa > pKa
A/AH 1/99 50/50 99/1

pH 5.00 7.00 9.00

+0.5 H+ pH 4.70 6.99 8.82
+1 H+ pH 0.00 6.98 8.69
+10 H+ pH - 6.82 7.91

Transport CO, ~ 20 000 mmol/24 h
m Transport v plasmé

1. Rozpousténi ( ~ pCO,)
C, pro CO, =0.226 mmol/l.kPa (37 °C)

PCO; apii = 6.1 kPa
pCO, ater = 5.3 kPa

2. Hydratace
CO, + H,0 === H,CO; = H* + HCOy"

} A= 0.8 kPa = 0.18 mmol/l

3. Tvorba karbaminatd
R-NH, + CO, =

R-NH-COO" + H*




Transport CO, ~ 20 000 mmol/24 h

m  Transport v erythrocytech
1. Rozpousteéni (viz plasma)

2. Hydratace
COZ + Hzo — H2CO3 — H+ + HCO3

E = karbonatdehydratasa (karbenstantydratasa)
plicni alveoly, Ery, tubularni buriky..

= B&zi 13 tis. rychleji

3. Tvorba karbaminatl (Hb)
R-NH, + CO, R-NH-COO" + H*

Transport CO, (mmol/I)

arterialni venosni
celd krev 21.5 23.5
plasma 15.9 17.0
rozpusténo 0.7 0.8
HCO;" 15.2 16.2
Erythrocyty 5.6 6.2
rozpusténo 0.3 0.4
HCO," 4.3 4.4
karbaminaty 1.0 1.4
Hemoglobin vers. myoglobin
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Hemoglobin Bohriv effekt (1904)

pKa deoxy — 7.82 Hb(oz)n + 02'— Hb(OZ)n+1 + xH*
PKaoy =6.17 n=0123;x~06

emuglubin Dissocialivn Curve kaplla'ry a4 H*
plice &2 pO,

_» HbO, + H* + CO,
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Hemoglobin Bohrdv effekt (1904)

pKa deoxy — 7.82 Hb(oz) + 02 D Hb(oz)n+1 + xH*
PKaoy =6.17 n=123;x~0.6
posun

Hemaglobin Diszociation Curve
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Vztahy Hb — O,:

1. Zména kyselosti

2. Vazba ¢i uvolfiovani H*
3. Vazba CO,

Hydrogenuhli¢itanovy pufr

Ka
COZ + Hzo — H2CO3 _— H+ + HCO3-

pH
_[HCOsT [H] [HCO5] [H*] -

2T [HC0] | [COy

pCO,

[CO,]

pK, = pH + log ———
’ [HCO;]

pK,” = 6.1 plasma, krev (37 °C)

[CO,]
H=74 & ——— ~0.05 !
P lhco,] ~ %08




dilezité si uvédomit!

= pH = pK, = [A1 = [HA]
m pH < pK, = [A] < [HA]
m pH > pK, = [AT] > [HA]

== vyhoda hydrogenuhli¢itanového pufru — Spatny pufr pro
nizké [H*], nastésti télo hlavné tvoii H* (+ pufracni kapacita)

Fyziologické pufry v jednotlivych

kompartmentech
Ery Plasma IST ICT
(Hb", HbO") | proteiny - proteiny -
HPO,Z HPOZ HPO,> HPO,Z
HCO;- HCO5- HCO5- HCO;-

Kombinovany pufracni systém
pufracni kapacita (pIna krev)

Kombinovany pufracni systém rel. kapacita  pK,
krve
Hemoglobin 35 % 7.2 reaguji
(Hb/HbO,) pomalu
anorg. a org. fosfaty (HPO,2/ H,PO,") 5% 6.8
bilkoviny krevni plasmy (prot/protH) 7%
nehydrogenuhli¢itanové pufry celkem 47 %
erythrocytarni hydrogenuhlicit. systém 18 %
plasmaticky hydrogenuhlicit. systém 35 %
hydrogenuhli¢itanovy systém piné krve 53 % 6.1 reaguji

(HCO,/CO, + H,CO,) rychle




acidobazicka rovnovaha
uzavfeny vs. otevieny systém [H*] ~ PCO;

&[H+] ! 4 pC02l S [HCO3—]I ~ S pH
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acidobazicka rovnovaha .. P
uzavreny vs. otevieny systém [HCO;5]
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acidobazicka rovnovaha
uzavreny vs. otevieny systém
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hrani¢ni hodnoty:
pH~ 7.4

([H*1¢, ~ 40 nmol/I

pH ~ 6.8 L/ \ PH ~ 7.7

([H*] ~ 160 nmol/I ([H*] ~ 20 nmol/I
4 x [H*]q, Y2 [H*]q,




Poruchy acidobazické rovnovahy

m acidémie vs. alkalémie
m acidosa vs. alkalosa

pH odrazi rovnovahu mezi primarni poruchou
a udinnosti jeji kompenzace

m kompenzace — déje, kterymi jeden systém
nahrazuje porusenou funkci jiného systému

m korekce — pochody, kterymi postizeny systém
upravuje vlastnimi prostfedky parametry ABR
k normé

m reparace — odstranéni pricin

Poruchy acidobazické rovnovahy
METABOLICKE PORUCHY (zmény v koncentraci HCO;™ v ECF)

Metabolicka acidosa (! HCO;)
« poskozeni ledvin (porusené vyluCovani H* ledvinami)
« zvySena produkce H* - diabeticka ketoacidosa
otrava - (poziti kyselin nebo latek, které se na
kyseliny metabolizuji-salicylaty, methanol, ethylenglykol)
« ztrata HCO;- (prljem)

Metabolicka alkalosa_ (THCO;")

o ztrata silnych kyselin (zvraceni, odsavani zaludecniho obsahu)
« vysoky prijem HCO- nebo jinych alkalizujicich latek

« vysoky prijem organickych soli (Na-laktat, Na-citrat) = anion
organické povahy je metabolicky zpracovan na CO, a vodu

(pfi dostatku O,).

Poruchy acidobazické rovnovahy

RESPIRACNI PORUCHY

Respiracni acidosa (pCO,)

D ztizené vydechovani, hypoventilace, obstrukce
(bronchitis, nador, zanéty), extrapulmonalni poskozeni
(pneumotorax)

Respiracni alkalosa (4pCO,)
zvétSeny vydej CO, organismem - pfic¢inou byvé hyperventilace

. pfimé drazdéni dychaciho centra (emoce, infekce)

. reflexni drazdéni resp. centra z chemoreceptord
(nej¢. nedostatek O, a z toho plynouci hypoxémie)

. stimulace H* ionty




regulace acidobazické rovnovahy
H,CO; —H* + HCO-,

Acidosa (tH*)

H,co,—H™* + Hcor,

kompenzace
\

H2CO3'_’ H* + ncor,

Alkalosa (4 H*)

H,COy—H: + HCO",

kompenzace

neor— H-+ HCO"




