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Metabolické poruchy
Respirační poruchy

,, Stav bikarbonátového pufru”

● HCO3- -akt. (z HH rovnice)
-stand. (k pCO2 5,33 kPa)

● BE : množství kyseliny nutné k návratu pH k 
7.40 při pCO2=5.33 kPa (!negat!)

- b (blood): akutální HGB
- ecf (extra celluar fluid): stand. HGB

● Nelze odhalit 2 antagonistické poruchy



Zdroj: https://sk.pinterest.com/pin/93590498484878116/?lp=true
https://www.kidneycancerusa.com/kidney-functions/
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,,Princip elektroneutrality”

Albumin

   S
ID

● Albumin způsobuje alkalózu
- Víc prostoru pro bikarbonát

● Cl  způsobuje acidosu⁻
- Méně prostoru pro bikarb.

Na-Cl rozdíl (40 mmol) 
● Albumin (12 mmol)  - 3mmol/10g
● Fosfát (0,8 - 1,4 mmol)
● Bikarbonát (25 mmol) 
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Acidémie/Alkalémie

Respirace

Boston rule - kompenzace:
HCO3-/5+1=pCO2 (+/-)
Při acidóze!

Metabolická složka
množství kyseliny nutné k návratu pH k 7.40
při pCO2=5.33 kPa (in vivo vs in vitro)

Na/Cl=1,4
Při diluci zachován,
DiffNaCl klesá

Na-Cl (DiffNaCl,SID) = 40
● ↓Acidóza
● ↑Alkalóza

Čím to je?
- Diluce
- Albumin
- Fosfor
- UA
- Ionty 

HCO3- = (Na+ – Cl-) – AG



Take home:

● Vždy hodnotit spolu s klinickými příznaky, anamnézou a časovým průběhem
● Ionty jsou také ABR
● Nezpanikařit, zachovat chladnou hlavu a ABCD:

- Acidémie/alkalémie
- BE
- CO2
- Diff NaCl
- Elektroneutralita
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