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Dansky model
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Metabolické poruchy Respiraéni poruchy

CO,+H0 - H,CO, — H*+HCO;

HCO3- -akt. (z HH rovnice)
-stand. (k pCO2 5,33 kPa)
BE : mnozstvi kyseliny nutné k navratu pH k
7.40 pfi pC0O2=5.33 kPa (Inegat!)
- b (blood): akutalni HGB
- ecf (extra celluar fluid): stand. HGB
Nelze odhalit 2 antagonistické poruchy
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Sekundarni veli¢iny
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° Albumin zpusobuje alkal6zu
- Vic prostoru pro bikarbonat
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e + CI" zplsobuje acidosu
- Meéné prostoru pro bikarb.

Na-Cl rozdil (40 mmol)
e Albumin (12 mmol) - 3mmol/10g
e Fosfat (0,8 - 1,4 mmol)
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https://www.kidneycancerusa.com/kidney-functions/






Acidémie/Alkalémie
Respirace

Metabolicka slozka
mnozstvi kyseliny nutné k navratu pH k 7.40
pfi pCO2=5.33 kPa (in vivo vs in vitro)

Na-Cl (DiffNaCl,SID) = 40
e |Acidbza

e  tAlkaloza HCO3- = (Na+ - Cl-) - AG

Cimto je?
- Diluce
© plbumin Na/Cl=1,4
- osfor ol i
- UA PI.'I diluci zach'ovan,
- lonty DiffNaCl klesa

Boston rule - kompenzace:

HCO3-/5+1=pC0O2 (+/-)
Pti acidoze!
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Take home:

e Vzdy hodnaotit spolu s klinickymi pfiznaky, anamnézou a ¢asovym prubéhem
e |onty jsou také ABR
o Nezpanikafrit, zachovat chladnou hlavu a ABCD:

- Acidémie/alkalémie
- BE

-CO2

- Diff NaCl

- Elektroneutralita

No more training do you require.
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