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7. Elektrokardiologie
(O. Kittnar, J. Slavicek)

Elektrokardiografie (EKG)

. Uvod

Elektrokardiografie patfi jiz nékolik desitek let mezi nejbéZnéjsi a také nejcennéjsi vySetfovaci metody v kardiologii.
Nelze vsak nikdy zapomenout, Ze fada zmén, které se mohou na EKG signalu objevit, je nespecifickych a nemohou
proto slouZit k jednoznacnému stanoveni diagnostického zavéru. Vzdy je tfeba brat v Uvahu také dalsi klinicky
vyznamné priznaky a vysledky jinych vysetreni.

Béhem kazdého cyklu elektrické aktivace srdce se vytvari elektrické pole, které lze zaznamenavat systémem
elektrokardiografickych svodl z povrchu téla.

Standardni bipolarni koncetinové svody |, Il a lll zaznamenavaji rozdily elektrickych potencidld mezi dvéma misty
lidského téla (obr. 6.1).

Pseudounipolarni koncetinové svody aVR, aVL a aVF pouZivaji jednu tzv. explorativni elektrodu a zaznamenavaji
rozdil elektrického potencialu mezi touto elektrodou a elektrodou indiferentni, ktera je vytvorena spojenim kabelQ
ze zbyvajicich dvou koncetin (tzv. Goldbergerova svorka — obr. 6.2.).

Unipolarni hrudni svody V1 aZ V6 pouZivaji jako indiferentni elektrodu svorku vytvorenou spojenim kabell ze
vsech tfi pouzivanych koncetinovych elektrod pres odpor 5 kQ (tzv. Wilsonova svorka — obr. 6.3.).

Svod 1 Svod 11 Svod 111

Obr. 6.1. Usporddani bipoldarnich koncetinovych svodi

Svod aVR Svod aVL Svod aVF

Obr. 6.2. Usporddadni pseudounipoldrnich koncetinovych svodi



Obr. 6.3. Usporddadni unipoldrnich hrudnich svodi

Srdeéni myokardialni buriky po elektrickém podrazdéni generuji akéni napéti, které maze byt u kazdé buriky
vyjadreno elementarnim vektorem. Se¢teme-li v daném okamziku vSechny elementarni vektory, vznika tzv.
okamzity vektor. Obecné plati, Ze ve svodech, ke kterym okamzity srdecni vektor pravé sméruje, se zapisuje
pozitivni vychylka, kdeZto ve svodech, od kterych se orientace okamzitého vektoru vzdaluje, registrujeme zapornou
vychylku. Pokud probihd vektor rovnobézné s linii svodu, promita se na néj celou délkou a na EKG registrujeme
maximalni vychylku. Pokud vektor sméfuje kolmo k linii svodu, zaznamendme nulovou vychylku.

Elektrokardiografické svody

Bipolarni svody |, Il a lll registruji rozdily mezi elektrickymi potencidly na dvou explorativnich elektrodach:
svod |  mezi pravou a levou horni koncetinou,

svod Il mezi pravou horni a levou dolni konéetinou,

svod lll mezi levou horni a levou dolni koncetinou.

Pseudounipolarni koncetinové svody zaznamenavaji elektricky potencial:

aVvR z pravé horni koncetiny, proti rozdilu potenciall z levé horni a dolni koncetiny
avL z levé horni koncetiny, proti rozdilu potencial z pravé horni a levé dolni koncetiny
aVvF z levé dolni koncetiny, proti rozdilu potencialli z pravé a levé horni koncetiny.

Takto obdrZzime 6 koncetinovych svodi (3 bipolarni a 3 pseudounipoldrni) zaznamenavanych koncetinovymi
elektrodami (obr. 6.1., 6.2.), které jsou umistény nasledovné:

Zluta L predlokti levé horni koncetiny,
cervend R predlokti pravé horni koncetiny,

zelend F bérec levé dolni koncetiny,

cerna N (zemnici) bérec pravé dolni koncetiny.

Obr. 6.4. vlevo: Eithoveniv trojuhelnik a zemnici elektroda vpravo: Umisténi hrudnich elektrod
Hrudni svody, kterych je celkem rovnéz 6, maji elektrody umistény (obr. 6.4.):

cervena Vi 4. mezizebti parasterndlné vpravo,

Zluta V2 4. mezizebti parasterndlné vlevo,



zelend V3 mezi V2 a V4,

hnéda V4 5. mezizebii medioklavikularné vlevo,
cerna V5 mezi V4 a V6,
fialova V6 ve stejné vysi jako V4 ve stfedni axilarni ¢are vlevo.

Referencni elektroda hrudnich svodu je ve stfedu Wilsonovy svorky (obr. 6.3.).

Je tfeba si uvédomit, Ze kvalita zaznamu je z velké ¢asti zavisla na kvalité elektrod a pfipravé pacienta na vySetfeni.
Elektrody pfikladame vidy po dlikladném ocisténi a odmasténi kGze pod elektrodami. Pred pfilozenim elektrod
naneseme na kGZi pod elektrodami tenkou vrstvu EKG gelu. V pFipadé potreby doporucujeme jesté pred tim kizi
pod elektrodami oholit, popfipadé otfit rohovou vrstvu klize drsnéjsi tkaninou.

Odpor na elektrodé klesne az po chvili, kdy gel pronikne do rohové vrstvy kiliZe, proto také kvalita zaznamu s casem
roste. Je tedy lepsi po naneseni gelu a priloZeni elektrod chvili pockat, nez zacneme pofizovat zaznam. Velkou roli
pro celkovou kvalitu zaznamu hraje také zemnici elektroda.

Elektrokardiograficka kfivka

Pti posuzovani elektrokardiografické krivky si vSimame rady parametrd. Pfi rutinnim popisu EKG je tfeba uvadét
jako nezbytnou soucast klinického vyhodnoceni tyto Udaje:
e  rytmus — zdroj srde¢niho rytmu. Fyziologicky rytmus z SA uzlu oznaCujeme sinusovy rytmus,
e akce — pravidelnd nebo nepravideln3,
e tepova frekvence (z intervalu RR: 60/trvani RR v sekundach, normalné 60-80 min?),
e trvaniviny P (od zacatku viny P do konce viny P, normalné 60—-100 ms),
e interval PQ (od zacCatku viny P do zacatku komplexu QRS, normalné 120-200 ms, ale POZOR, u
trénovanych sportovc( s bradykardii mlze byt i delsi),
e Sifi QRS (od zacatku do konce komorového
komplexu, normalné 60—100 ms), PQ ST
e interval QT (od zacatku komplexu QRS do konce i a3
viny T, jeho délka zavisi na tepové frekvenci a
proto se obvykle normalizuje na tepovou frekvenci
60 za min — tzv. QTc, normdlni hodnota QTc je 1mV
0,340-0,420 s, ale mUlze se prodluZovat s vékem),
o sklon elektrické osy srdec¢ni (smér sumacniho

vektoru QRS ve frontalni roviné, normalné —15° az —— Y 7 ‘l Qs |

+1050). 1 | QRS I
, L yxox e TR . PQ QT . s vy
Analyza EKG provadéna specializovanymi lékati — kardiology je jesté

podrobnéjsi a bude predmétem studia ve vyssich rocnicich.
Obr. 6.5. Konfigurace EKG krivky

Predzpracovdni naméreného zaznamu

U klasickych EKG pfistroju je signal zaznamendvan analogové a vykreslovan na papir (nejcastéji termicky na
termocitlivy papir). Posun papiru pritom urcuje podrobnost zdznamu v casové sloZce, nastaveni méfitka v
amplitudové sloZce. Standardné se pouziva rychlost posunu papiru:

25 mm/s (1 mm pak predstavuje 40 ms), nebo podrobnéjsi:

50 mm/s (1 mm predstavuje 20 ms),

a amplituda:

1 cm/mV, vzédcnéji 2 cm/mV, nebo % cm/mV.

U modernéjsich pfistrojl je signal béhem predzpracovani prevadén do digitalni podoby. V predzpracovani prochazi
EKG signal predevsim dvéma operacemi: jednak analogové digitdlnim prevodem a jednak filtraci.

Analogové digitalni prevod znamend, Ze zmény napéti na snimacich elektrodach zaznamendavané kontinualné v
Case jsou prevedeny na rady Cisel, odpovidajici hodnotdm napéti v urcitych ¢asovych intervalech. Délka téchto
intervald je uréovana tzv. vzorkovaci frekvenci. Ta uréuje pocet vzork( zaznamenanych z kazdého svodu za 1 s. Cim
vyssi je vzorkovaci frekvence, tim presnéji je EKG zaznam zaregistrovan, ale na druhou stranu je pak také narocné;si



na zpracovani i kapacitu paméti pocitace.

Pofizeny signdl je moiné v pripadé nadmérného zatizeni Sumem filtrovat rlznymi filtry podle povahy Sumu:
Nizkofrekvenéni Sum se projevuje rytmickym kolisanim izoelektrické linie (napt. v rytmu dychani). MlzZeme se jej
zbavit pasmovymi filtry, které odstranuji nizké frekvence. Tyto filtry vSak mohou zkreslit pomalejsi déje, tedy
zejména vinu P a vinu T. Pti jejich hodnoceni je proto tfeba zvazovat i skutecnost, zda byl nebo nebyl néktery z
téchto filtrli poutzit.

Vysokofrekvenéni Sum se projevuje rychlymi pravidelnymi kmity. Odstrafiuje se pasmovymi filtry, které eliminuji
vysoké frekvence. Tyto filtry mohou zkreslit komplex QRS, pfedeviim snizit jeho amplitudu! Na to je tfeba
pamatovat zejména tehdy, kdy je amplituda komorového komplexu pouZita ke stanoveni diagnozy.

Nepravidelny Sum se projevuje nepravidelnymi rychlymi kmity kolisavé amplitudy. Odstraniujeme jej Sumovym
filtrem.

Sitovy Sum se projevuje pravidelnymi kmity s frekvenci 50 Hz. Odstraniujeme jej sitovym filtrem. Také tento flitr
muze sniZit amplitudu komorového komplexu.

| tyto pfistroje dodrzuji vySe uvedenad standardni ¢asova a amplitudova méftitka.

Ukoly

1. Pofizeni EKG zaznamu
2. Parametry EKG zaznamu

6.1.5. EKG zaznam

Provedeni:
1. Na jednom dobrovolnikovi provedeme EKG zaznam pfi rychlosti posunu papiru 25 mm/s alespori po dobu 1—
2 min.

2. Ve druhé poloviné zaznamu nechame vysetfovaného zhluboka dychat.

3. Pakudélame 25-30 s zaznam pfi rychlosti posunu 50 mm/s.
4. Do protokolu vlepime jednu akci pofizenou pfi rychlosti posunu papiru 50 mm/s ve vSech 12 svodech a
popiseme jednotlivé svody (vlevo nalepime koncetinové, vpravo hrudni).
5. Krivky promérime a vyplnime nasledujici protokol o vysetieni.
6. Vlepime desetisekundovy prouzek z jednoho svodu z Useku hyperventilace.
7. Popiseme, zda se méni interval RR béhem vlepeného useku, a vysvétlime pfipadné zmény rytmu.
8. Urcime sklon elektrické osy srde¢ni do predkresleného obrazku 6.7.B.
Hodnoceni:
Jméno vySetiovaného: Datum vysetreni:
Sledované parametry Sledované parametry
Tepova frekvence Amplituda P v II. mV
Trvaniviny P Amplituda S ve V2 mV
Interval PQ Amplituda T ve V2 mV
Komplex QRS Amplituda R ve V5 mV
Interval QT Amplituda T ve V5 mV
Pravidelnost rytmu Amplituda Tve V1 mV

Popis EKG zaznamu

1. Identifikace vin, kmiti a intervalQ

Pti prohlizeni EKG zaznamu nejprve zjistime, zda akce ma vSechny naleZitosti, tj. zda ma vinu P (depolarizace sini),
komorovy komplex QRS (depolarizace komor) a vinu T (repolarizace komor). Pak zméfime jednotlivé intervaly na
vybrané srdecni akci.



Zkontrolujeme, zda vSechny srdecni akce na zdznamu maji vinu P a zda se interval PQ nelisi mezi jednotlivymi
akcemi a zda maji vSechny komplexy QRS v jednom svodu vzdy stejny tvar.

2. Urceni srdecni frekvence

Zmérime interval RR a spocitame tepovou frekvenci:

trvani srdecdni revoluce = vzdalenost RR / rychlost posunu papiru,

srdeéni frekvence = 60 / trvani srdeéni revoluce.

3. Interpretace tvaru komorového komplexu, tseku ST a polarity viny T

V komplexu QRS plati obecnd zasada, Ze sméruje-li smér postupu viny depolarizace smérem k registracni elektrodé
(u unipoldrniho svodu) nebo od zaporného ke kladnému pdlu bipolarniho svodu, zaznamenava se kladna vychylka.
Sméruje-li vina depolarizace od registracni elektrody (resp. od kladného k zapornému pélu svodu), je na zdznamu
vychylka negativni (napf. svod V1 na obr. 6.6.B. a C.).

A. B. C.

Obr. 6.6. A. Depolarizace mezikomorového septa, B. Depolarizace volnych stén komor od endokardu, C.
Depolarizace subepikardidlnich vrstev levé komory, D. Depolarizace bazdlni ¢dsti levé komory E. Repolarizace
komor

A. B.
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Obr. 6.7. A. Elektricka osa srdecni a jeji konstrukce, B. urceni sklonu elektrické osy srdecni

Usek ST ma byt ve viech svodech pfiblizné v izoelektrické linii, u mladsich jedinc(i se naléza ¢asto ascendentni
prabéh, kdy usek sméfuje od komorového komplexu ptfimo vzhdru do viny T, takie je Usek ST obtizné
identifikovatelny. Takovy pribéh ST Useku neni patologicky a v popisu EKG se uvadi jako ,syndrom c¢asné
repolarizace”.



Vina T. Repolarizace postupuje opacné nez depolarizace (od epikardu k endokardu) a sila elektrického pole je v
dlsledku pomalejsiho postupu myokardem nizsi nez pfi depolarizaci, takze i vysledna vychylka je nizsi. S vyjimkou
V1 by méla byt polarita T viny v hrudnich svodech kladna (vektor sméfuje doleva, protoze jeho smér urcuje
repolarizace stény levé komory) (obr. 6.6.E.), u konéetinovych svodi plati obecnd zdsada, Ze polarita viny T ma byt
totozna s polaritou nejvétsiho kmitu komplexu QRS.

4. Urceni sklonu elektrické osy srdecni

Elektricka osa srde¢ni odpovidd sméru maximalniho okamzitého vektoru depolarizace ve frontalni roviné. Sméfuje
od srdecni baze k hrotu a nejsnaze ji uréime z klasickych bipolarnich koncetinovych svodl, uspofadanych do tzv.
Einthovenova trojuhelniku (obr. 6.7.A.).

Nejprve stanovime velikost vektorové slozky depolarizace ve svodech | a Il: zméfime vysku jednotlivych kmitl QRS
komplexu a od pozitivni vychylky R odectéme negativni vychylky svodl Q a S. Vyslednou hodnotu naneseme pro
oba svody na pfislusnou stranu trojuhelniku tak, Ze je-li vysledna vychylka kladnd, sméruje vektor od zaporného
polu svodu ke kladnému, je-li zapornd, sméfuje od kladného k zapornému. Smér elektrické osy srdecni je uréen
spojnici poc¢atku souradnicového systému a priseciku kolmic na jednotlivé strany trojuhelniku v misté konct
vektorU (obr. 6.7.B.).

Kontrolni otazky:

1. Vysvétlete, proC na kfivce neni vidét projev repolarizace sini.
2. Jak se zméni zaznam EKG pfi pohybu pacienta a proc?

3. Jsou totoZné —anatomicka a elektrickd osa srdecni?



8. Méreni metabolismu u ¢lovéka

(Hrachovina, Mliéek, Mi¢kovd, Nedbalovd)
Uvod
Pojem metabolismus vyjadtuje soubor vSech chemickych a energetickych pfemén v organizmu.

V tomto praktickém cvi¢eni se chceme vénovat pouze energetickym bilancim organizmu. Popis anabolickych a
katabolickych dé&ja, kterymi se zabyva biochemie, zde zcela vynechame.

Smyslem této kapitoly je uvédomit si, jaké energetické naroky organizmus mda na pouhé zachovani Zivota, kolik
energie navic spotiebuje na fyzickou aktivitu, na udrzeni teploty, kdyzZ je zdrav a je vystaven chladu nebo naopak
neni-li zdrdv a ma vysokou teplotu. Dalsim krokem bude pochopit, Ze energetické naroky a jejich kryti jsou
pomérné jednoduse dopocitatelné. Tato dovednost patfi ke vzdélani lékare, coz ilustrujeme dvéma krajnimi
situacemi, které budete v budoucnu resit:

e |écba obezity

e vedeni vyZivy pacienta v tézkém stavu, ktery sam potravu nepfijima

V obou pfipadech vyvstane otdzka: Kolik vyZivy ma dostat, aby jeho energeticka bilance byla vyrovnand nebo
pfiméfené negativni ¢i pozitivni.

Vyrovnana energeticka bilance predstavuje stav, kdy se pfijem energie se rovna vydeji.
Prijem = Vydej

Pfijem energie je zajiStovan potravou. Organizmus je zabezpelen proti obdobi pferuseného prisunu potravy (i
treba na delsi dobu) schopnosti tvofit zasoby (lipidy v podobé tukové tkané, proteiny, napfiklad svalové a sacharidy
jako jaterni a svalovy glykogen). Ty jsou v pfipadé preruseni pfijmu potravy substratem pro regeneraci tkani a
zdrojem energie.

Pfijem = Vydej + zasoby

Oba krajni pripady: prebytek i nedostatek potravy maji zavazné dasledky pro organizmus. (Nutnost spravného
sloZzenim potravy zatim nechavdme stranou, i kdyzZ je pro zdravi velmi duleZité.)

Obezita je spojena srozvojem metabolického syndromu (hypertenze, aterosklerdza, hyperlipoproteinémie,
diabetes mellitus Il. typu), zatéZuje pohybovy aparat, rozviji se rychleji artréza kloubl a je dokonce i rizikovym
faktorem mnohych malignit.

Pfevaha vydeje energie nad jejim pfijmem vede k hubnuti aZz kachektizaci organismu. UdrZeni vyrovnané
energetické bilance je dulezité kvili dobré funkci organismu. Pfi podvyZivé napriklad vazne regenerace tkani,
hojeni, obranyschopnost proti infekci. Hormonalni regulace organismu muazZe byt rovnéz dysfunkéni, protozZe rada
hormond je vazana na tukovou tkan.

Regulace pfijmu potravy:

Pri dostatku energetickych zdroji je zajisténi vyrovnané energetické bilance organismu regulovano na dvou
urovnich. Jednak kratkodobé, v horizontu jednoho jidla (dosazeni sytosti inhibuje dalsi pfijem potravy) a jednak
dlouhodobé udrzovanim konstantniho mnozstvi zasob (tukové tkané). Dlouhodobé zpétné vazby inhibujici pfijem
potravy (je-li mnoiZstvi zasob jiZz dostate¢né) jsou bohuZel pomérné subtilni, a je proto mozné je vili prekonat.
(Doporucena literatura: J. Myslivecek, Hypotalamus, Regulace pfijmu potravy, ucebnice Lékarské fyziologie O.
Kittnara a kolektivu autor()



Cilem praktika je pochopit a naucit se:
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1

Kvantifikovat obsah energie v potravé

Vydislit energetické naroky organizmu

Zmeérit aktualni energetickou potrebu organizmu

Zhodnotit alespon zhruba stav vyZivy (mnoZstvi tukovych zasob) jedince
Seznamit se s funkcemi hormond stitné Zlazy

Obsah energie v potravé

Zdrojem energie jsou sacharidy, tuky a bilkoviny v potravé.

Energeticky obsah slozek je urcen jejich spalnym teplem.

Sacharidy: 17 kJ/g Tuky: 39 kJ/g Bilkoviny: 23 kJ/g

Jedna se o energii, ktera se uvolni Uplnym spalenim 1 g Ziviny na CO2 a H20 za pfitomnosti O2.

Degradaci bilkovin in vivo vznikaji metabolické produkty, s nezanedbatelnym energetickym obsahem (napf.
mocovina), které uz lidsky organismus dale nestépi. Proto fyziologickd energetickd hodnota bilkovin (redlné
vyuzitelny energeticky obsah) je 17 kJ/g.

Podrobnosti viz Atlas fyziologie ¢lovéka, Silbernagl et. al.

Zastoupeni jednotlivych sloZek v potravé se miliZze podle dietnich zvyklosti lisit, ale v nasich podminkach obvykla
strava vétsinou obsahuje 60% sacharidd, 25%tukd a 15 % bilkovin.

Inspirace: vsimejte si sloZeni a kalorickych hodnot potravin, které bézné jite, je to poucné

2. Energetické naroky organizmu

Bazalni energeticka pfeména (bazalni metabolismus — BM) zajistuje energii nutnou pro zachovani Zivota
(aktivni transport pfes membrany, krevni obéh, dychani, ¢innost Zlaz s vnitfni sekreci, rlst a regenerace
tkani).

Fyzicka aktivita, vykonavani prace. Veskera energie chemickych vazeb neni pfi fyzické aktivité preménéna
na praci, jelikoZ se pfi pohybu uvoliuje energie tepelna. Pomér vykonané prace a spotrebované energie
vynaloZené na fyzickou aktivitu odpovida ucinnosti této fyzické aktivity. Pfiblizné si mizeme predstavit, ze
ucinnost pohybové aktivity ¢lovéka je okolo 30%.

Termoregulace. Pro udrzeni stalé télesné teploty potfebuje organismus energii.

e Mechanismy zadrZeni nebo zvySené produkce tepla: vazokonstrikce v kiZi, zvySeni svalového
tonu, svalovy tfes, hormonalni regulace Ucinnosti dychaciho retézce (napf. hormony stitné Zlazy -
zvyseni produkce tepla na Ukor syntézy ATP), a dalsi.

e Mechanismy zvySujici tepelné ztraty a omezujici produkci tepla: vazodilatace v kliZi, zvySena
¢innost potnich Zlaz, sniZzeni termogeneze, a dalsi.

Procesy traveni a vstfebdvani Zivin véetné uloZeni do zasob vyZaduji energeticky vklad. Tato polozka se
nazyva specificko - dynamicky ucinek potravy. Z energie obsaZzené v pfijatych tucich a cukrech spotfebuje
na specificko-dynamicky ucinek 4-6% jejich energetického obsahu, u proteind je to mnohem vice (+25%
energie v nich obsazenych).

E = BM + energie vynaloZena na fyzickou aktivitu + termoregulace + specificko-dynamicky ucinek potravy

Bazalni metabolismus je mnoZstvi energie, které organizmus spotfebuje za standardnich klidovych podminek:

Relaxované bdéni

Fyzicky i dusevni klid, poloha vleze

Termoneutralni prostfedi (takova teplota okoli a odév, pfi které organismus spotifebuje na udrzeni stalé
télesné teploty minimalni energii)

Stav nalacno, kdy uz se neprojevuje specificko-dynamicky ucinek potravy

MnoZstvi energie spotfebované v bazalnich podminkach zalezi na véku (mladsi jedinci s pfevahou anabolismu maji
hodnoty vyssi), pohlavi (muZi s vétsSim podilem svaloviny, metabolicky aktivnéjsi tkané, maji hodnoty rovnéz vyssi)



a samozifejmé na velikosti organizmu.
Kromé toho hraji roli i dalsi faktory. Priklady:
e Hormonalni podminéni energetické homeostazy (je velmi slozité, uvadime jen ilustracni prikady):
i Individualné vyssi bazélni sekrece hormon( dfené nadledvin (adrenalin) a hormond Stitné Zlazy
(T3, T4) zvysuje energetickou spotiebu
ii. Dlouhodobé hladovéni sniZuje bazalni metabolismus (mnoZstvi energie spotiebované za
bazalnich podminek).
o Uroven klidového svalového napéti: Uzkostna osoba s vy$sim klidovym svalovym tonem ma vyssi spotiebu
energie za bazdlnich podminek nei jing, spise flegmatickd osobnost s nizSim svalovym napétim.

Pozn: zde se vénujeme pouze bazdlnimu metabolismu za fyziologickych podminek. Z patologickych pfi¢in mohou byt

hodnoty bazdlniho metabolismu vyznamné odlisné. (Napr. hypertyredzu doprovdzi vyrazné zvyseni energetické
spotreby sniZzenim ucinnosti oxidativni fosforylace.)

3. Méreni energetické potieby organismu

Aktualni hodnotu energetické premény konkrétniho clovéka lze zméfit pfimou nebo nepfimou kalorimetrii .

Pfima kalorimetrie vychazi ze skutecnosti, Ze veSkera energie vydana organismem se postupné uvolni ve formé
tepla, které Ize méfit v energeticky uzavieném systému. llustrace viz Atlas fyziologie ¢lovéka, Silbernagl et. al.

Nepiima kalorimetrie je mnohem méné naro¢nd metoda, kterd vyuziva skute¢nosti, Ze mnozstvi energie uvolnéné
v organismu je pfimo Umérné mnozstvi spotfebovaného kysliku.

Substrat+02->C02+H,0+E (ATP+teplo)

Pomér spotiebovaného kysliku a vyprodukované energie se nazyva energeticky ekvivalent kysliku. Jaké hodnoty
nabyva, zaleZi na druhu substratu, ktery se oxiduje.

Pokud urcujeme energetickou preménu osoby se smiSenou skladbou potravy (60% sacharidd, 25%tukd a 15 %
bilkovin), pocitdme se stfednim energetickym ekvivalentem kysliku (SEE), coZ je energie o velikosti 20,1kJ, ktera
se uvolni pfi utilizaci smiSené stravy 1 litrem kysliku.

SEE = 20,1 kJ/1 02
Pro mnoistvi preménéné energie za Cas tedy plati:
E = mnoiZstvi spotfebovaného kysliku x SEE
Podrobnosti viz Atlas fyziologie ¢lovéka, kapitola 1, VyZiva, traveni, Silbernagl et. al. — téma respiracni kvocient.

Mérenim energetické potfeby za bazalnich podminek u velké skupiny dobrovolnikl vSech vékovych a vahovych
kategorii vznikly Harris —Benediktovy tabulky. Stejni autofi sestavili empiricky vypocet, do néjz je mozno dosadit
vék, vahu, vysku a pohlavi a nalezitou hodnotu bazalniho metabolismu dopocitat. Nazyva se Harris-Benediktova
rovnice. V tabulkach vyhledana nebo rovnici dopocitana hodnota bazalniho metabolismu analogického ¢lovéka, se
neshoduje presné s hodnotami konkrétniho c¢lovéka. Je tomu tak proto, Ze hormondlni ladéni energetické
homeostazy je do jisté miry individualni. Orientacné Ize vsak tyto pfistupy vyuzit nemame-li méreni k dispozici.

Sjesté vétsi mirou nepresnosti pro vasi kvantitativni predstavu lze fici, Ze pro mladou osobu (20-30 let)
v komfortnich tepelnych podminkach se spiSe sedavym zaméstnanim (student mediciny) odpovida energeticka
investice na bazalni metabolismus 100 ki/kg/den. Je to vétSina energetickych investic (2/3 — 3/4) pfi tomto



zpUsobu Zivota.

Pouzivané jednotky:
1 kcal =4,2 kJ
1 kJ =0,24 kcal

4. Hodnoceni stavu vyZivy

Pro posouzeni zdravotniho stavu jedince je alespon pfiblizné stanoveni mnozstvi tukovych zasob nezbytné. Ve
vnitfnim lékafstvi koreluje nadmérné mnozstvi zejména utrobniho tuku s vyskytem onemocnéni srdce a cév,
v gynekologii naopak chybéni télesného tuku s poruchami menstruacniho cyklu a plodnosti. Vycet by mohl byt
pochopitelné mnohem delsi.

Metody odhadu mnozstvi télesného tuku

4.1. Podil tuku na celkové hmotnosti miZe byt posouzen méfenim tloustky koZni fasy nebo vazenim pod
vodou.
4.2. Body mass index (BMI)
V béiné praxi se nejCastéji pouzivd stanoveni indexu télesné hmotnosti - body mass index (BMI).
Jednoduse ho spocitdame podle vztahu:
hmotnost[kg]
BMI =——=
(vyisem])

Nebo jej Ize odecist z nomogramu na obrazku 1.

Z nomogramu ziskdme hodnotu BMI tak, Ze vedeme spojnici mezi udajem nasi vysky a udajem nasi hmotnosti
(krajni sloupce nomogramu) a tam, kde tato pfimka protne sloupec BMI je nase hodnota indexu télesné hmotnosti.

Hodnoceni BMI pro dospélou osobu (podle WHO, zjednoduseno):

BMI [kg/m?] Hodnoceni

méné nez 18 podvyZiva

18-25 pfimérena hmotnost
25-30 nadvaha

30-40 obezita

Komentaf: BMI neni zcela jednoznacny ukazatel pro hodnoceni télesné konstituce, protoze nerespektuje
zastoupeni svalové a tukové tkané. Z tohoto dlivodu se v klinické praxi stale ¢astéji pouziva pomér obvodu pasu a
bok( nebo pasu a celkové vysky (viz nize). Dale je potfeba upozornit na odlisné hodnoceni v détském véku (napf.
hodnoty, které odpovidaji v 10 letech obezité, mohou v 15 letech znamenat pfimérenou hmotnost.)

4.3. Waste-hip ratio (WHR)
Z hlediska rizika rozvoje metabolického syndromu hraje roli i rozloZeni tukové tkdné. Vétsi riziko predstavuje
nahromadéni utrobniho tuku (apple-like obesity) ve srovnani s tukem na bocich a stehnech (pear-like obesity).
Proto se posuzuje i pomér obvodu pasu a boku, waste-hip ratio (WHR).

WHR = obvod pasu (cm)/obvod bokd (cm)

Podle WHO je hranici obezity pro Zeny WHR 0.85 a pro muze 0.9.
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Obr. 1. Nomogram pro stanoveni indexu télesné hmotnosti = BMI (body mass index)

5. Funkce hormoni stitné Zlazy

Hlavnim hormonem stitné Zlazy je tyroxin (tetrajodtyronin, T4, 90% hormondini produkce). Biologicky aktivnéjsi
trijodtyronin, T3, tvofi asi 9% a neaktivni rT3 1% produkce Zlazy.

Sekrece T4, T3 a rT3 je fizena hypotalamo-hypofyzarni osou. Jejich koncentrace v plazmé je fyziologicky velmi malo
proménliva. Kromé TSH md na zvyseni jejich produkce vliv i chlad.

Syntéza hormond folikularnimi burikami je zavisla na pfivodu jédu potravou nebo vodou. Hormony stitné Zlazy jsou
lipofilni, proto jsou v krvi vazany na bilkoviny (specificky globulin a prealbumin). Plazmatickou membranou do
bunék pronikaji naopak snadno. Pfed navazanim na cytosolovy receptor se az 90 % T4 konvertuje na T3. Komplex
hormon — receptor je transportovan do jadra bunék, kde ovliviiuje tvorbu mnoha typd mRNA a tim v ribosomech
syntézu rtznych typl proteind. (Kromé jadra hormony stitné Zlazy ovliviiuji mitochondrie, kde stimuluji energeticky
metabolismus.).

(Pozn:stitnd Zldza obsahuje kromé folikuldrnich bunék jesté buriky parafolikuldrni, které tvofi peptidovy hormon
kalcitonin. Ten se podili na regulaci kalcémie a fosfatémie).
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Zakladni ucinky tyroxinu a trijodtyroninu:
1. zvysSuji metabolickou aktivitu bunék (az na dvojnasobek oproti klidové aktivité), a tim spotiebu kysliku a
produkci tepla (kalorigenni ucinek)
2. ovliviiuji: metabolismus sacharidl (zvySuji vychytavani glukézy burikami, glykolyzu, glukoneogenezi),
metabolismus lipidd (mobilizace lipidd, zvySuji FFA v plazmé a oxidaci FFA v bunkach, snizuji
cholesterolémii) i bilkovin (roste proteokatabolismus)

3. zvySuji minutovou ventilaci

4. plsobina obéhovy systém (zvysuji srdecni vydej a snizuji periferni odpor)

5. zvysuji erytropoézu

6. stimuluji ¢cinnost CNS (zvySena drazdivost, zrychleni reflexni odpovédi),

7. ovliviiuji vyvoj a diferenciaci CNS (nedostatek T4 béhem vyvoje vede k porucham syntézy proteinl a
diferenciace nervovych bunék, je narusena myelinizace, coz mlzZe vyustit v ireverzibilni poskozeni
mentalniho vyvoje).

8. Ovliviuji rdst téla, zejména kosti do délky

9. Zvysuji citlivost tkdni k pohlavnim hormon(m
Praktické ukoly:

Stanoveni klidové energetické potieby clovéka, srovnani s tabelarnimi hodnotami bazalniho met.
Odhad denniho vydeje energie

Odhad energetického obsahu potravy pfijaté za den

Stanoveni indexu télesné hmotnosti (BMI) a poméru obvodu pasu a boki - waist — hip ratio (WHR)
Bazalni metabolismus u laboratorniho potkana. Vliv hormonti stitné Zlazy na energeticky obrat

uepwWwNR

1.  Stanoveni klidové energetické spotreby

Provedeni:

Pri praktickém cviceni je obtizné splnit vSechny podminky méreni bazalniho metabolismu, proto budeme méfit
pouze klidovou energetickou pfeménu a nalezitou hodnotu BM vyhledame v tabulkach. PouZijeme tabulky podle
Harrise a Benedicta. Tyto tabulkové hodnoty odpovidaji metabolismu vzorku zdravych osob vySetfovanych za
bazalnich podminek.

Vysledek vyjadieny v kJ/min. pfevedeme na hodnoty v kJ/24 hod.

Klidovou energetickou pfeménu (KEP, resting metabolic rate - RMR) méfime metodou nepfimé kalorimetrie. P¥i
této metodé méfime spotiebu kysliku. ProtoZze O: neni vorganismu skladovan a jeho spotfeba je umérna
aktudlnim potfebam, je mnoZstvi O2 spotfebované za jednotku Casu Umérné mnozstvi vyprodukované energie.
Priimérné mnoZstvi uvolnéné energie na 1 litr spotfebovaného O: je 20,1 kJ (4,82 kcal) a oznacuje se jako stiedni
energeticky ekvivalent kysliku (EE). Toto mnoZstvi energie se uvolni pfi spaleni (oxidaci) smési Zivin prGimérného
slozeni (60 % cukrd, 25 % tukd, 15 % bilkovin) 1 litrem O..
Provedeni:

Spotfebu kysliku méfime jednoduchym
metabolimetrem sestavenym z komponent méficiho
systému Vernier. Principem méreni je stanoveni:

e primérné koncentrace Oz ve vydechovaném Flow meter
vzduchu =
e plicni ventilace ) 0zanalyser
Princip zapojeni aparatury je zndzornén na schématu. [{E= [1!

1 —
Jelikoz mnoZstvi plynu v méfeném objemu zavisi na re:senoir
aktudlnim tlaku a teploté, je soucasti aparatury také

teplotni a tlakové Ccidlo. Na obrazku 10.2. je




podrobnéjsi schéma zapojeni vSiech komponent méfici aparatury tak, jak by mélo byt pfipraveno pfed mérenim.
Systém se tedy sklada z:
e nadoby, ve které se misi vzduch vydechovany
z mrtvého a alveolarniho prostoru
e (idel: Oy, pratok vzduchu, teplota, tlak
e A/D prevodniku (LabPro)

e PCs programem pro zaznam a vypocet HL'EJ'-:‘J

Schéma meérent

Postup:
1. zkontrolujte zapojeni pfistrojli a napajeni
2. spust’te ulohu Méreni metabolismu ¢lovéka 02 sensor | Flow/meter
z intranetové stranky praktik. Barometer

3. zkontrolujte kalibraci O2 sensoru. Pfi expozici
¢idla atmosférickému vzduchu by
koncentrace O2 méla byt 20.7 % (vzhledem
k vzdusné vlhkosti).

4. do portu rezervoaru oznaceného AIR IN
pfipojte hadici pfipojenou na vydechovy port
cisté anesteziologické masky

5. Instruujte vySetfovaného studenta, aby si
nasadil tésnici masku, 5 minut se adaptoval
na klidné dychani s touto poml(ckou a pak
provedte béhem dalSich 5 minut méreni To

spustte tlacitkem ,Collect” u

6. Na dotaz, zda uchovat predchozi méreni (Store
latest) nebo predchozi smazat (Erase latest)
odpovédét podle potieby.

7. Sledujte studenta a grafy mérenych a pocitanych hodnot.

Méreni automaticky skonci po 5 minutach, pokud ne — stisknéte Stop.

9. Stanovte primérnou ventilaci a koncentraci kysliku ve vydechovaném vzduchu, vypocététe RMR a
interpretujte vysledky.

a. Ke stanoveni priimérnych hodnot je vhodné pouZzit nastroj ‘Statistics’ (menu Analyze -> Linear Fit)
a vybrat vhodny Usek zaznamu

POWER
(AC adaptor)

Obr 10.2. Schéma zapojeni komponent mérici
aparatury

®

b. Vypoctéte spotiebu Ozcons.
O,cons. = MV (pO,insp — pO,ex)
0O:zcons. — minutova spotfeba O2

MV — minutova ventilace
pO:zinsp, pOzex — koncentrace kysliku ve vdechovaném a vydechovaném vzduchu

c. Objem kysliku je tfeba korigovat na standardni teplotu a tlak (t = 0°C, p = 760 Torr)
273 BT
V, =

V, - .
273+ T[°C] 760 Torr

Vo = korigovany objem spotifebovaného kysliku, V1 = objem spotfebovaného kysliku v podminkach
experimentu, T = teplota béhem experimentu, BT = barometricky tlak b€hem experimentu.
d. Vypoctéte metabolickou preménu:

RMR =0O,cons,, - EE



Hodnoceni:

Tabulkova hodnota Pomér klidové pfemény

Jméno/vék/hmotnost/vyska BM (kJ/24 hod) KEP (kJ/24 hod) a BM v %

Klinicka aplikace:

Pokud clovéka postihne zavainé onemocnéni provazené bezvédomim, které si vynuti fizenou ventilaci, nemuze
sam prijimat potravu. (Jako pfiklad si uvedme zavaznou autonehodu, nebo septicky stav*) Po strance vyzivy je
zcela odkazan na péci okoli. Jeho organizmus ma v obou popsanych stavech v klidu na IGZku vétsi energeticky vydej
(regenerace tkani, zvySena teplota) nez pfi analogické aktivité u zdravého.

Toto praktikum ukazuje, Ze je moZné stanovit aktualni energetickou potfebu organizmu zmérenim spotieby
kysliku. Staci snimat koncentraci kysliku ve vydechovaném vzduchu a minutovou ventilaci. Oba parametry méfi
ventildtory pouzivané k podpore dychani. To znamend, Ze u ventilovanych nemocnych mame monitorovany
energeticky vydej a miZzeme podle néj upravit energeticky obsah podavané vyZivy.

*Septicky stav je generalizovany zanét organizmu, nekontrolované se Sitici bakteridlni infekce, provazena zvysenim teploty a
celkového metabolického obratu

2. Odhad denniho vydeje energie

Provedeni:
1. Odhad denniho vydeje energie provedeme tak, Ze k bazalnimu metabolismu pfipoCteme pfirlstek na
travici ¢innost, specificko-dynamicky Ucinek Zivin (to je asi 5% energetického obsahu sacharidl a tukd a
25% energetického obsahu bilkovin) a pfirdstek na vydej energie spojeny s télesnou ¢innosti. Neznama
zUstane spotieba na termoregulaci.
2. Vysledky zapiSeme do protokolu.

Vydej energie na svalovou ¢innost se vyjadiuje prepoctem na jednotku télesné hmotnosti a ¢asu. Jedna se vsak jen
o urcity odhad, celkovy vydej zavisi predevsim na intenzité, s jakou danou Cinnost vykondvate, ale také na vasi
trénovanosti a mnoha dalSich faktorech. Priklady energetickych spotieb pfi béznych Cinnostech a pfi sportu
najdete na uvedené adrese.

https://www.stobklub.cz/clanek/energeticky-vydej-pri-pohybovych-aktivitach/

Hodnoceni:

Celkovy denni energeticky vydej pro vySetfovaného:

Jméno vySetfovaného

BM - tabulkova hodnota/24 hodin

Hodiny ¢innosti Druh ¢innosti Energeticky vydej




Celkovy denni
energeticky vydej

Zaveér:

3. Odhad energetické hodnoty potravy prijaté za den, denni energetickad bilance

Uvod

Energetickda hodnota (EH) potravin se udava v tabulkach na obalech potravin. Nebo ji Ize vyhledat v databazich
potravin vytvofenych za Uc¢elem racionalniho stravovani. Jednu z moznych adres uvadime.
https://www.stobklub.cz/potraviny-kategorie/4/

Provedeni:

1. Do tabulky zapiseme jednotlivé potraviny, které jsme béhem dne zkonzumovali.

2. Stanovite jejich vahové mnoZstvi.

3. Zjistite jejich energetickou hodnotu a zastoupeni jednotlivych Zivin.

4. Vysledky seCtete a porovnate se svym energetickym vydejem (viz pfedchozi iloha) ve stejném dni.
Hodnoceni:

Potraviny Celkem (g) EH (kJ) B (g) T(g) C(g)

Celkem

Zavér: Energeticka bilance v daném dni byla spiSe pozitivni/vyrovnanda/ negativni.



4. Stanoveni indexu télesné hmotnosti (BMI) a waist —hip ratio (WHR)

Provedeni:

1. Do tabulky zapiseme udaje o své télesné hmotnosti, vySce a odecteme hodnotu BMI. Zméfime obvod

pasu a boku a urc¢ime WHR.
2. Porovname udaje u 5 osob.

Hodnoceni:

Jméno Hmotnost

Vyska

BMI

WHR

Vyhodnoceni

5. Bazdlni metabolismus u laboratorniho potkana. Stitnd Zldza

Velikost bazalniho metabolismu u potkana posuzujeme podle spotieby kysliku v jednoduchém spirometru. Toto
méreni postupné provedeme u dvou zvifat. U kontrolniho zvifete a u potkana s hypofunkci Stitné Zlazy navozenou
karbimazolem (coz je synteticky inhibitor hormon stitné Zlazy, ktery se pouziva pti |é¢bé hypertyre6z) podavanym

tfi tydny pred experimentem ve vodé k piti.

Pomucky: oddélené chovné nadoby se zvifaty, metabolimetr, teplomér, barometr.

Provedeni:

1. zkontrolujte zapojeni pfistroji a napdjeni,

2. spustte Ulohu BMR laboratorniho potkana z intranetové stranky praktik,

3. zkontrolujte kalibraci Oz sensoru. PFi expozici Cidla atmosférickému vzduchu by koncentrace O2 méla byt

21 %.

podle potieby.

8. Sledovat potkana a graf koncentrace O2 na monitoru.
9. Meéfeni automaticky skonci po 5 minutach.

10. Otevrit metabolimetr, bud po méreni nebo kdykoliv pokud pO: klesne pod 17 %.

Vybraného potkana premistime do metabolimetru obsahujiciho natronové vapno.
Metabolimetr zavieme vickem s kyslikovym analyzatorem.

Spustit méreni tlacitkem ,Collect”
Na dotaz, zda uchovat predchozi méreni (Store latest) nebo predchozi smazat (Erase latest) odpovédét

11. Popsanym zpusobem provedeme méreni u obou zvitat v experimentu.
12. Stanovte spotiebu O3, vypocitejte BMR a interpretujte vysledky

a. Ke stanoveni spotteby je vhodné pouzit nastroj ‘Linear Fit’ (menu Analyze -> Linear Fit) a vybrat

vhodny tsek zéznamu pO2. Udaj ,slope” pfimo vyjadiuje zménu koncentrace O2 (v %/min).

b. Ziskané hodnoty potom upravime podle vzorce:

V, =

273

BT

V. . .
' 273+ T[°C] 760 Torr

Vo = korigovany objem spotifebovaného kysliku, V1 =

skutecny objem spotifebovaného kysliku v




podminkach experimentu, T = teplota béhem experimentu (°C), BT = barometricky tlak béhem
experimentu. Vyslednou hodnotu prepocteme na 100 g hmotnosti potkana, event. prfepocteme
na spotfebu za24 h

Hodnoceni:

Kontrolni spotieba O:

Spotreba energie u
kontrolniho zvifete /min

Spotieba energie u
kontroly/24 hod

Spotieba O: pf¥i hypofunkci

Spotieba energie pfi
hypofunkci/min

Spotieba energie pfi hypofunkci/24
hod

Zavér:

Kontrolni otazky:
1. Jaké jsou nejdulezitéjsi faktory ovliviujici droven energetické premény v organismu?
Co je to bazalni energeticka preména?
Za jakych podminek ji Ize stanovit?
Co je to stfedni energeticky ekvivalent kysliku a jakd je jeho hodnota?
Co je to respiracni kvocient?
Jak je regulovana sekrece tyroxinu?
Jmenujte funkce hormon stitné Zlazy.
Jaké jsou projevy hyperfunkéniho syndromu stitné zlazy?
Jaké jsou projevy hypofunkéniho syndromu stitné zlazy ?
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