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> pH- a H ion koncentracio negativ tizes
alapu logaritmusa

pH=-Log o[ H"]

> Normal erteke: 7,35-7,45 (H* 35-45
nmol/L)

> Az élettel kompatibilis: 20 -160 nmol/L (pH
6,8-7,7)
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Acidic

Examples of
solutions

battery acid
stomach acid
lemon juice
cola

tomato juice

black coffee

saliva

distilled water

seawater (81)

borax

milk of magnesia

ammonia

soapy water

oven cleaner

drain cleaner




A pH szabalyzasa

> A puffer rendszerek a vérben és szdvetekben csdkkentik
a H ion koncektraciot

> A legzOkozpont, ami szabalyozza a CO,
Kilritesét(percek alatt)

> Vesek, savas vagy bazikus vegyhatasu vizelet
kivalasztasaval, szabalyozza a var pH ertékét (orak,

napok alatt)
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A legfontosabb puffer
rendszerek

Hely

Intersticialis folyadek

Veér

Intracellularis folyadék

Vizelet

Csontok

Puffer rendszer

Bikarbonat, foszfat, feherjek

Bikarbonat,hemoglobin,
plazmafehérjek, foszfat

Proteinek, foszfatok
Foszfat, ammonia

Kalcium karbonat




Puffer rendszerek

> Intracellularisan-fehérjék, difoszfatok
> Extracellularisan-szénsav, bikarbonat

> Intracellularis:extracellularis puffer arany
1:1



A szervezet puffer rendszerel

> Bikarbonat

80% extracellularis
H,O + CO, «» Ho OO, «+» HT 4+~ HCO;

> Fehérjek
Intracellularisan
Visszatartjak a H ionokat

> Foszfatok
A vizelet és az intracellularis ter pufferelése

> Hemoglobin
o Felveszi a H ionokat



A pH szabalyzas fo szervel

> Csontok
Felveszik a H ionokat

> Puffer anyagok termelese: NaHCO3,
CaHCQO3, si CaHPO4

> Tudok

Kitritik a CO2

> Vesék

Kivalasztjak a H és HCO3 ionokat



Normal ertékek

> pH: 7,35-7,44,

> PCO2: 36-44 mmHg,
> HCO3: 22-26mEq/|
> BS £ 5 mmol/l
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Sav-bazis egyensuly zavarok-
Differencialis diagnozis

> Aciddzis — pH < 7,35
> Alkalozis — pH > 7,45

> PaCO2 > 44mmHg respiratorikus
acidozis

> PaCO2 < 36mmHg respiratorikus
alkalozis
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Kompenzatorikus
mechanizmusok

pCO2 1, T HCO3

Respiratorikus acidozis Metabolikus alkaldzis
1pCO2, JHCO3

Respiratorikus alkalozis Matbolikus acidozis
JHCO3 1pCO2

Matabolikus acidozis Respiratorikus alkalozis
THCO3 TPCO2

Metabolikus alkaldzis Respiratorikus acidozis
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Fo zavar

Metabolikus acidozis | HCO3

Metabolikus alkalozisTHCO3

Akut respiratorikus acidozis TpCQO2

Kronikus respiratorikus acidozis
1pCO2

Akut respiratorikus alkalozis |pCO2

Kronikus respiratorikus alkalozis
1pCO2

Varhato ertekek
1.25 mmHg PCO2 | minden HCO3 mmol/l |

0.75 mmHg PCO2 1 minden HCO3 mmol/L 1,
egészen 60 mmHg-ig

HCO3 1 1 mmol/L minden 10 mmHg 1
PaCO2 (egészen 30 mmol/I-ig)

HCO3 1 4 mmol/L minden 10 mmHg 1
PaCO2 (egeszen 36 mmol/l)

HCO3 | 2 mmol/L minden 10 mmHg | PaCO2
(egészen 18 mmol/l)

HCO3 | 4 mmol/L minden10mmHg | PaCO2
(egészen la 18 mmol/l)
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Zavar pH PaCO2 HCO3
7,35-7,45 | 36-44 mm Hg | 24 mEq/I

Respiratorikus acidozis
akut
kronikus H

1=

Respiratorikus alkaldzis
akut
kronikus TlT

Metabodlikus aciddzis

akut

kronikus l%ll
Metabdlikus alkaldzis

akut

kronikus H
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Anionres

> Normal értéke: 12+/- 4mEq

> Cl- + HCO3- + nem mérhetd anionok = Na+ +
K+ + Ca++ + Mg++

> 105 + 25 + nem mérhetdé anionok = 140 + 5 + 5.

The main electrolytes in Body Fluid

*  Sodiumion
Chloride lon

* Magnesium lon

* calcium lon
Potassium lon
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Anionres

> NO az anionrés: metabolikus acidozis,
ketoaciddzis, laktat aciddzis, urémia,
salicilat, metanol és etilénglikol mergezes

> Metabolikus acidozis és normal anion gap
és hiperklorémia: hasmenes, pancras
fistula, renalis tubularis acidozis, HCI,
NH4Cl és acetazolamid kezelés utan

> hipoproteinémias
allapot
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Az acidozis hatasal

Negativ inotrop

NO a katekolamin felszabadulas-tachicardia,
artimia

Csokken az intracellularis K szint- arritmiak

Vazodilatacio a bérben, izomban,méhben Is
szivben

Pulmonalis vazokonstrikcio
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Az acidozis hatasal

> Respiratorikus rendszer

Hiperventillacio

Oxigen disszociacios gorbe jobbra tolodasa
> KOzponti idegrenszer

Csokken az eberség

Deprimalja a kbzponti idegrenszert
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Az alkalozis hatasal
> NO a szisztéemas vaszkularis rezisztencia

> Oxigén disszociacios gorbe balra tolodasa
> Csokken a K+ si Ca++

> NOveli az epilepszia kockazatat
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Respiratorikus acidozis

> NO a pCO2

Etiologia

> A kOGzponti idegrendszer depresszidja (
gyogyszertuladagolas)

> Mellkasfal mozgaszavarok (miastenia
gravis)

> Pulmonaris és leguti betegségk (asztma,
COPD, tudéodéema)
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Respiratorikus acidozis

> Tunetek
Tachipnoe, fejfajas
Faradtsag, zavartsag,tremor,asterixis

Piramidalis zavarok, agyidegtunetek, no a
koponyalri nyomas

Papilla 6déma, retina bevérzes

Koma pCO2 > 70mmHg

> Kezelés:
Mechanikus ventillacio

21



Respiratorikus alkalozis

» CsOkken a PCO2
> Etioldgia:
Hipoxémia (nagy tengerszint feletti
magassag Is)
Tudéembodlia
Anxietas,hipokalcémia
Szepszis
Majelégtelenség
Akut tudobetegségek
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Respiratorikus alkalozis

> Tunetek:
Anxietas, irritabilitas
Szeédulés( alacsony vérnyomas)
Ajulas, tetania
Lapos ST segmentus és T hullam
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Metabolikus acidozis

> Csokkena HCO3

Etiologia

> Anion gap nbvekedeéssel
Laktat acidozis (A es B tipus)
Ketoacidozis
Mérgezések (metanol, etilénglikol)
Aszpirin és izoniazid tuladagolas

> Normal anion gap
Hasmeneés
Intersticialis nephritis
Tubularis acidozis
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Metabolikus acidozis

> Tunetek
Periféerias vazodilatacio
Cso6kken a miocardium kontraktilitasa
Faradtsag, koma
> Kezeles
Bikarbonat haapH< 7,0
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Metabolikus alkalozis

« NO a HCO3
> Etiologia
Hanyas
Nazogasztikus aspiracio
Diuretikumok, kortikoszteroidok

Hiperaldoszteronizmus, Cushing szindroma,Bartter
szindroma

Laktat metabolizalasa Ringer folyadekbol
Citrat metabolizalasa konzervalt verbdl
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Metabolikus alkalozis

Tunetek

> Konfluzio, szédulés, delirium és kdma
> Tetania, paresztézia

Kezelés

> Hipokalémia kezelése

> NH4CI 0,1 molaros oldat vagy HCI maximum 0,2
mEqg/kg/h

> Hisztamin felszabadulast gatlok, protonpumpa
gatlok
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Take Home Message

3 rendszer

Vér es szoOveti puffer rendszerek
Légz6kozpont

Vesek

Elsodleges elvaltozas- pH iranya,
Kompenzatorikus mechanizmus — ellentétes irany
Az anionres segit megkulonboztetni a metabolikus aciddzis okait
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