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Predmluva k 1. vydani

Predkladana ucebnice ma slouzit studentim bakalaiskych smért a nelékaiskych smérti magister-
skych, resp. inzenyrskych, a byt zdkladnim textem ke kurziim patofyziologie v téchto vyukovych pro-
gramech.

Jsme si védomi, Ze jde o programy Castecn¢ riiznorodé (osSetiovatelstvi, zdravotnicka technika, er-
goterapie, ale i bioinzenyrstvi atd.). Proto jsme se v textu snazili o vystizeni toho nejzakladnéjsiho, co je
dulezité pro pochopeni oboru jako takového s tim, Ze pro jednotlivé zminéné sméry mohou byt nékteré
kapitoly spiSe nadstavbové, zatimco pro jiné mohou mit zékladni vyznam (napf. kapitola vénovana po-
hybovému aparatu a pohybu).

Duraz je kladen predevsim na zakladni déje — a jejich poruchy — souvisejici s dodavkou a vyuzitim
kysliku a zivin v organismu, tj. na patofyziologii krevniho ob¢hu, respirace, krve, metabolismu, travi-
ciho systému, jakoz i na regula¢ni mechanismy, tj. patofyziologii nervového a endokrinniho systému.
Zasadni jsou i kapitoly vénované vnitinimu prostiedi a vylu¢ovani. Naopak nékteré kapitoly obecného
razu s mnoha piesahy do biologie (builka, genetika aj.) jsou zpracovany struc¢néji, predevsim tak, aby
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Patofyziologie je obor integrujici teoretické poznatky a nejen proto predpokladame zakladni znalosti
z anatomie, fyziologie, biologie a biochemie, které nebylo mozné v rozsahu této ucebnice opakovat.
Studujici si je proto musi eventudlné doplnit z ucebnic ptislusnych obort, napt. z Pfehledu fyziologie
¢loveka I, 11 (red. J. Pokorny, Karolinum 2002 a 2003) ¢i ze Zakladnich fyziologickych principt (J. My-
slivecek, Vydavatelstvi CVUT 2002).

Pro studenty CVUT ¢&i jiné zajemce o matematicky pohled na nékteré fyziologické vztahy jsme za-
radili apendix, na ktery v textu kapitol odkazujeme (app.).

Pfejeme studentlim, aby jim ucebnice byla uzitecnou pomtickou nejen pfi studiu a ke zkousce, ale
1 v pozdéjsi praxi. Budeme vdécni za pfipominky a podnéty.

Praha, 1. dubna 2004 Autori
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1. Zakladni poymy v patofyziologii

(Martin Vokurka)

1.1 Definice a cile patologické fyziologie

Patologicka fyziologie (patofyziologie) piedstavuje lékaisky obor, ktery shromazd'uje poznatky o pfi-
¢inach (etiologii) a mechanismech rozvoje (patogenezi) nemoci. Snazi se porozumét mechanismim pod-
minujicim vznik a prib¢h nemoci a zménam funkce organismu a organt béhem chorobného procesu.
Tyto poznatky jsou zakladem pro raciondlni diagnostické postupy, jakoz i pro racionalni prevenci a terapii,
a to bud’ odstranénim pfi¢in nemoci, nebo zasahem do jeji patogeneze. Poznatky o etiologii a patogenezi
riznych nemoci jsou také nejednou vychodiskem pro vyvoj novych 1€kt a terapeutickych postupti.

Patofyziologie zkouma tyto déje jak na urovni experimentalni, tak se zabyva zménami fyziologickych
dejh v lidském organismu ziskanymi riiznymi funkénimi vySetfenimi jako tzv. klinicka fyziologie. Experi-
mentalni vyzkum vyuziva pokusti na zvitatech, ale rovnéz na tkanovych a bunécnych kulturach ¢i na bunkach
ziskanych z organismt. Vyznamnym piinosem je i pocitacové modelovani patofyziologickych stavil. Funke-
ni vySetfovani umoziuje ziskat informace o funkci jednotlivych organd ¢i organovych systémii (napt. o ven-
tilaci plic a syceni krve kyslikem, o parametrech funkce srdce, schopnosti stfeva vstiebavat potravu atd.).

I v nelékarské oblasti je patologicka fyziologie kli¢ovym oborem, ktery umoznuje $ir$i chapani sou-
vislosti a integruje poznatky teoretické a praktické.

1.2 Zdravi a nemoc

Definice zdravi a nemoci neni tak snadna, jak se na prvni pohled mtize zdat. Pfitom kromé dasledk pro
Cloveéka a kvalitu jeho Zivota je pojem nemoci dilezity napt. i z hlediska pravniho ¢i ekonomického. Zatimco
v nekterych ptipadech je odliseni zfetelné, v jinych, zejména v takovych, kde nemoc predevsim zpocatku
Prikladem mize byt velmi ¢asté zvySeni krevniho tlaku (arterialni hypertenze), zpocatku zjistitelné pouze
opakovanym méfenim tlaku; pozdé&ji je mozné pozorovat nekteré odchylky na srdci (jeho zbytnéni) ¢i
na cévach, ale jesté po relativné dlouhou dobu stale bez zietelnych obtizi pacienta. Pfitom po letech trvani
se hypertenze miize projevit velmi zavaznymi komplikacemi (srde¢ni nemoci, cévni mozkové piihody).

Proto v definici nemoci, resp. zdravi, vykrystalizovaly dva ptistupy.

Normativni piistup klade diiraz na subjektivni hodnoceni nemoci, zejména v jejim vztahu k za-
jmuam a cilim ¢loveka. Pristup funkcionalisticky naopak klade diraz na hodnoty objektivni, zméfitelné,
na jejich odchylky od ,,normy* a od spravné funkce danych organii. Samo stanoveni normalnosti je vSak
nekdy obtizné a vychazi ze statistickych udaji z velkych soucasti populace.
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1.3 Symptom, syndrom, nozologicka jednotka

Pro nemoc jsou z hlediska pacienta (a pak samoziejme i diagnozy) dulezité jeji priznaky — sympto-
my. K nim patii napf. bolest, dusnost, unava. V podstaté kazdy symptom mize mit nejriznéjsi pticiny,
jak pokud jde o pivod ptiznaku v tom ¢i onom organu, tak pokud jde o jeho zavaznost. Nékteré priznaky
jsou Cisté subjektivni (inava, bolest), jiné Ize snaze objektivizovat (prijem, zvraceni). Kromé piiznaki
se pii stanoveni diagnézy vychdazi i z objektivniho nalezu, tj. vysledku l¢karského vysetreni (klasické
metody jsou pohled, poslech, poklep a pohmat). K definitivnimu potvrzeni diagnozy pak slouzi cela skala
laboratornich a pristrojovych vysetieni.

Nekteré symptomy se casto vyskytuji spolecné u urcité nemoci; jejich soubor se oznacuje jako syn-
drom. V nékterych ptipadech je uréity soubor piiznaki zcela charakteristicky a ptinalezi mu jasna etio-
patogeneze. V takovém piipadé se hovoii o nozologické jednotce. V jinych ptipadech tato vyhranénost
v etiopatogenezi neni patrnd, uréity syndrom mize byt zpisoben riznymi pti¢inami. Toto rozliSeni se
muze ménit i postupem védeckého badani, kdy nékteré ptivodni, zdanliveé jasné nemoci jsou stale vice
zkoumany i na molekularni Grovni a jsou nachazeny jejich odlisné varianty.

1.4 Pric¢iny nemoci

Etiologie je pri¢ina nemoci, popt. véda o pti¢inach nemoci. Pfi¢iny nemoci jsou znamy napf. u in-
fekénich chorob (viry, bakterie, plisn¢ aj.), u fady chorob vSak neni pfesna pfi¢ina znama. Mohou vSak
byt zndmy mechanismy jejich rozvoje — patogeneze. Etiopatogeneze pak souhrnné popisuje pficinu
nemoci a jeji rozvoj.

Pfi¢ina nemoci mize byt bud’ vnitini, nebo zevni. K zevnim pfi¢inam patii krom¢ zminénych
biologickych infekénich Cinitelt také chemické latky (toxiny, jedy, zplodiny spalovani a kouteni)
a fyzikalni vlivy (ionizacni zafeni, vibrace, hluk, mechanické ptisobeni aj.). Nezanedbatelné mohou
byt i vlivy socidlni. Vnitini vlivy souviseji s genetickou vybavou jednotlivct, kterd miize urcitou
nemoc piimo zplisobovat nebo zvySovat jeji riziko. V fadé ptipadl se pak kombinuji oba typy fak-
toru (napft. sklon k urcitému typu metabolismu tukil, $patna zivotosprava a koufeni vyrazné zvysi
riziko ateroskler6zy a srde¢nich chorob). Pro faktory, které ptispivaji k vzniku a rozvoji nemoci, se
pouziva termin rizikové faktory. Rizikovym faktorem pro mnoho nemoci (srde¢ni, nddorova) je
napft. koufeni.

Studium etiopatogeneze nemoci je vyznamnou soucasti biomedicinského vyzkumu s ptimymi da-
sledky pro diagnostiku i terapii. Probiha na riznych trovnich, a to na trovni postizenych organd, bunck
a v soucasnosti zejména na trovni molekularni (studium genti, jejich mutaci a regulace exprese, studium
struktury proteint, jejich funkci a zmén atd.).

Pro nemoci, u nichz pfi¢ina neni znama, se nékdy pouzivaji terminy idiopaticky, esencidlni ¢i
kryptogenni. Plati to pfedevsim v ptipadech, kdy existuji i choroby s obdobnymi projevy, jejichz pti¢ina
znama je. Pfikladem muze byt arterialni hypertenze, vétSinou esencialni, na rozdil od nékterych piipadi
forem sekundarnich, tj. vzniklych v disledku jiného, znamého stavu (napt. zavazného onemocnéni led-
vin). V obdobném smyslu se nékdy pouziva termin primarni (je-li choroba prvotni, neodvisla od jinych
chorob) a sekundarni (kdy naopak je nemoc dusledkem jiné nemoci).

1.5 Prubéh nemoci
Prubéh nemoci mtze byt akutni nebo chronicky. Pro velmi prudce probihajici nemoc se pouziva

terminu perakutni nebo fulminantni. Akutni nemoc miize vést k smrti, mtize se zcela zhojit nebo prejit
do formy chronické. Piikladem mohou byt virové zanéty jater. Ptic¢iny pfechodu nemoci do chronické
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