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Tekutiny a lidsky organizmus
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Voda tvofi zakladni slozku potravy. Je to chemicka sloucenina kysliku a vodiku a tvofi nejvétsi ¢ast téla organizmu (60 % télesné hmotnosti
u muze, 50% u Zeny a u kojencti az 75 %). V lidském téle zastava hned nékolik funkci a pro organizmus je zivotné dilezitou tekutinou.
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Fluids and human body

Water is an essential component of food. It is a chemical compound of oxygen and hydrogen and comprises the largest part of the body
(60% of body weight in men, 50% in women, and up to 75% in infants). In the human body, it has a number of functions and is a vital

fluid for the organism.
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Uvod

Voda mé v organizmu mnoho funkci:
tvoli prostiedi pro Zivotni déje, funguje jako
rozpoustédlo pro vétsinu zivin, elektrolytd,
hormond, krevnich plyna. Pro svou velkou
tepelnou kapacitu ma vyznamnou roli v te-
pelném hospodafstvi, slouzi k udrzeni koloidd
v rozpusténém stavu, pUsobf pfi vétsiné travi-
cich procesl a hydrata¢nich reakcich, zd&astni
se fizeni toku energie. Kromé toho zvlhc¢uje
a chrdni sliznice a udrzuje pruznost a odol-
nost kdze.

Rozdéleni tekutin v téle

B ntraceluldrnf tekutina (ICT) - nitrobunéc-
na — tvoif 40 % télesné hmotnosti dospélého
muze, neboli 66 % veskeré télesné vody.

B Extracelularnitekutina (ECT) — mimobunéc-
na — tvofi 20% celkové télesné hmotnosti
dospélého muze (15 | vody). Extracelularnf
tekutina se dale déli na tekutinu intravazdl-
ni (krevni plazma) a tekutinu intersticidlni
(tkdrovy mok).

Tyto tekutiny se od sebe lisi obsahem mi-
nerdll — v extracelularni pfevazujf ionty sodiku,
v intracelularnf drasliku.

Celkova télesna voda ve vztahu
k véku, pohlavi a hmotnosti
(tabulka 1)

Nejvice vody je v krvi (83 %), ve svalové tkani
(75%) a v kzi (72 %). Podstatné méné vody ob-
sahujf kosti (22 %) a tukova tkan (10 %). Obsah
vody je proto nizky u obéznich lidi — u nich tvofi
pouze 45% télesné hmotnosti. Nejméné vody
ma zubni sklovina (2 %). Proto na pfipadny ne-
dostatek vody jsou kojenci, malé déti a starsf
lidé velmi citlivi.

Pfijem vody

m  Voda jako ndpoj — timto zplsobem ziskame
1000-1500 ml vody

m  Pffjem vody v potravé - timto zplsobem zis-
kdme asi 1000 ml, zavisi na slozeni potravy,
napfiklad v zeleniné je vody vice

B Voda vznikajici pfi oxida¢nich pochodech -
asi 300 ml/den

Ztrata vody

m  Celkové denni ztraty 2000-2 500 m!

B Moci - dennidiuréza predstavuje za normal-
nich okolnosti 1000-1500 ml vody

B KUZi - neznatelné pocenf asi 50 ml vody
denng, vydej zalezf na intenzité télesné
¢innosti

B Plicemi - pfi dychani se vylouci 400 ml vodni
pary

B Travicim traktem - stolici se vylouci 100 ml
vody (pfi prdjmovitych onemocnénich vice),
voda se mUZe ztracet i zvracenim

Tabulka 1. Celkova télesnd voda ve vztahu
k véku, pohlavi a netukové télesné hmotnosti

Nedonosené dité 80%
Dité — 3 mésice 70%
Dité — 6 mésicl 60%

o chlapec 59%
Dité — 10-18 let divka 57%
Dospély — normalni hmotnost muz 60%

pely zena 50%
VR muz 70%
Dospély - stihly sona 60%
w1 _ muz 50%
Dospély — obézni sena 42%
) muz 52 %
Jedinec nad 60 let sena 46%
Kachekticky nemocny 70-75%
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Travicich stav se vylouci denné do travici
trubice 8-9 litrQ, ale ¢ast se pak zpétné vstfe-
bava v tenkém a tlustém stfevé, takze stolici
se vylouci pouze 100 ml vody. V ledvinéch se
glomeruldrni filtraci vytvofi 170 litrd primdrni
moci, z toho se 168,5 litru vstiebd zpét do krve
a do modi se vylucuje pouze 1,5 | vody. Obéh
mezi krvi a mozkomisnim mokem je malo vy-
znamny, stejné jako vymeéna vody mezi krvi
a o¢ni tekutinou.

Optimalni pitny rezim

Pod pojmem pitny rezim rozumime védo-
mé udrzovani dostatetného mnozstvi tekutin
a mineralnich latek v organizmu. Je velmi ¢asto
opomijenou ¢asti v oblasti vyzivy.

Lidé bézné fidi pfijem tekutin pomoci pocitu
Zizné. Zizen uz je pro organizmus ur¢ité forma
stresu, ke kterému by nemélo dochazet a ktery
je pro clovéka zbytecnou zatézi. Pit bychom
méli pravidelng, po mensich davkach po cely
den a Zizni tak predejit. Pocit zizné je ochranny
mechanizmus téla. Nastoupf ve chvili, kdy za-
znamena nedostatek vody.

Pro zajisténi dostate¢ného mnozstvi tekutin
béhem vykonu je dilezité pravidelné pitf v men-
$ich davkach. Clovék ziskava denné okolo 800 m
vody z potravin, kdy nejlepsimi zdroji jsou ovoce
a zelenina, které obsahuiji vice jak 70% vody.

K tomu, abychom si orientacné zjistili, kolik
tekutin mdme denné vypift, existuje jednoduchy
vzorec k ur¢enf mnozstvf tekutin:

0,04 x hmotnost (v kilogramech) =
pocet litrd VHODNYCH tekutin/24 hodin

Existuje rozdil mezi pfijmem tekutin u détf
malych a vétsich, u dospélych nebo obéznich
(tabulka 2).



Tabulka 2. Rozdil v piijmu tekutin dle véku

a vahy
Rozdil v pfijmu tekutin u déti
6 mésict — 1 rok 900-1200 ml
1-2 roky 1200-1500 ml
3-4roky 1500-1800 ml
5-7 let 1800-2000 ml
8letavice 2000 ml

Rozdil v ptijmu tekutin dle vahy ¢lovéka

50 kg 201
60 kg 241
70 kg 281
80kg 321
90 kg 361
100 kg 401
110 kg 441
120kg 481
Dehydratace

Pokud nedochézi k vyrovnavani ztrat tekutin

a minerald, dochazi v organizmu k dehydrataci,

CoZ je ztrata a nedostatek vody v organizmu. Je

nebezpecnd zvIasté u déti, které jeSté nemaji

dostatecné vyvinuté zplsoby jeji kompenzace.

Kromé cisté vody se z téla mohou ztracet i ionty

sodik, draslik, chlor apod. Ty je pak nutné s vo-

dou lé¢ebné doplnit iontovymi napoji, infuzemi.

Dehydratace se déli na:

m Hypertonicka dehydratace snizuje ob-

jem mimobunécné i vnitrobunécné tekuti-
ny. Pfi¢inou je nedostate¢ny pfijem tekutin,
nebo vétsf ztrata pfi diabetes insipidus,
pfi diabetickém kématu, u hyperventila-
ce nebo iatrogenné navozené osmotické
diuréze. Projevuje se snizenym turgorem
tkani, suchou sliznici, Zizni, hypovolemif
manifestujici se snizenim centrélniho zil-
niho tlaku, hypotenzi a tachykardii. Jako
zdroj ¢isté vody se podava 5%, 10% a 20%
glukdza, napfed po malych davkach, do-
jde-li ke snizeni centralniho Zilniho tlaku,
davky se zvysuji.
Vyznacuje se ztratou télesné hmotnosti,
snizenym koznim turgorem, bledou po-
kozkou, mireé oschlymi sliznicemi, oligurii,
tonus mUze byt normélni, nebo zeslaben,
tachykardif, v pokrocilém stadiu dochazi
k poruchdm védomi, kfe¢im, rozvoji soku
aZ bezvédom.

m Hypotonicka dehydratace je snizend
mimobunéc¢na tekutina a zvyseny objem
bunék, tedy objem vnitrobunécné teku-
tiny, soucasné dochazi ke ztraté sodiku.
Vznikd pfi hrazenf extraceluldrnf tekutiny

pitim ¢isté vody nebo infuzemi glukdzy pfi
nedostate¢ném privodu sodiku. PFi¢inou
muze byt rendlni insuficience, zvraceni,
préjmy, velké poceni. Projevuje se pokle-
sem krevniho tlaku, ortostatickymi poru-
chami, kfece.

B |zotonicka dehydratace je izolovana
ztrata izotonické, mimobunécné tekutiny,
vnitrobunécnd se neméni. Jde o soubézny
deficit sodiku a deficit vody, pfi zachovani
koncentrace sodiku, a tim norméaini osmola-
rité. Hlavnim rysem je zmensen{ objemu ex-
traceluldri tekutiny. Objevuje se u tézkych
prdjmd a zvraceni, u nékterych ledvinovych
onemocnéni. Mlze dojit k anurii, hypotenzi,
apatii az rozvoji Soku. Lé¢ba spociva v hra-
zenf izotonické tekutiny (NaCl).

Nékdy je nutné pffjem tekutin omezit ¢i
pfimo na urc¢itou dobu zakdzat. Napfiklad u déti
s no¢nim pomocovanim je vhodné omezent
tekutin po 17.00 hodiné. Pacienti s onemocné-
nim ledvin a dialyzovani maji Iékafem povolené
jen urcité mnozstvi tekutin denné. Svij dennf
pfijem si hlidaji i lidé s inkontinenci. Uplny za-
kaz piti tekutin, nebo omezeni nastava pred
rlznymi vysetfenimi zaZivaciho traktu a pfed
pldnovanymi operacemi. Je to dano tim, o jaky
druh operace se jednd. Vétsinou uvadime, ze
nemocny neméa od pullnoci jist, pit a koufit.
Rano pak rozhoduje osetfujici 1ékaf, jestli se
nemocny nenapije vibec, jde-li na vykon hned
rano. Zda muze po malych douscich pit, to
pokud je operace pfesunuta do odpolednich
hodin. Nebo zda jsou mu podany tekutiny pa-
renterdlné, protoze je pldnovany vykon, kdy
se operuje i na stfevé. Nikdy ale nesmf dojit
k dehydrataci nemocného.

Pit i nepit

B Voda je zdklad pitného rezimu. V dnesni
dobé existuje Siroky vybér z nabidky ba-
lenych vod, ale pfi vybéru vody urc¢ené
k pravidelné, dlouhodobé konzumaci je
dobré viimat si hodnot obsahu mineral-
nich latek.

B Limonady jsou hlavné v détské populaci
velmi oblibené, obvykle viak obsahujf pfilis
mnoho cukrt a jejich sladkéd chut nezahani
spolehlivé Zizen, slouzit by mély spise ja-
ko obcasny pamlsek, nez jako kazdodennf
napoj.

m Caj je ve v&tsiné pifpadd vhodnou teku-
tinou k zahnanf zizné a doplInéni tekutin.
Nejlepsi jsou neslazené, vhodny je jak ¢aj
zeleny, slabé bylinné Caje, tak ¢aj Cerny. Prilis

silny Cerny Caj viak ve vétsim mnozstvi na-
rusuje vstfebdvani zeleza.

m  Kava diky obsahu kofeinu je vhodna jako
tekutina povzbuzujiciho charakteru, ale do
pitného rezimu se ovsem nepocita pro svij
silny dehydratacni tcinek.

m  Alkohol také neni vhodny, protoze ma
dehydrata¢ni Ucinky, obsahuje cukr, Zizen
urcité nezazene.

B Pivo je vhodnym ndpojem (zejména po
tézsim jidle), obsahuje mimo jiné stopové
prvky (selen, fluorid, jod..). Ale maximalni
pfijem by mél byt tak jeden pUllitr piva den-
né.V urologii snizuje tendenci ke vzniku oxa-
latovych kamen.

m Cervené vino se doporucuje maximalné
dva decilitry denné. Mdze ovlivnit napfi-
klad rizikové faktory vedouci ke vzniku
vysokého krevniho tlaku, srde¢ni a cévni
choroby.

m  Mléko je tekutina (obsahuje témér 90 %
vody) a zaroven obsahuje i nutri¢né vy-
znamné slozky a je vlastné i vyZivou, kte-
ré ma sytici ucinek. Je zdrojem vapniku,
ale obsahuje mlécnou bilkovinu KASEIN,
kterd je v zazivacim traktu nerozpustna.
Tato bilkovina se sraZi v zazivacim traktu
a zpUsobuje plynatost, prdjem a kiece.
Vhodnéjsi jsou mléka kysand, kterd obsa-
huji méné mlécnych bilkovin, a tim jsou
|épe stravitelné.

Tipy na piti béhem dne

B Z3klad pitného rezimu je cistd pramenita
voda a nizce az stfedné mineralizované mi-
nerdini vody. Doporucujeme kombinovat
s napoji doplhujicimi sodik a draslik pfi zvy-
sené fyzické ndmaze ¢i nemoci.

B Doplnujte tekutiny pribézné, necekejte na
pocit Zizné.

®  Prijem a vydej vody by mél byt vyrovnany,
podle vydeje regulujeme pfijem.

B Napoj by nemél byt moc chladny, radéji
vlazny, v zimé teply.

B Omezte pfili§ slané a sladké potraviny a na-
poje.

B Pozor na pitny rezim u déti. Mohou ndm
doslova vyschnout, tim snaze, ¢im je dité
mladsi.

Zavér

Slozeni tekutin, které pfijimame v pribéhu
dne, by mélo odpovidat potfebam organizmu
a ztratdm vody. Nosnym pilifem pitného re-
Zimu kazdého ¢lovéka by méla byt neperliva
voda.
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Clovék s dobrym pitnym rezimem byva
dobre adaptovén na praci v teple, na naro¢nou
fyzickou zatéz. Spravny pitny rezim je prevenci
proti onemocnéni a nezbytnou podminkou
kvalitniho Zivota.

Maly pfijem tekutin ohrozZuje ¢lovéka nadmer-
nou zateézf ledvin, veétsim rizikem vzniku mocovych
kamend, mocové infekce a nebezpecim nahlého
poklesu ledvinné funkce v nékterych situacich.
Nedostatecny piijem tekutin mdze jiz po pomérné
kratké dobé zpdsobit zdravotni komplikace a jeho
Uplna absence vede béhem nékolika dni k umrtf.
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