Poruchy jater
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Metabolismu sacharidu

Homeostaza glukosy

Nadbytek glukosy — premena na jaterni
glykogen ( glykogenolyza)

Nedostatek glukosy — odbouravani
glykogenu ( glykogenolyza)

Hlavni organ glukoneogeneze ( tvorba

glukosy z laktatu, amoniaku, glycerol-3-
fosfatu)



Metabolismus dusikatych latek |

* Hlavni misto detoxikace amoniaku (
NH4+) vznikajiciho pri oxidativni
deaminaci AMK nebo bakterialnim
odbouravanim nestravenych proteinu,
premena na netoxickou ureu

« K detoxikaci NH4+ stacCi 10% funkcniho
jater. parenchymu




Metabolismus dusikatych latek Il

 Metabolismus AMK — transaminace,
deaminace, syntéza neesencialnich AMK

* Syntéza mocove kyseliny ( konecny
produkt degradace purinu)
* Metabolismus porfyrinu

« Syntéza plazmatickych proteinu a
koagulaénich faktoru




Porucha proteosyntezy

« Hepatocyty — zdroj prakticky vsech
plazmatickych bilkovin kromé imunoglobulinu

« Chronické poruchy jater ( cirhosa) — snizeni
hladiny plazmatickych bilkovin s kratkym i
dlouhym poloCasem ( aloumin)

« Akutni afekce — snizeni plazmatické hladiny
proteinu s kratkym poloCasem ( koagulacni
faktory)



Porucha detoxikace NH4+

Hyperamonemie — znamka velmi tézke poruchy
jater ( fulminantni hepatitida, terminalni stadium
jaterni cirhosy)

Snlzena schopnost hepatocytu ( nebo snizeni
poCtu funkénich hepatocytu) tvorit ureu
Zvyseny prestup krve z portalniho obehu primo
do v. cava inf. , obejitim jater” ( portalni
hypertenze)

Katabolicke stavy vedouci vedouci ke
zvySenému rozpadu tkanovych proteinu




Jaterni selhani



Akutni jaterni selhani

* Rychly rozvoj hepatocelularni dysfunkce
(ikterus, koagulopatie)

 Jaterni encefalopatie

* Absence predchozi jaterni choroby

V prubéhu 8 tydnu od prvnich pfiznaku




Akutni jaterni selhani - priciny

» Léky: acetaminofen (Paralen)
halotan, valproat, isoniazid
NSA, acylpyrin

Toxiny: amanita phaloides
extaze
organicka rozpoustedla

* Infekce: virova hepatitida A, B

« Jiné: metabolicka onem. (m. Wilson)
gravidita
autoimunni hepatitida
Budd-Chiariho sy
sy prehrati




Deleni jaterni insuficience

 Endogenni — skutecCna insuficience
hepatocytu ( akutni jaterni selhani,
terminalni faze chron. jater. onem)

* Exogenni — vyvolano nekterym
nepriznivym faktorem ( vysoky prisun
bilkovin, krvaceni do GIT, infekce, léky)

* Neprimé ( pseudokoma) — tezka porucha
elektrolytove nebo vodni rovnhovahy



Klinicky obraz

« Slabost, unava, apatie, nechutenstvi,
kachektizace, ikterus, retence tekutin,
ascites, zvysena krvacivost

* Prubéh muze byt fulminantni ( dny), Castéji
tydny

« Komplikace — infekce, edem mozku,
hepatorenalni syndrom, hypoglykemie



Lab. nalezy

« Zvyseni bilirubinu, AST, ALT, pokles
albuminu, zvySeni gamaglobulinu, snizeni
cholesterolu, cholinesterazy, hyponatremie

* Leukocytosa, anemizace,

trombocytopenie, pokles koagulacnich
faktoru



Neurologické a psychické zmeny provazejici
jaterni insuficienci

JE pri akutnim jater. selhani —typ A

V dusledku portosystémovych zkratu bez
pritomnosti jater. onem. — typ B

V dusledku dlouhodobé jater. insuficience s
pritomnymi portosystémovymi zkraty — typ C
Portosystémovami zkraty se portalni krev
dostava primo do velkeho obehu a obchazi
jatra

Amoniak - , mastne kyseliny o kratkem a

strednim retézci, fenoly, indoly, endotoxiny
bakterialni strevni flory



Klinicky obraz

|. st. — poruchy spanku, tremoe

ll. st. — zpomaleni mysleni, poruchy
osobnosti, chvilkové desorientace, tremoe,
ataxie

ll. st. — somnolence, sopor, nystagmus,
hyperreflexie

[\V- st. - koma



Terapie

1,4 — galaktosidofruktoza (Laktulosa) =
disacharid, pro ktery nema cClovek prislusnou
disacharidazu, proto se nevstrebava;
prochazi do tlusteho streva, kde se stepi na
nizkomolekularni latky kyselé povahy; zmena
pH ve streve vede ke zmene strevni flory a ke
snizeni produkce amoniaku.

Nutramin VLI
Strevni dekontaminace
Korekce mineralove dysbalance




Komplikace AJS (1)

 Mozkovy edem — vazogenni a cytotoxicke

mechanismy, amoniak. NejCastejsi pricina
umrti u AJS.

« Monitorace nitrolebni hypertenze:
neinvazivni: Klinicky obraz

CT/MR
Invazivni: nitrolebni katétr




Komplikace AJS (2)

Respiracni system: ARDS

Kardiovaskularni aparat:
obéhova nestabilita

Infekce (¥ opsoniza&ni aktivita, translokace baktérii

ze streva)

Ledviny : akutni ledvinné selhani

Koagulopatie

Acidobazicka rovnhovaha
— respiracni alkaloza x metabolicka acidoza




