
Principy	léčby	poruch	acidobazické	rovnováhy
Léčba	metabolické	acidózy

Základem	léčby	těžší	metabolické	acidózy	bývá	podávání	hydrogenuhličitanu	sodného,	ať	už	parenterálně	v
rámci	komplexní	infuzní	terapie,	nebo	perorálně.	Výhodou	enterálního	podání	je,	že	je	organismu	ponechána
regulace	vstřebávání	hydrogenuhličitanů,	takže	se	není	třeba	tolik	obávat	přílišné	alkalizace.	Na	druhou	stranu	je
tato	cesta	pomalejší	a	méně	účinná,	navíc	u	pacientů	v	těžším	stavu	může	být	porušena	resorpce.

Lehčí	a	chronická	metabolická	acidóza	se	často	upravuje	podáváním	organických	kyselin	a	jejich	solí.
Hydrogenuhličitany	vznikají	vlastně	až	jejich	metabolizováním	v	citrátovém	cyklu.	Podmínkou	je	dobrá	funkce	jater.
Nejčastěji	se	používá	laktát	(např.	Ringerův	infuzní	roztok	s	laktátem)	a	citrát	(např.	v	roztocích	pro	perorální
rehydrataci	používaných	k	léčbě	průjmových	onemocnění).

Pokud	acidóza	a	acidémie	trvala	delší	dobu,	je	nutné	pH	vnitřního	prostředí	upravovat	pomalu.

Je	třeba	mít	na	paměti,	že	dechové	centrum	reaguje	na	pCO2	jako	acidobázický	senzor:	CO2
difunduje	z	krve	do	prostředí	bohatého	na	HCO3-,	takže	vzniká	pufr.	Jeho	pH	záleží	na
aktuálním	pCO2.	Nervová	zakončení	reagují	na	kyselost	prostředí.	Při	acidóze	trvající	několik
dní	dojde	k	přeregulování	respiračního	centra.	Prudká	alkalizace	vnitřního	prostředí	by	mohla
vést	k	tomu,	že	by	se	respirační	centrum	chovalo	jako	při	hypokapnii	–	tedy	hyperventilaci:
došlo	by	k	útlumu	dýchání,	až	k	respirační	insuficienci.

Léčba	metabolické	alkalózy

Léčba	metabolické	alkalózy	bývá	nejčastěji	založena	na	podávání	fyziologického	roztoku.	Zatímco	v	krvi	je
koncentrace	sodných	kationtů	vyšší	než	koncentrace	chloridových	aniontů,	ve	fyziologickém	roztoku	jsou	oba	ionty
v	poměru	1:1.	Podáváním	fyziologického	roztoku	tedy	do	organismu	dodáváme	nadbytek	chloridů.	Tím	dochází	v
ionogramu	k	vytlačení	hydrogenuhličitanů	a	alkalóza	se	koriguje.
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