»Pitny rezim“ a ,otrava vodou“

V ¢ase letnych hori¢av Easto poCivame z rdznych strén vyzvy na ,dodrziavanie pitného
rezimu“. Ale o &o vlastne ide, to sa uZ oby€ajne nedozvieme; iba vynimoéne niektory z ,vy-
zyvatelov* poznamena, ze treba vypit 3 — 3,5 | tekutin denne. Takéto vyzvy, takato ,rady*
su, podla mia, nedostatoéné: nielenze nemusia pomdct, ale dokonca méZzu prispiet k tomu,
Ze si Clovek (ak nie je dostatone pouceny zinych zdrojov) svoje zdravie (alebo i Zivot)
ohrozi. Dovolte preto par poznamok na tuto tému. Nebudu to iba ,rady”, ale aj trochu ,teo-
rie“. Lebo ak robime nie¢o, Comu nerozumieme, obycajne to robime zle. Nebojte sa, pri na-
Sej ,exkurzii do fyziologie* pouzijeme tu najkratSiu moznu trasu — taku, ktord nam ukaze iba
maly zlomok z toho, ¢o sa dosial o regulacii vodného a mineralneho metabolizmu organiz-
mu vie: zoznamime sa iba s tym najnutnejSim, ¢o je potrebné pre pochopenie ,nasho prob-
lému* (t.). pitného rezimu).

Hospodarenie organizmu s vodou a mineralmi je velmi dolezZité pre zdravie a zivot
kazdého zivého tvora, a preto nas Stvoritel ,skonstruoval“ velmi dovtipné, Gcinné ,zariade-
nia“, ktoré ho riadia. Tieto riadiace mechanizmy st u ¢loveka vefmi komplikované a
Casto sa v nich stretame s tzv. redundéaciou (redundacia je ,nadbytocnost*, ale nie ,zbyto¢-
nost*).” Hlavna ulohu tu hraju oblicky, ktorych ¢innost je riadena roznymi zlozitymi mecha-
nizmami, okrem iného aj hormoénmi niektorych Zliaz s vnitornou sekréciou, najma hypofyzy
(ktora je uloZzena v lebke pod mozgom) a kory nadobliciek (nazov hovori, kde sa nachddza-
ju). Monitorovacie zariadenia, ktoré spustaju a vypinaju tieto riadiace systémy su fyzikalnej i
chemickej povahy (monitorovany je napr. krvny tlak, osmoticky tlak, obsah niektorych kon-
krétnych chemickych latok rozpustenych v telesnych tekutinach a pod.). Funguje to v pod-
state tak, Ze ak je nejakej latky v tele nedostatok, oblicky sa stand pre fiu ,nepriepustnymi*
(nedovolia, aby odchadzala moéom z organizmu), a naopak, ak je niecoho privela, je vo
zvySenej miere vyluCované dovtedy, kym sa v tele neobnovia ,normalne pomery“. Tymto
mechanizmom zdravy organizmus dokéZze zvladnut aj extrémne situacie (spomefite si napr.

") Ak sa napr. nastahujete do nového bytu, v ktorom je pri elektrickom Sporaku aj Sporak na pevné palivo,
budete to mozno povazovat za ,zbytocnost”; ked vSak ddjde k dihodobejSiemu vypadku elektrického
prudu, naraz zistite, Ze to nie je ,zbytocnost*, ale velmi uzitocna ,nadbytoénost”. ,Nadbytocnost* (redun-
dacia) totiz slizi k tomu, aby systém nebol ohrozeny v mimoriadnej situacii (napr. ak ddjde k zlyhaniu nie-
ktorého jeho subsystému).
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na ,pivarov*, ktori ¢asto dokazu ,naliat* do svojho tela v pomerne kratkom Case obrovské
mnozstvo tekutiny, alebo na tych, ¢o si kazdé susto, prv nez ho vioZia do Ust, povalaju
v slanicke).

Regulacné systémy funguju automaticky, bez nasho vedomia. AvSak ak ddjde k prekroceniu
ich moznosti, pride o tom signal aj do mozgovej kéry (zapoji sa do ,rieSenia problému* vedomie).
Ak napr. nasledkom dlhodobejSieho obmedzenia prijmu vody organizmus nedokaze udrzat' opti-
malnu osmolaritu telesnych tekutin (déjde k ich ,zahusteniu®, k zvySeniu ich osmotického tlaku),
objavi sa pocit smadu. Ten ndti jedinca, aby vyhladal zdroj vody (o nebyva vzdy jednoduché) a
vyrovnal deficit tekutiny vo svojom tele (toto by bez Ucasti vedomia bolo tazké). Starsi [udia maju
niekedy znizeny pocit smadu, preto ahSie u nich dojde k dehydratacii.

V opa¢nom pripade — pri znizeni osmolarity telesnych tekutin (pri ich ,zriedeni nasledkom ne-
dostatku soli) — telo reaguje pomalSie (az pri dihotrvajlcej neslanej diéte sa niekedy dostavi ,hlad
po soli“). Kedze pri rychlych stratach soli organizmus nie je priamo nuteny, aby si ju doplnil (na-
miesto ,hladu po soli sa obycajne objavia bolesti hlavy, slabost, dezorientacia), méze dojst k za-
vaznej poruche zdravia (o tom si povieme viac neskor, pri zmienke o tzv. ,otrave vodou®).

DalSie fakty, ktoré pri nasej ,exkurzii do fyzioldgie“ nemdézeme opomendit, zhrniem do
tychto bodov:

1. Hlavnym ,vnutrobunenym® prvkom je kalium (draslik), hlavnym prvkom ,mimobune¢nym*
(délezitym pre udrzanie spravneho osmotického tlaku tekutiny, nachadzajucej sa mimo buniek, te-
da i krvi) je natrium (sodik), ktory prichadza do organizmu jedlom a pochadza najma z ,kuchyn-
skej soli“ (NaCl).

2. Nespornou prioritou pre organizmus je udrzanie krvného obehu (ved' pri jeho preruSeni na
dobu dhSiu ako tri mintty dochadza k smrti). Vyuzivaju sa k tomu najma dva regulaéné mecha-
nizmy: a. UdrZiavanie optimalneho ,prietokového objemu krvi“ (mnozstva krvi, ktoré srdce precer-
pa), ktory zavisi od viacerych cinitelov, okrem iného aj od celkového mnozstva krvi; a to je zavislé
— ak odhliadneme od niektorych mimoriadnych stavov (napr. nadmernych strat krvi pri poraneni) -,
najma od mnoZzstva mineralnych latok (hlavne sodika) a bielkovin v krvnej plazme.” b. UdrZiava-
nie optimalneho globalneho cievneho lumenu (celkovému priemeru ciev krvného rieciska): ¢im je
tento IGmen vacsi (cievy sU viac ,roztiahnuté®), tym je krvny tlak nizsi, a naopak. Klesnutie krvného
tlaku pod istd hranicu je nebezpecné (pri menej zavaznom poklese dojde k ,obehovému kolapsu®,
pri zavaznejSom poklese k Zivot ohrozujlicemu ,obehovému Soku*).

) Mineraly a bielkoviny udrZiavaju tzv. osmoticky tlak plazmy (osmoticky tlak mineralov je ovela vyssi ako
onkoticky tlak bielkovin). Tento tlak je ddleZity pre udrzanie tekutiny v krvnom riecisku (pretoze mineraly
a bielkoviny ,viazu na seba"“ vodu). Keby ho nebolo, voda by z krvného rieciska ,vytiekla ako z deravého
hrnca“; ale ajked iba vyraznejSie poklesne, objem cirkulujucej krvi sa moze tak znizit, ze dojde
k nebezpecnému zlyhaniu krvného obehu (k obehovému Soku).
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Ako sme si povedali, zdravy organizmus dokéZe pomocou svojich obdivuhodnych regu-
laénych mechanizmov zvladnut' aj pomerne extrémne situacie. Napriklad ak krvny tlak ne-
bezpecne klesa, uvedie sa do Cinnosti regulaény systém ,renin-angiotenzinovy;™) nebude-
me sa tu o iom podrobne Sirit, staci, ak si povieme, Ze jeho vplyvom déjde k zmen3eniu
,globalneho cievneho lumenu® (k celkovému zUZeniu ciev), a tym k Uprave krvného tlaku (t.].
k jeho zvySeniu na optimalnu Uroven).

Ale, ¢o ak organizmus zdravy nie je, alebo ak nejakym spésobom vyradime z ¢in-
nosti jeho regulaéné mechanizmy?

Prvy pripad méZe nastat najma pri niektorych vaznych ochoreniach obliciek alebo Zliaz
s vnutornou sekréciou, druhy pri uZivani niektorych (i ,beznych®) liekov. Prvym pripadom sa
tu zaoberat nebudeme (lieenie tychto chordb patri do rik Specializovanych klinickych pra-
covisk), k druhému aspon par poznamok:

Pri lie¢be niektorych chordb srdca a vysokého krvného tlaku sa niekedy pouzivaju tzv.
saluretika (lieky zvysujuce vylucovanie natria, ktory na seba viaze vodu, a preto sa zvysi
diuréza; preto su tieto lieky nazyvané aj ,diuretikami®, ,mo¢opudnymi liekami®). Za istych
situgcii mdéze byt tymito liekmi spdsobena strata mineralov (nielen Na, ale najma K) taka
znacna, Ze sa stane nebezpecénou.

Inokedy sa pouzivaju lieky, ktoré obmedzuji vykon ,srdcového cerpadla“ (znizuji objem
krvi, ktory srdce precerpa za casovu jednotku),”™™) ¢o v niektorych situaciach, najma ak sa
pridruzia iné nepriaznivé okolnosti (fyzicka zataz, horucka, srdcova slabost alebo iné za-
vaznejSie pridruzené ochorenia), mdZze viest k zlyhaniu krvného obehu.

Kone¢ne sa pouzivaju lieky, ktoré ,rozSiruji cievy” (tzv. vazodilatancia); mozu to robit
viacerym mechanizmom, niekedy napr. zablokovanim €innosti spomenutého regula¢ného
systému ,renin-angiotenzinového*. Ak sa organizmus nachadza v nepriaznivej situacii, na-
priklad v hordcCave, pri ktorej vzdy dochadza k rozSireniu ciev (je to jeden z mechanizmov
termoregulacie, t.j. ochrany organizmu pre prehriatim) a popripade naviac i k poteniu (strate
tekutiny a soli), a regulaény systém ,renin-angiotenzinovy” je pritom vyradeny (alebo jeho
ucéinnost' je podstatne znizena) uzivanym liekom, velmi lahko ddjde k zlyhaniu obehu (ku
kolapsu alebo i Soku).

™) Je to zloZity, niekolkostupriovy hormonalny regulacny systém riadenia krvného tlaku, spustany oblicko-
vym horménom reninom (ren = oblicka, angeion = cieva, tensio = napétie, tlak).
*) |de najma o tzv. ,beta-blokatory“ (lieky velmi ¢asto predpisované).
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Ale k vaznym porucham mdze déjst’ aj u zdravého €loveka, ktory neuziva Ziadne
lieky. MoZe sa tak stat napriklad vtedy, ak dochadza k extrémnemu poteniu (fyzicka praca
v horlicom prostredi), a ak sa dopliia iba tekutina, a nie sol. Pot totiZ nie je voda, je to sofny
roztok: obsah NaCl v pote je 0,2 - 0,3 %; je to sice menej ako v mimobunecnych tekutinach
(tam je to 0,9%), ale staCi to nato, aby pri nadmernom poteni bolo telo ochudobnené o so-
dik — prvok velmi déleZity, pre zivot nevyhnutny. Uvedomme si, Ze to, o odchddza potom,
,obchadza oblicky*, takze sa ,vyhne* ich ,regulatnému zasahu“ (povedali sme si, Ze hospo-
darenie vodou a mineralmi je hlavne vecou obli¢iek).”

Tazko pracujlici ¢lovek moze vypotit za defi 6-8 | potu (z &isiel, ktoré sme si uviedli, lah-
ko vypocCitame, Ze je to asi 12 — 24 gramov soli); ak stratu tekutin nahradi (vypije 6-8 | te-
kutin bez soli), dojde k takému zriedeniu mimobunecne;j tekutiny (k poklesu jej osmotického
tlaku), Ze tato zacne (na zaklade ,osmotického spadu”) vnikat do buniek. Dochadza k ,opu-
chu buniek®. Pri mozgovych bunkach je to mimoriadne nebezpecné: najprv sa objavia bo-
lesti hlavy, neskor dojde k dezorientacii, deliriu, ku ki¢om, popripade i k smrti. Tomuto ne-
bezpeénému stavu sa hovori ,intoxikacia (ofrava) vodou®, hoci pricinou choroby vlastne nie
je voda, ale strata soli (sodika) — ,hyponatrémia“ (samotny nadmerny prisun vody, bez su-
¢asne;j straty sodika, Ziadnu ,otravu vodou® nespdsobi).

Zaver (praktické dosledky, toho, o sme sa tu z fyzioldgie metabolizmu vody a mineralov
dozvedeli):

1. Zdravi fudia, ktori fyzicky pracuji v horiicom prostredi (v hutach, baniach, na po-
liach a pod.), pri nadmernom poteni musia dodrZiavat ,zviastny pitny reZim* — nestaci dopl-
Aat' tekutiny, treba doplAat’ aj sof, t.j. pit' mierne solené tekutiny (sol je v tychto pripadoch
doslova ,liekom®).”) Nespoliehajme sa na mineralky, najma ak nepoznadme ich presné zlo-
Zenie; rozne mineréalky totiz obsahuju velmi rozdielne mnoZstvo Na (oby¢ajne je to od 2 do
400 mg/l) a navySe obsahuju iné mineraly. M6Ze sa teda stat, Ze mineralkou organizmu ne-

") Okrem potenia moze dojst k nadmernym stratam délezitych mineralov (nebezpecnych prave preto, Ze su
pri nich ,,obidené oblicky®) pri silnych hnackach alebo zvracani.

)V minulosti, ked bolo ovela viacej namahave;j fyzickej prace — pracovalo sa naozaj ,v potu tvare* (a nielen
tvare) —, si [udia velmi cenili sof (iba v takejto ,atmosfére” mohla vznikndt rozpravka ,Sol nad zlato®); po-
znali totiz (Ciastocne instinktivne, Ciastoéne empiricky) jej vyznam pre vykon a zdravie, svoje i svojich
zvieracich pomocnikov (sol sa davala aj dobytku). Dnes je situacia ina: namahavej prace (s nadmernym
potenim) je podstatne menej, no predsa len este je; preto aj na to upozornujem.

Ale pozor: sol nie je vzdy ,liekom“ (je nim iba pri zmienenej poruche, pri nadmernych stratach Na), nie-
kedy (pri niektorych chorobach) méze aj Skodit' (byt ,jedom®)!
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dodame dostatok natria, ale pritom ho ,zahltime* mineralmi, ktoré nepotrebuje a ktorych sa
pre obmedzenu diurézu (znizené mnozstvo mocu) len tazko mdze zbavit' (vacsina vody to-
tiz v tejto situacii odchadza z organizmu potom, nie mocom).

2. Ludia, ktori uzivaju lieky na srdce alebo vysoky krvny tlak maju vediet, ze (nielen
nasledkom ich choroby, ale hlavne vplyvom liekov, ktoré uZivaju) regulaéné mechanizmy
ich organizmu funguji obmedzene; preto by sa mali vystrihat’ situaciam, pri ktorych je vy-
raznejSie zatazeny krvny obeh (hlavne vacsej telesnej namahe a horti¢ave). Okrem toho by
mali vediet, Ze v hortcom prostredi sa krvny tlak zniZuje nielen pre stratu tekutin, ale hlavne
nasledkom celkovej vazodilatacie (,rozSirenia ciev’); preto — aby nedoslo k neprijemnym,
alebo i nebezpeénym porucham krvného obehu — nestaci, aby dodrZiavali ,pitny rezim*“ (tak
ako sa bezne odporuca, t.j. pitie velkého mnozstva tekutin), ale je ¢asto potrebné (pri pravi-
delnych kontrolach, najma merani krvného tlaku!),™ aby bolo prechodne znizené davkova-
nie (mozno i docasne prerusené uZivanie) liekov, ktoré im boli predtym (mozno i celkom
odévodnene) naordinované.

MUDr. Milan Berio

(Pozrite si aj nasleduj%%cu stranu!)

™) KedZe krvny tlak mdze v zavislosti od vonkajSich vplyvov (najméa teploty prostredia) niekedy extrémne
kolisat, je vhodné merat ho i viackrat denne (aspon dovtedy, kym sa stanovi nové davkovanie liekov).
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Upozornenie:

z webovej stranky

www.knihy-benjan.sk

z ktorej pochadza tento ¢lanok,
si mOZete bezplatne stiahnut hociktory
z viac nez 150 dokumentov (¢lankov v PDF
alebo prezentacii v PPS formate).

Okrem toho tam néjdete ponuku knih
so zaujimavou nauc¢nou tematikou:

kultura a umenie (napr. trendy vyvoja kultury Zapadu, eurdp-
ske maliarstvo od renesancie po modernu, L. N. Tolstoj ako ho
moZno nepoznate...)

prirodné vedy (hlavne bioldgia: napr. Zivot z réznych pohla-
dov, nieco z antropolégie, o problémoch evoluénej tedrie s inte-
ligentnym designom a inymi novymi vedeckymi faktami atd’)

zdravie (napr. o problémoch a chybach lekarov i pacientov pri
lieCeni chor6éb a o tom ako im celit, o starnuti a starobe)

filozofia a teologia (napr. teoretické i velmi praktické otazky
sUvisiace s vierou, o pévode dogiem a problémoch s nimi, ale i o
zavaznych problémoch a sporoch teolégov)

Tieto knihy s dostupnou cenou (a navyse s moznostou zliav)
nenajdete v beznych, ale iba v niektorych Spickovych knihku-
pectvach alebo priamo u nakladatela, t.j. na vySe uvedenom

URL (,webovej adrese”)



http://www.knihy-benjan.sk/



