Klinicka laboratoi: Medicentrum Beroun a.s.

H-1 fyziologické/normalni hodnoty, podminky odbéru (pozor na zménu

referenénich hodnot pro téhotné! Viz. Seznam provadénych vySetieni a zmény

referenénich hodnot laboratornich vySetfeni béhem normalniho téhotenstvi)

Osmolalita-vypocet

Odebirany material Krev
Odbér do Plast se separacnim gelem (Sarstedt: hnédy uzavér)
Dostupnost rutinni Pond¢li az patek
Odezva (rutinni) Do 5 hodin od doruceni do laboratote
Pokyny k odbéru Viz. vySetieni: natrium v séru, gluk6za+OGTT, urea v séru
Pouzivany material pro stanoveni Stabilita(sérum)
sérum plazma
Sarstedt: hnédy Lithium heparin gel Viz. vySetfeni: natrium v séru,
uzaver (Sarstedt: oranzovy gluk6za+OGTT, urea v séru
uzaver)

Referencéni hodnoty

Osmolalita vypocet [mmol/kg]
275 — 295 mmol/kg (had 60 let 280 — 300 mmol/kg)

Osmolalita vypocet

Sosmolalita [ mmol/kg|=2 « Na+ + urea + glukoza

Osmolalita zavisi na poctu ¢astic v roztoku bez ohledu na jejich velikost; pouze glukoza
a ionty (efektivni osmolalita) vytvaii na jedné stran¢ semipermeabilni membrany osmoticky
tlak; k vyrovnani gradientu dochazi ptfesunem vody a tudiZ k otoku nebo dehydrataci bun¢k
(zv1ast mozkovych) a k rozvoji hypo — ¢i hyperosmolalniho syndromu. Na efektivni osmolalité
se nepodili urea a toxické latky; naopak manitol se podili na efektivni osmolalité a vyuziva se

tudiz k 1é¢bé mozkového edému.



Klinicka laboratoi: Medicentrum Beroun a.s.

K tupravam musi dochazet pomalu (0,5 — 1 mmol/l, maximaln¢ 10 —15mmol/d), zvlast
u chronickych stavii (pouze u akutnich nebo tézkych stavi 1 — 2 mmol/h). Pfi rychlé korekci

osmolality dochazi také k rozvoji hypo — ¢i hyperosmolélniho syndromu.



