Krevni reciste

Tok a proud krve v recisti, jez studuje biomechanika, se nazyva bioreologie (mozno pouzit i hemodynamika, ktera
v prekladu znamend ,krevni pohyb a rovnovéaha zplsobena vnéjsimi silami"). Popisuje obéh krve na zakladé
fyzikdlnich principl vcéetné jejich zvldstnosti v lidském organismu, proudéni krve v krevnim obéhu, tlaky krve v
rlznych ¢astech téla a za réznych okolnosti, ¢innosti srdce jako pumpy, cév jakozto trubic vedoucich krev a rovnéz
studuje regulaci téchto jevl. Ucelem fecisté je umoznit cirkulaci krve a tim tak zajistit transport a vymeénu latek s
okolim.

Soucasti Obéhového systému

Obéhovy systém se skladd ze 3 hlavnich ¢asti:

Srdce

Svalova pumpa, ktera svymi pohyby vyvoldvé kinetickou energii a tim pohyb krve
v cévnim recisti. Pumpuje okyslicenou krev do télniho systému a odkyslicenou
krev do plic. V lidském srdci jsou vcelku 4 ¢erpadla: leva a prava srdecni sin &
leva a prava komora. Prava sif je horni dutina pravé strany srdce. Krev, kterd se
vraci do pravé siné je odkysli¢ena a nasledné putuje do pravé komory. Tam je
pulmonarni arterii vypumpovana do plic (systola), kde se okysli¢i a vyméni oxid
uhlicity s okolim. Nové okysli¢ena krev pak proudi z plic do levé siné (diastola),
nasledné do silné levé komory, kterd skrz aortu vypumpuje krev do télniho systému.
Takto popsany srdec¢ni cyklus systola & distola trva cca. 0,75 s. Mechanismus
srde¢nich stahl se nazyva mechanismus ventilové roviny - pfi systole se
ventilovéa rovina snizi a tim je tak nasaty tepovy objem dalsi systoly. Komory se pini
krvi ze sini tak dlouho, dokud je tlak krve v sinich vétsi neZ v komordch - nasledné
se otevrou polomésicité chlopné a krev se vypudi ze srdce dal do krevniho obéhu.

Obéhovy systém lidského téla

Mechanicka vypuzovaci prace srdce je rovna 1/10

celkové mechanické energie srdce, zbytek energie je
na udrzeni tonu (napéti) srde¢ni svaloviny. Zmény tlaku a prdtoku krve srde¢nimi Ve
oddily a cévami jsou vyvolany kontrakci jednotlivych srdecnich dutin. Srdce je
tvoreno srde¢nim svalem myokardem. Rytmicky tlukot srdce vykonava prevodni
systém. Nejsilngjsi ¢ast myokardu se nachdzi v levé komore srdce, kde dochazi k
vypuzovani okysli¢ené krve do velkého krevniho systému. U&innost myokardu je cca ll e |
30 %. Objemova prace ma vyssi Ucinnost nez tlakova prace tzn. ndvrat krve Zilami ey T
vyuzije energii Iépe, nez periferni odpor. Srdecni svalovina je tvorena . 74
myokardiocyty, vazivem, kapilary a mezibunéc¢nou tekutinou. Kompozice tohoto
slozitého usporadani myokardu tvori tlakové gradienty cévnich stén. Je to dllezity
urcovaci faktor préichodnosti koronarnich cév a mikrocirkulace srde¢ni stény. Vztah
délky a napéti srde¢niho svalu je ur¢en Laplaceovym a Starlingovym zdkonem - Schéma lidského srdce
pfi vypuzovani krve v systole kl/esa napétijednotlivych svalovych vidken / bez
zmény tlaku, coz je zapri¢inéno zmensovanim poloméru komor a zvétSovanim stény
komor.

Inferior Vena Cava ‘Pericandium

Z fyzikalniho hlediska vykondva srdce tlakové-objemovou préaci, kde W znaci praci, p tlak a V objem.

W=p-V

Pulzovy (tepovy) objem

Mnozstvi krve vypuzené jednou srdec¢ni systolou do aorty. Objem vypuzené krve neni konstantni, méni se napf. s

télesnou cinnosti ¢i patologickymi stavy. Primérna hodnota objemu vypuzené krve se vSak uvadi kolem 70-90
ml.[4

7
Cevy
Cévni recisté ¢lovéka je uzavrené a sklada se ze dvou hlavnich okruhd:

= Maly srdecni obéh, cirkuluje krev mezi srdcem a plicemi - mé nizky tlak & odpor
= Velky srdecni obéh, cirkuluje krev mezi srdcem a télem - méa vysoky tlak & odpor

Cévni systém se sklada z:
Artérie

silné elastické tepny vedouci krev od srdce; jsou hlavnim mistem odporu krevniho proudu
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Artérie (pruznikové cévy) maiji velmi pevné, pruzné stény cév, coz jim umozniuje
prijmout srdcem vypuzeny tepovy objem. V systole se céva roztdhne v diastole se
smrsti. Tato tlakova vina je hmatatelna jako puls. Arteridlni tlakovd mechanika se
oznacuje za pruznikovy efekt, ktery bez zvySeného angazmd srdce umoznuje
snadny obéh krve. Arteriola (rezistencni céva) - mensi tepna ma hustou svalovinu
inervovanou adrenalinem (cévy kontrahuje) a cholinergnimi vldkny (cévy rozsiruje).
Systém arteriol zapri¢ifiuje zmény v celkovém objemu tepenného recisté a méni i
tepenny tlak, coZz umoznuje fizenou distribuci krve podle potieb organismu.

Kapilary

- drobné, tenkosténné cévky; filtruji krev mezi tkanémi

Cévni systém

Celkovy povrch kapilar u ¢lovéka je cca. 1000 m?2,

Capillary Microcirculation

krev v nich protéka pomalu, stény kapildr jsou stldny endotelii, kterou snadno Blood flow
prochazi molekuly mensi nez proteiny. V kapilarach probihaji nasledujici déje: \
= Diflize - kapiladry umoznuji prichod vody a rozpustnych latek pres péry i

kapildarni membrany
= Permeace - prichod velkych molekul - protein{ pres velké péry
= Filtrace - ddna vztahem hydrostatického a koloidné osmotického tlaku I

i

Qsmatic pressur:

Capilary Venous end

V = K*(pk - my + Tje - PifF)
V - objem, K - filtra&ni koeficient, py - krevni tlak, pj - tlak intersticialni tekutiny, m, ~ "Krocirkulace v kapilare

- koloidné osmoticky tlak krve, mr - koloidné osmoticky tlak intersticidlni tekutiny
Vény
Tenkosténné Zily vedouci krev k srdci; brani zpétnému toku krve diky chlopnim na jejich sténach

Zily (kapacitni cévy) jsou méné elastické a maji méné svaloviny, coz se vyznacuje celkové mensim objemem krve.
Tok krve zpatky do srdce je pasivnéjsi a je zapfi¢inén svalovou praci dolnich koncetin, chlopni a negativnim tlakem
v pohrudni¢ni dutiné. Zilni systém je nizkotlaky.

Koronarni obéh

Obéh krve zasobujici myokard. Pritok krve v koronarnim obéhu se lisi od ostatniho krevniho obé&hu - objem krve,
ktery protece koronarnim ob&hem za minutu je cca 240 ml. Korondrni rezerva je az pétinasobek zvyseného
objemu koronarni krve pri zatézi.

Krev

Krev je téIni kapalina slozend z tekuté plazmy a bunék (Cervené krvinky, bilé krvinky, krevni desti¢ky). Plazma,
kterd obsahuje 55 % krevni kapaliny, je pfevdzné voda (92 % jejiho objemu) a obsahuje latky jako jsou proteiny,
glukéza, minerdlni ionty, hormony, oxid uhlicity a krevni buriky. Krev tvofi cca 7 % hmotnosti ¢lovéka s hustotou
priblizné 1060 kg/m3, coz je velmi blizké hustoté vody (1000 kg/m3). Chemické sloZeni krve se méni v zavislosti na
prichodu krevnim recistém. Jeji viskosita je asi 4,5krat vétsi nez viskosita vody. Chova se jako nenewtonovska
neboli nelinedrné viskézni kapalina.

Proudéni krve

Pri¢inou proudéni krve jsou tlakové rozdily mezi tepnou a Zilni ¢asti systému, které vznikaji ¢innosti srdce.
Rozezndvéame dva typy proudéni krve:

= laminarni (prfimocaré - pfi nizsi rychlosti)
= turbulentni (vifivé - pfi zrychleni proudu)

Laminarni proudéni

Lamindrni proudéni je nestacionarni proudéni redlné kapaliny, jejiz ¢astice se pohybuji ve vzajemné rovnobéznych
vrstvach, aniz by se navzajem misily. V trubici (cévé) ma malou rychlost, kterd pomalu stoupéd od okraje ke stfedu
trubice, kde je nejvétsi. Laminarni proudéni zlstava zachovano az do tzv. kritické rychlosti, kdy se méni na

proudéni turbulentni. Pravdépodobnost prechodu laminarniho proudéni na turbulentni je ovlivnéno kromé rychlosti
proudéni jesté primérem trubice (cévy), viskozity a hustoty kapaliny. Pruznost cévnich stén zvysuje jeho stabilitu.

Turbulentni proudéni

Pri turbulentnim proudéni rediné kapaliny dochazi k turbulencim - zméndm rychlosti, hustoty a tlaku proudici
kapaliny. Turbulence mUzou byt zplsobeny vétvenim cév nebo nehomogenitou jejich stén. Pfechod proudéni od
laminarniho k turbulentnimu charakterizuje hodnota Reynoldsova cisla. Pravdépodobnost turbulence zavisi primo
amérné na hustoté kapaliny p, prliméru uvazované trubice R, rychlosti proudu v a nepfimo imérné zavisi na
dynamické viskozité n.
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_p-R-v
n

Za urcitych patologickych okolnosti, pfedevsim pfi snizeni viskozity krve, v zGZenych mistech aorty vzrista
rychlost, a tim vznika turbulentni proudéni. U zdravého ¢lovéka by k tomuhle nemélo dochazet. Pfesné urceni
turbulentnich oblasti v krevnim obéhu ma mimoradné veliky klinicky vyznam. Projevuje se Selestem.

Re

Rychlost proudéni krve

Mezi molekulami krve existuje vnitfni tfeni, které zplsobuje nehomogennost vektorového pole rychlosti proudéni.
Pri podélném fezu cévou vytvari pole rychlosti parabolu. Rychlost proudéni v, ve vzdalenosti od stfedu cévy je dana
vztahem:

r2

vr:vm—l—(l—ﬁ

kde vm je maximalni rychlost proudéni ve stredu trubice. U stény cévy je rychlost nulova. Z tohoto dfvodu (a také

kvali pruznosti cév) presné neplati ani Bernoulliho rovnice, podle které je pfi proudéni objemové jednotky idedlni
kapaliny soucet potencidlni energie tlakové, energie kinetické a energie polohy v kazdém bodé tekutiny konstantni:

1
3 pv? + hpg + P = konst.

Fyzikdlni zdkony jsou na nenewtonovské tekutiny obvykle jenom pfiblizné aplikovatelné.
Pritok krve

Pritok krve je veli¢ina definovana soucinem prirezu (prisvitu) cévy a linearni rychlosti toku danym prirezem.
Pokud kapalina (krev) proudi ustalené systémem uzavrenych trubic (cév) o nestejném priiméru, plati zdkon
kontinuity. Rovnice vyjadruje, Ze pokud pritok zGstéva staly, jeho rychlost je pak nepfimo idmérna prirezu cévniho
reciste.

Q, =S - v = konst.

Odkazy
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