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Predmluva
Predmluva

Je mi cti, Ze jsem byl pozadan, abych napsal predmluvu k u¢ebnici, ktera mé pro vzdé-
lani lékafe vyznam naprosto zasadni. Moje pocity jsou pfitom smiSené, protoze mé
neznalosti soucasné fyziky a biofyziky jsou hluboké. Na druhé strané jsou ma ucta
i obdiv k tomuto oboru upfimné a nesmirné a to bych se chtél pokusit vyjadrit.

Je nutné, aby se lékar sezndmil od zdkladu se vznikem a vlastnostmi zivé hmoty, po-
znal zékladni funkce zivého organismu i podstatu a zptsoby kvantifikace normalnich
a patologickych déjii. To mu teprve dovoli dospét k optimalnim zavértim lé¢ebnym.

Nad timto malym svétem biofyziky v medicinské aplikaci se klene sméla kopule
fyziky z pohledu sociologie. Zde sehrava fyzika roli Prométhea, ktery dal lidstvu prvni
energii pro preziti a ktery ho nauc¢i v budoucnu obrovské mnozstvi energie nejen na-
jednou uvolnovat, jak to jiz 1lidé dovedou, ale také sttadat a uvolnovat ji podle potteby.
Fyzika a biofyzika jsou patrné jedinou nad¢ji lidstva na preziti za podminek, které ho
v dal$im vyvoji Zemé a vesmiru Cekaji.

Dovolte mi nyni dotknout se mych konkrétnich zkusenosti z oblasti medicinské
fyziky, ktera je jisté soucasti biofyziky, a i kdyz tfeba malou, tak rozhodné ne nevy-
znamnou. Jiz zakladni metody klinického vySetfovani jsou zalozeny na fyzikalnich
principech. Mdm na mysli perkusi (poklep), auskultaci (poslech) a jeji zdokonalenou
podobu fonokardiografii, elektrokardiografii a dalsi.

O to vice se fyzika a biofyzika zaslouzily o rozvoj mé vlastni discipliny - diagnos-
tického zobrazovani. Podrobily si zde mnoho druhti vinéni: ultrazvukové, paprsky X,
magnetické, radiofrekvencni, infracervené, laser a dalsi, a dovedly je k dokonalému
zobrazeni anatomickych pomér i fyziologickych a patofyziologickych dynamickych
déjt. Nejde jen o déje mechanické, ale také o pochody fyzikalné chemické a bioche-
mické, jako je spektroskopie v oblasti zajmu v zivém organismu.

Na prikladu moderni kardiologie Ize nazorné ukazat, co pfinesla biofyzika diagnos-
tice alécbé chorob srdce. Ultrazvuk dokaze zobrazit detailni anatomii srdce v pohybu
jednotlivych struktur, s pomoci Dopplerova jevu dovede neptimo zmétit tlakovy spad
mezi dutinami navzajem a mezi dutinami a velkymi cévami a tak kvantifikovat na-
priklad zédvaznost ztZeni aortalni chlopné. Proudéni cévami je mozné mérit elektro-
magneticky nebo dopplerovskym ultrazvukem, ale nejpresnéj$i metodou, ktera dovede
neinvazivné vysetfit a kvantifikovat hemodynamické poméry, je magneticka rezonance.
Katetrizace dovoli pfimo zméfit tlaky v jednotlivych oddilech a zaznamenat je plynu-
lou kfivkou. Umozni sou¢asné odebrat vzorky krve ke stanoveni jejiho nasyceni kysli-
kem a tim odhalit a kvantifikovat zkraty. Indikatorové dilu¢ni kfivky dovoli stanovit
srde¢ni vydej a kvantifikovat zkraty a regurgitace. Co se jen zde uplatni zakladnich
zakon z oblasti hydrodynamiky, optiky, elektriky a elektroniky!

Nejvétsi vyznam nukledrni mediciny je dan tim, Ze je zatim vedouci metodou
v zobrazovani biochemickych a imunologickych pochodil v zivém organismu. Na
tomto poli je velkym prislibem magneticka rezonance pro svou vy$si prostorovou
rozliSovaci schopnost.

Prostorové zobrazovani zacalo fotografickou a rentgenografickou stereografii a ste-
reoskopii. Dnes pokracuje 3D rekonstrukei obrazu pomoci pocitace. Zakladem pro
tuto rekonstrukci jsou mnohovrstevna spiralni vy$etfeni vypocetni tomografii nebo
vysetfeni magnetickou rezonanci.
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Tim vycet ptinosu biofyziky v moderni mediciné dnes nekonc¢i. Nejde totiz jen
o proces diagnosticky, ale také o indikaci, tj. volbu optimalniho zptisobu lé¢by ¢i
prevence. Prikladem budiz interven¢ni radiologie, ktera vdéci za svij vznik a pokrok
opét uplatnéni fyzikdlnich zakont. Dal$im ptikladem mutiZe byt vyuziti termalni pa-
méti nékterych slitin kovi (nitinol) k vytvoreni nitrozilné zavedeného dratu, ktery se
vlivem télesné teploty zméni v komplikovanou pletent v hornim useku dolni duté Zily.
Tato pleten se stava u¢innym filtrem k zachyceni trombotickych emboli. Pleten byla
pretvarovana za teploty blizké teploté téla a vyrovnana za chladu v rovny drét. Po na-
vratu do teplého prostredi téla se jeji pivodné ji udéleny tvar obnovi. Na postupu je téZ
aplikace fyzikalnich pochodu vlokalni 1é¢bé: 1é¢ivem potazené cévni vyztuze (steny),
ni¢eni nddorovych lozisek ultrazvukem, radiofrekvenci, laserem, kryoterapii a jinymi
fyzikdlnimi metodami. Zptsob zavddéni katétri je sice dnes jiz velmi dokonaly, ale
bude jesté obohacen moznosti jejich magnetické navigace. Tato nikoliv nova myslen-
ka dosla plné realizace aZ po vyvinuti novych, plochych zesilovacti, kterym nehrozi
nebezpedi poskozeni silnym magnetismem.

Dost ale s vdékuplnym uvadénim prikladii vyznamu biofyziky pro medicinu a jeji
dalsi vyvoj. Ten se totiZ rysuje zcela zfetelné a tak je nutno si uvédomit, co musi dnes-
ni student mediciny a mlady 1ékat obsahnout, aby tyto vyvojové trendy vcas zachytil
a mohl pomoci posunout hranice nageho medicinského védéni a uméni do dalsich
oblasti. Dnes pujde predev$im o feseni problémut metabolickych, onkologickych, viro-
logickych a genetickych, zitra jisté o fadu dalsich. Bude nutné studovat vedle vlastnich
klinickych obort predevsim fyziku, biofyziku, chemii, biochemii, imunologii a gene-
tiku. Jednim z informaénich zdroji se jisté stane i tato ucebnice.

Hradec Kralové, 1. zari 2005

prof. MUDr. Leo Steinhart, DrSc.

profesor radiologie,

dlouholety prednosta radiologické kliniky FN a katedry radiologie LF UK,
dlouholety prodékan této fakulty, Cestny ¢len jeji Védecké rady

a emeritni profesor LF UK v Hradci Kralové

a Cestny ¢len Evropské spole¢nosti pro radia¢ni kardiologii
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Pfedmluva ke 2. vydani

Predmluva ke 2. vydani

Kazdy autorsky kolektiv potési, pokud jej nakladatel oslovi s prosbou o dalsi vydani
jeho dila. Vyjimkou neni ani ,Medicinska biofyzika®, ktera navazala v roce 2005 na
predchazejici ,Lékarskou biofyziku® a ,,Biofyziku v mediciné®. Od té doby ubéhlo skoro
14 let, coz je v mediciné dlouhd doba, proto i nové vydani, které je ¢tenari predklada-
no, je v mnoha ¢astech inovovano. Zaradili jsme i nové, tematicky aktualni kapitoly.

Zaklad autorského kolektivu se za ty dlouhé roky nezménil. Nékteti nasi spolupra-
covnici nas navzdy opustili, ale je sympatické, Ze se autorsky kolektiv omladil. Jsme si
jisti, Ze tito kolegové prevezmou $tafetu a budou pokracovat v tradici ptinaset ¢tenari
nejaktudlnéjsi poznatky z biofyziky tykajici se mediciny.

Predlozeny text je urcen lékariim, specialistim ve zdravotnictvi, poslucha¢im
lékatskych fakult i véech zdravotnickych obort a urdité své ¢tenafe najde mezi poslu-
chaci obort biomedicinské technika, management zdravotnictvi nebo zdravotnicka
informatika.

V poslednim vydani napsal pfedmluvu vynikajici radiolog prof. MUDr. Leo Stein-
hart, DrSc. (1924-2015). Jsme presvédceni, Ze jeho slova jsou stale platna a proto ji
otiskujeme i v novém vydani.

Podékovani celého autorského kolektivu patfi oponentovi. Jeho kritické pohledy
pomohly k vyraznému zkvalitnéni a aktualizaci textu u¢ebnice. A bylo by chybou ne-
ocenit pomoc véech pracovnikil zdravotnické redakce nakladatelstvi Grada Publishing.

prosinec 2018

prof. MUDry. Leo$ Navrdtil, CSc., MBA, dr. h. .
a prof. MUDr. Jozef Rosina, Ph.D., MBA
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1  Stavba hmoty, molekulova biofyzika

Robert Bajgar, Hana Koldtovd

11 Stavba hmoty

Z fyzikdlniho hlediska se dnes divime na nas svét jako na hmotu, ktera je utvafena
elementarnimi ¢asticemi a jejich vzdjemnymi interakcemi. Podle velikosti a miry do-
sahu ptisobeni rozliSujeme ¢tyti zakladni interakee: silnou, elektromagnetickou, slabou
a gravitani, pficemz se predpoklada, Ze kazda z nich je navic zastoupena vlastnimi
elementarnimi ¢asticemi. Hmotu lze tedy vnimat jako soubor elementdrnich ¢&astic
vytvarejicich danou latku a jejich vzajemné interakce popisované ¢asto jako silova pole.

Silné interakce se uplatfuji mezi nukleony v jadrech atomu, kdy na vzdéalenost
fadové 107"° m jsou schopny prekonat i elektrostatické ptisobeni mezi protony a za-
jistit tak jejich soudrznost. Elementarni Castice, které vytvéreji tyto jaderné sily, byly
nazvany gluony.

Elektromagnetické interakce nabyvaji na vyznamu za oblasti atomovych jader.
Podileji se napriklad na vytvéreni struktury atomil, molekul a tvorbé elektromagne-
tického zareni. Polni ¢éstici je zde foton.

Velikost gravita¢ni interakce, podobné jako je tomu u predchozi elektromagne-
tické, klesa se ¢tvercem vzdalenosti. V pripadé velmi hmotnych objektt mtize pisobit
i na obrovské vzdalenosti. Gravita¢ni sily jsou znamé svoji ucasti na procesech spo-
jenych s utvarenim vesmiru. Za zprostfedkovatele této interakce se povazuje hypote-
ticky graviton.

Na druhé strané slaba interakce se vyznamné projevuje v ptipadé velmi malych
vzdalenosti (107'°~10"" m). Jeji velikost s rostouci vzdalenosti véak exponencialné prud-
ce klesa a ve vzddlenosti odpovidajici velikosti atomového jadra jiz dosahuje pouhé
miliontiny velikosti silné interakce. Pomoci ni si vysvétlujeme naptiklad rozpad beta
nebo slucovani jader vodiku v deuterium. Klicovymi prostfedniky téchto jadernych
pfemén jsou bosony W a Z. Jde o elementarni ¢astice relativné hmotné, nebot jejich
hmotnostni ekvivalenty v téchto reakcich odpovidaji az 100nasobku klidové hmotnosti
protonu. Pri¢teme-li k tomu jejich velmi kratké doby Zivota (s polocasy asi 3-10% s),
pak je patrné, Ze tyto interakce mohou dosahnout svého maxima a tedy i vyznamu
pouze na velmi kratké vzdalenosti.

Doposud bylo pojmenovano vice nez 300 elementdrnich ¢astic, pricemz nékteré
z nich, jako jsou napiiklad proton a neutron, jsou utvareny z je$té mensich elemen-
tarnich ¢astic, kvarki. Podle standardniho modelu je kazda latka utvarena z 12 za-
kladnich latkovych ¢astic, kvark nahoru (u, up), kvark dolu (d, down), kvark podivny
(s, strange), kvark ptivabny (c, charm), kvark svrchni (t, top, nékdy oznacovan jako
pravdivy, truth), kvark spodni (b, bottom, nékdy oznacovan jako krasny, beauty), elek-
tron (e), mion (), tauon (1), elektronové neutrino (v.), mionové neutrino (UH) a tauo-
nové neutrino (v,) (tab. 1.1).
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Tab. 1.1 Prehled elementdrnich Cdstic utvdrejicich hmotu podle standardniho
modelu. Riizny odstin Sedi zndzorniuje rozdil v klidovych hmotnostech. Gluon,
foton a graviton maji nulové klidové hmotnosti.

Castice latky Castice interakce
kvarky leptony silné elektromagnetické | gravitacni | slabé
. , elektronové . boson
nahoru | pvabny | elektron . gluon foton graviton N
neutrino Z
, , . mionové boson
dolt | svrchni | mion ) N
neutrino w
odivny | spodni | tauon tauonové boson
P Y|P neutrino w

1.2 Stavbaatomu

Atom je definovan jako nejmensi slozka latky, kterou 1ze pomoci chemickych reakei
ziskat. Kazdy atom je tvofen z atomového jadra a elektronového obalu, ktery urcuje
jeho chemické vlastnosti. Atomovym jadrem nazyvame prostor, kde se vyskytuji ne-
utrony a protony. Elektronovy obal je pak prostorem elektronii, které jsou Coulom-
bovymi” silami udrzovany v kontaktu se svym kladné nabitym jadrem. Celkovy pocet
neutront a protontl v atomovém jadre udavd nukleonové ¢islo A, pricemz celkovy
pocet protonti vyjadfujeme pomoci protonového ¢isla Z. Jako prvky pak oznacujeme
vSechny atomy, které maji shodnd protonova ¢isla; jako nuklidy atomy, které vykazuji
shodu jak v protonovém, tak i v nukleonovém ¢isle (izomerem nazyvame energeticky
bohatsi nuklid zptisobeny excitaci nukleont, radionuklidem pak nazyvdme nuklid,
jehoz atomova jadra podléhaji radioaktivni pfeméné); jako izotopy atomy, které maji
shodnd protonova ¢isla, ale lisi se v nukleonovém ¢isle (napt. izotopy kysliku 'S0, 170,
'70); jako izobary atomy, které maji shodna nukleonova ¢isla, ale lisi se v protonovém
Cisle (napt. 225, 32P, %S) a jako izotony atomy, které maji shodny pocet neutrontl, ale
lisi se v poctu protont a tedy i nukleontt (napf. 33Si, 325).

1.21  Atomové jadro
Objev atomového jadra je prisuzovan Rutherfordovi”, ktery v roce 1911 sledoval roz-
ptyl kladné nabitych a ¢éstic na zlaté folii (obr. 1.1). Na zakladé toho usoudil, Ze v ma-

*  Charles-Augustin de Coloumb, 1736-1806, francouzsky fyzik
** Ernest Rutherford, 1871-1937, novozélandsky fyzik
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terialu zlaté folie se musi nachazet urcité seskupeni kladné nabitych ¢astic, které diky
odpudivym elektrickym silam zptsobi vychyleni a ¢astic z pivodni drahy letu. A pro-
toZe navenek félie nevykazovala zadny elektricky néboj, tak predpokladal i existenci
negativné nabitych ¢astic, které néjakym zptisobem jsou sdruzeny s témito kladnymi
centry a kompenzuji jejich kladny naboj. I kdyz Rutherford v té dobé jesté nevyslovil
pojem atomového jadra a jeho predstava struktury atomu byla spiSe podobna plane-
tarni soustavé s centralné umisténou hvézdou, tak jeho objev byl natolik vyznamny,
Ze jej nelze opomenout.

trajektorie letu

o
mikroskop
se scintilaéni destickou Au
lata foli 5z
TS _ odpudiva
2 elektrickd sila
S
zaric o 2

pfitaZlivé
jaderné sily

KN

polomér jadra

Obr. 1.1 Rutherfordiiv pokus

Dnes povazujeme atomové jadro za malou, relativné velmi hmotnou a kladné na-
bitou centrdlni ¢ast atomu. Velikosti atomového jadra nabyvaji rozmért 107°-107* m,
pri¢em?z celkova velikost atomu je az o 5-6 radu vét$i. Navzdory tomu hmotnost jadra
je priblizné 1000krat vétsi nez hmotnost jeho obalu. Se¢teme-li vsak hmotnosti vol-
nych protontl a neutronil a porovname-li tuto hodnotu s hmotnosti atomového jadra,
které je tvoreno stejnym poctem protond a neutronil, pak hmotnost takového jadra
bude mensi o tzv. hmotnostni ubytek. Jeho energeticky ekvivalent pak prislusi energii,
ktera byla uvolnéna pri vzniku takového jadra. Jinymi slovy odpovida energii, kterou
by bylo nutné atomovému jadru dodat, aby se rozpadlo na jednotlivé nukleony. Hod-
nota této vazebné energie prepoctené na jeden nukleon je pak vétsi pro stredné tézka
atomova jadra, cehoz lze vyuzit pri $tépeni tézkych anebo slévani velmi lehkych jader.
Chemicky je jadro nedélitelné a lze jej délit pouze jadernymi procesy.

1.2.2  Elektronovy obal

Elektronovy obal je vytvaren elektrony, které jsou v neustalém pohybu. Tento pohyb
podléha urcitym fyzikalnim zakonitostem. Kazdy elektron lze popsat jednozna¢nou
¢tverici kvantovych Cisel, které jsou oznacovany jako hlavni, vedlejsi, magnetické
a spinové. Elektrony vyskytujici se nejdale od jadra se nazyvaji valenéni elektrony.
Jsou rozhodujici pro fyzikalné-chemické vlastnosti atomu.
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1.3  Stavba molekul

Molekulu 1ze vnimat jako zédkladni stavebni jednotku kazdé latky, jez je schopna sa-
mostatné existence. Urcuje zdkladni chemické vlastnosti latky a je utvarena alespon
dvéma atomy, které jsou mezi sebou poutany chemickou vazbou. Pti vzniku mole-
kuly dochazi k prekryvu atomovych orbitaltl za vzniku molekulovych orbitald, jez
je doprovézeno uvolnénim energie. Tato energie je stejné velka jako energie, kterd je
potfebnd na rozstépeni chemické vazby a nazyva se vazebni energii nebo disocia¢ni
energii vazby. Typ vazby pak urcuje, zda latka vykazuje vlastnosti kovu, keramiky nebo
polymeru a zda je elektricky vodivd, propustna pro svétlo nebo magneticka.

1.3.1  Druhy vazeb

Chemické vazby ve vSech latkach, které se vyskytuji kolem nds, jsou utvareny elek-
trickymi silami. V zavislosti na druhu atomi, které vazbu tvori, rozdélujeme tti za-
kladni typy vazeb:

1. kovova vazba, ve které se vazebné elektrony oddaluji od matetskych jader atomi
a ionty takto vzniklé jsou vzdjemné pritahovany k elektronovému oblaku vzniklé
molekuly;

2. kovalentni vazba, pti které jsou atomy vzajemné pritahovany sdilenim elektroni,
které zaplnuji jejich valen¢ni slupky;

3. iontova vazba, pti které jeden nebo vice elektront se vzdaluji od atomu kovu tak,
aby zaplnily orbital néjakého nekovového atomu.

V zavislosti na pozici atomu v periodické tabulce prvki se urdity atom mutize uéast-
nit urc¢itého poctu vazeb. Hovofime o takzvané atomové valenci, ktera je naptiklad
u vzacnych plynii nulova, u vodiku jedna, u kysliku dva, u dusiku t¥i a u uhliku a ke-
miku ¢tyti. Atomy také mohou vytvaret dvojné nebo trojné vazby, pokud sdili vice
nez jeden elektron, napriklad v molekule oxidu uhli¢itého (O=C=0) nebo acetylenu
(HC=CH). Mezi atomy a molekulami vsak mohou byt pfitomny i jiné interakce, které
nejsou spojeny se sdilenim elektront. Takové ptisobeni nazyvame fyzikalni vazbou
a vétsinou hraje az druhotny vyznam ve struktufe latek, i kdyZ mize byt stejné silnd
jako vazba chemicka. V kapalinach udrzuje molekuly vzdjemné pospolu a také ovliv-
nuje fazové prechody latek, pokud nejsou pfimo spojeny se §tépenim chemické vazby.
Prikladem je vodikova vazba anebo van der Waalsova vazba.

1.3.1.1 lontové vazha

Iontova vazba je nejsilnéjsi chemickou vazbou. Na jeji rozbiti je zapotfebi energie
v rozmezi od 5,8 eV pro CsI az po 10,5 eV pro LiF. Nalézame ji vSak pouze u zcela
odli$nych atomd, které utvari molekulu. Pti této vazbé jsou elektron nebo elektrony
prendseny z jednoho atomu na druhy tak, Ze ve vysledku vznikaji opa¢né nabité ionty,
které se elektrostaticky pritahuji. Ve skute¢nosti fada téchto vazeb vykazuje i urcity
stupen a vlastnosti kovalentni vazby, nebot pfenesené elektrony jsou i naddle ¢aste¢né
sdileny atomovym donorem. Ochota atomu darovat nebo naopak prijmout elektron je
definovéna jako jeho elektronegativita a tedy schopnost utvéret iontovou vazbu mezi
atomy je pak déna rozdilem jejich elektronegativit.
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1.3.1.2  Kovalentni vazha

Priblizi-li se k sobé atomy s nezaplnénymi valen¢nimi orbitaly, které by v§ak mohly
byt zaplnény elektrony z jiného (sousedniho) atomu, pak mtize dojit ke vzniku tzv.
kovalentni vazby. Naptiklad atom kysliku, ktery ma 6 valen¢nich elektroni se rad
sparuje se dvéma atomy vodiku s jednim valen¢nim elektronem, ktery naopak vyuzi-
je jeden elektron z atomu kysliku, aby si i on zaplnil valen¢ni orbital (obr. 1.2). Energie
takové vazby je obycejné mensi nez vazebna energie u iontové vazby. Vétsina latek,
které jsou utvareny molekulami s kovalentnimi vazbami, vykazuji také slabsi interak-
ce mezi sebou navzajem a asto tak tvori kapaliny nebo plyny (napt. H,, O, nebo CI,).

D
,@
‘

Obr. 1.2 Schéma utvdrteni kovalentni vazby u molekuly vody a chloru

1.3.1.3  Kovova vazha

Iontova nebo kovalentni vazba se vyskytuje mezi dvéma atomy. V ptipadé kovalentni
vazby si vazebné atomy navzdjem sdili elektrony. Iontové vazba je zase charakteristic-
ka tim, ze ve vét$i nebo mensi mife dochazi k obdarovani atomu o vétsi elektronega-
tivité jednim nebo vice elektrony a vazba je tak vytvarena vzniklymi ionty. U kovové
vazby atomy s nezaplnénou valen¢ni slupkou poskytuji své elektrony ke sdileni viem
sousednim atomiim k dal$imu sdileni. Vznika tak pole relativné volnych, elektricky
vodivych elektront, které se pohybuji kolem kladnych ionti.

1.3.1.4  Vazba mezi polarnimi molekulami

I kdyzZ u vétsiny molekul je celkovy naboj nulovy, tak presto vykazuji urcité elektro-
statické vlastnosti, které jsou dany prostorovym rozlozenim opa¢né nabitych atom?i.
Mira a charakter ionizace téchto atomu ¢asto zavisi na prostiedi, ve kterém se vysky-
tuji. Napriklad molekula glycinu, kterd obsahuje karboxylovou skupinu na jedné stra-
né a aminoskupinu na druhé strané, se ve vodé pfi neutrdlnim pH ionizuje
odevzdanim a ptijetim protonu na COO-a NH;* (obr. 1.3).

M, N
| ’jOH | {/U

H—C—C — >  H—C—C ’ ’ o
Ny | X Obr. 1.3 Ionizace, vznik elektrického
H H

dip6lu u molekuly glycinu ve vodé
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Docela ¢asto je vSak velikost kladnych a zapornych néboji v molekule rizna, a tak
mohou vznikat i dipolarni ionty a interakce mezi nimi. V zivych systémech jsou nej-
Castéj$i interakce mezi ionty a polarni molekulou vody. Jednotlivé dipdly molekul vody
se nasméruji a elektrostaticky navazou na iont tak, ze vytvori jakysi jeho obal (obr.
1.4). Hovofime o hydratovaném iontu. Pocet molekul vody, které se ucastni hydrata-
ce iontu, je riizny (tab. 1.2). Navic vazba mezi molekulami vody a iontem neni stald
a velmi rychle dochazi k vyméné molekul vody za jiné z blizkého okoli.

Obr. 1.4 Schéma interakce mezi
zdpornym nebo kladnym iontem
a molekulami vody

Tab. 1.2 Pfiblizné velikosti holych a hydratovanych ionti. Hydratacni ¢islo uddvd
pocet molekul vody v primdrnim hydratacnim obalu, pticemz celkovy pocet molekul
zahrnutych do interakce je mnohem vétsi a zdvisi na metodikdch méreni.

Iont Primeér holého | Pramér hydratovaného | Hydratacni c¢islo | Doba Zivota
iontu (nm) iontu (nm) (1) (s)

Na* 0,190 0,72 4 107

K 0,266 0,66 3 107

Mg** 0,130 0,86 6 106

Ca* 0,198 0,82 6 107

Cl- 0,362 0,66 1 10"

Jestlize se dostanou dvé polarni molekuly do tésné blizkosti, pak dochazi k dipol-
-dipolové interakci, ktera je podobna jako u dvou bodovych magnett. V piipadé dvou
linedrnich stejné velkych dipdli je dosazeno nejvétsi pritazlivé sily, pokud oba dipdly
leZi v jedné linii. Vétsina polarnich molekul v$ak v rozlozeni naboje vykazuje vyraznou
asymetrii, a proto mtiZe byt paralelni postaveni energeticky vyhodnéjsi. Je vSak treba
podotknout, ze dipol-dipdlové interakce jsou velmi slabé interakce a za normélnich
standardnich fyzikalnich podminek se na vazbé (orientaci) molekul uplatiiuji pouze
u velmi polarnich latek. Extrémnim prfikladem muze byt voda, kde mala velikost a velky
dipdlovy moment dava o elektron ochuzenému atomu vodiku silu ptitahnout atomy
o velké elektronegativité, jako jsou kyslik, dusik nebo fluor. Takovou vazbu nazyvame
vazbou vodikovou, ¢asto také vodikovym miistkem. Pokud se v blizkosti poldrni mo-
lekuly vyskytne nepoldrni molekula, pak v ni mize indukovat rozdéleni ndboje a mtize
tak dojit k elektrostatické interakci mezi dipdlem polarni molekuly a indukovanym
dipdlem nepolarni molekuly. Tato interakce je v§ak v porovnani s pfedchozimi velmi
slaba, a tak nema na vzajemnou orientaci ptisobicich molekul vyznamny vliv.
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Vétdina fyzikalnich vazeb mezi molekulami vychdzi z elektrostatického ptisobeni
mezi nabitymi molekulami nebo jejich dip6ly u polarnich molekul. Av§ak podobné
jako gravita¢ni sila, ktera ptisobi mezi v§emi atomy a molekulami, tak ve vSech latkach
existuji i sily, které lze pozorovat i mezi neutrdlnimi molekulami, jako jsou naptiklad
helium, oxid uhli¢ity nebo uhlovodiky. Tyto sily nazyvame disperznimi silami, ne-
bot souvisi s disperzi (rozptylem) svétla, ke kterému dochazi uvnitf téchto latek. Ur-
¢uji fyzikalni vlastnosti plynt, kapalin a pevnych latek ve smyslu naptiklad adheze,
adsorpce, absorpce, povrchového napéti, agregace molekul v kapalinach nebo jejich
polymerace. Jde o sily pfitazlivé i odpudivé, dlouhého dosahu (nékdy i vice nez 10 nm),
avSak efektivné piisobi i na mnohem mensi vzdalenost (0,2 nm). Podle Londona’ si je
1ze vysvétlit okamzitym stavem, pozici, elektronti v atomovém obale, kdy se atom na
tento okamzik stava dipdlem a mtize tak elektrostaticky interagovat, polarizovat okolni
atomy a molekuly. Disperzni sily, stejné jako sily, které pasobi mezi dipdlem a induko-
vanym dipdlem, se tedy urcitou mirou podileji na utvareni vazby a orientaci molekul
uvnitt latek. Casto jsou souhrnné oznacovany jako van der Waalsovy sily &i vazba™.

1.3.2 Voda

Voda je nejdtilezitéjsi latkou na Zemi. Jde o malou polarni molekulu, ktera diky dvéma
typtim relativné silnych interakci, vodikové vazby a hydrofobniho u¢inku, vykazuje
neobycejné vlastnosti, jako jsou naptiklad vysoké body tani a varu. Maximadlni hustoty
dosahuje pti 4 °C, pri¢em? hustota ledu je mensi nez hustota vody v kapalném stavu,
coz ukazuje na skute¢nost, Ze v ledu jsou molekuly umistény dale od sebe. Voda je také
vybornym rozpoustédlem, stejné je i dobfe misitelna s jinymi kapalinami. Nejdulezi-
téjsi vlastnosti, ktera obecné ovliviiuje uc¢innost jakéhokoliv rozpoustédla, je podob-
nost polarity rozpoustédla a rozpousténé latky. Cim je podobnost polarit vétsi, tim je
rozpous$téni snadnéjsi. Samotna polarita je dina nerovnomérnym rozdélenim elekt-
ront tvoricich vazbu mezi atomy. Kazda molekula vody muze vytvaret celkem ¢tyfi
vodikové vazby, kde se na dvou podili dva atomy vodiku a na dalsich dvou elektrony
ze dvou elektronovych part atomu kysliku (obr. 1.5a). Voda v kapaliné je na rozdil
od ledu vice poddajna. Vodikové vazby jsou slabsi a to dovoluje, aby se na vytvareni
vodikovych vazeb uclastnilo vice nez Ctyfi sousedici molekuly. Tuto skute¢nost lze
energeticky vyjadrit primérnym poc¢tem vodikovych vazeb, které pfipadaji na jednu
molekulu a ktery ¢ini 3,5. Silna snaha molekul vody vytvaret vodikové vazby ovliviiuje
i jejich interakce s nepolarnimi molekulami, které nejsou schopny téchto vazeb, jako
jsou napriklad uhlovodiky, inertni atomy a plyny. Kdyz se molekula vody dostane do
kontaktu s témito molekulami, pak se snazi zorientovat kolem této molekuly tak, aby si
zachovala moznost tvorby vodikovych vazeb. V pfipadé malych nepolarnich molekul
se tak utvareji klece mnohostént z pospojovanych molekul vody (obr. 1.5 b). U roz-
sahlych hydrofobnich povrchti véetné rozhrani mezi vodou a vzduchem, kdy thel vo-
dikovych vazeb nedovoluje obklopit takovou rozmérnou strukturu, se pak molekuly
vody nato¢i ve sméru jedné této vazby k danému rozhrani, aby si zachovaly maximaln{
moznost interakce pro zbyvajici tfi oblasti molekuly (obr. 1.5¢).

*  Fritz Wolfgang London, 1900-1956, némecko-americky fyzik
** Johannes Diderik van der Waals, 1837-1923, nizozemsky fyzik
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hydrofobni povrch

voda
- md= b=t == == == ==

hydrofilni povrch

c

Obr. 1.5 Vodikova vazba (a) mezi étyimi molekulami vody, (b) kolem malé nepoldrni
molekuly (utvdateni mnohosténii, zde dvandctistén), (c) na povrchu hydrofobni (mo-
lekuly vody se castéji orientuji svoji zaporné nabitou Cdsti a vytvdreji tak na povrchu
negativni ndboj ¢i potencidl) a hydrofilni struktury

Na druhé strané existuji molekuly nebo chemické skupiny, které se radéji seskupuji
s molekulami vody nez s jinymi svymi molekulami nebo skupinami. Nékteré hydro-
skopické latky dovedou zachytavat molekuly vody i z pary a nékteré hydrofilni poly-
mery (hydrogely) dovedou do své sité zaclenit tolik molekul vody, Ze zvétsi sviij objem
az tisickrat. Dokonce i nékteré nenabité a nepolarni molekuly mohou byt hydrofilni,
pokud maji vhodné prostorové usporadani a jsou schopné tvorby vodikovych vazeb,
jako napriklad CO a latky se skupinami -OH ¢i -NH,. Zde je tfeba vSak podotknout,
ze ne vSechny latky s poldrni skupinou musi byt hydrofilni, obzvlasté pokud jsou va-
zany na dlouhy alkylovy fetézec.

1.3.3  Adheze a koheze

Mezimolekularni interakce jsou také spojovany s adheznimi a koheznimi vlastnost-
mi latek, kdy v ptipadé adheze maji rozdilné molekuly schopnost se vzajemné sblizo-

adhezni sily
Imheznlsrlv /\ Imhezn[srl\r
; * """ B

* '

kapka vody
rozhrani
nerezové ocel teflon

kohezni sily jsou mensi nez sily adhezni sily jsou mensi nez sily
adhezni, stykovy thel ¢ < 90° kohezni, stykovy uhel ¢ >90°

Obr. 1.6 Adhezni a kohezni viastnosti ldtek
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vat nebo maji schopnost ulpét na povrchu néjaké jiné latky. Naproti tomu koheze je
vlastnosti podobnych (¢i stejnych) molekul, ktera je sdruzuje dohromady a utvari tak
danou latku (obr. 1.6). Napriklad pevné latky vykazuji vysokou miru koheze (soudrz-
nosti) a adhezni vlastnosti, které by dovolily jejich ptilnuti k néjakému povrchu, jsou
omezené. U vody a jinych kapalin vSak kohezni a adhezni sily maji sviij vyznam. Jsou
spojovany s tvorbou povrchového napéti, kapildrnim jevem a tvorbou meniskt na
rozhrani s pevnou latkou.

Na rozhrani tfi latek, kapaliny, pevné latky a plynu, pisobi na molekuly kapaliny
v povrchové vrstvé kromé koheznich sil molekul vlastni kapaliny také adhezni sily
castic z prilehlych latek. Vyslednice téchto sil pak zptsobi zaktiveni povrchu kapa-
liny (obr. 1.7). V ptipadé, ze adhezni sily jsou vzhledem k pevné latce vétsi, dojde ke
smaceni povrchu pevné latky a k vytvoreni konkavniho menisku. Naopak pti prevaze
koheznich sil vytvoti povrch kapaliny na rozhrani s pevnou latkou konvexni meniskus.
V obou ptipadech vede zakiiveni povrchu kapaliny ke vzniku kapilarniho tlaku, ktery
se projevi v kapildrach kapilarni elevaci nebo depresi kapaliny. Vysku kapildrniho
vzestupu nebo poklesu 4 1ze vyjadrit vztahem, ktery odpovidd zméné hydrostatického
tlaku v odezvé na vytvoreny kapilarni tlak:

h= 2.0 coso,
p.gr

kde o je povrchové napéti kapaliny, ¢ stykovy thel, p je hustota kapaliny, g tthové
zrychleni a r polomér kapilary.

Na rozhrani kapaliny a plynu jsou molekuly na povrchu kapaliny ptitahovany
k ostatnim svym molekuldm vice, nez jsou prfitahovany k molekulam plynu, se kte-
rymi jsou v kontaktu. V disledku této nevyvazenosti sil maji molekuly na povrchu
kapaliny tendenci setrvat s kapalinou, coz vytvari uréitou pevnost povrchu, vytvoreni
jakési ,,blany*, kterd je popisovana jako povrchové napéti. Povrchové napéti je diisled-
kem snahy po samovolném sniZeni povrchové energie (vice viz kapitolu 2). Povrchové
napéti lze zmérit pomoci sily potfebné k odtrzeni krouzku od hladiny kapaliny (obr.
1.8), kde povrchova sila F ptisobi na délce vnéjsiho a vnitfniho obvodu krouzku. Pti
zanedbani jeho tloustky lze povrchové napéti ¢ uréit pomoci rovnice:

Obr. 1.7 Kapildrni jev
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kde d je primér krouzku. Latky, které snizuji povrchové napéti, se nazyvaji tenzidy
nebo surfaktanty.

Obr. 1.8 Méteni povrchového napéti odtrhdvaci
metodou

Pfi proudéni kapalin dochdzi v disledku existence koheznich sil mezi jednotlivymi
molekulami k tzv. vnitfnimu tfeni, které popisujeme jako viskozitu. Definice visko-
zity vychazi z charakteru laminarniho proudéni redlné kapaliny, pfi kterém kapalina
proudi v rovnobéznych vrstvach o rozdilnych rychlostech, pfi¢emz rozdéleni rych-
losti ke stfedu jejiho proudéni je parabolické (obr. 1.9). Rozdil v rychlosti proudéni
jednotlivych vrstev vytvari te¢né napéti 7, které je pfimo imérné gradientu rychlosti
Av pomoci vztahu:

kde 7 je konstanta imérnosti, kterd se nazyva dynamicka viskozita. Délime-li jeji ve-
likost hustotou kapaliny, obdrzime viskozitu kinematickou. Vyse uvedeny vztah je
s velkou presnosti splnén pro tzv. newtonovské kapaliny, tj. pro redlné kapaliny, resp.
pravé roztoky. Pro nepravé roztoky a suspenze tento vztah neplati, resp. plati v ome-
zené mire. Takové kapaliny nazyvdme nenewtonovské.

Vi
[T
]
T Av
F —
m—.—»
Vi

Obr. 1.9 Rychlostni profil pfi lamindrnim proudéni kapalin
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1.3.4  Disperzni systémy

Disperznim systémem nazyvame smés, ktera obsahuje alespon dvé faze jedné lat-
ky nebo dvé riizné latky, kde je jedna oznacovanad jako disperzni podil, ktery je vice
nebo méné rozptylen v druhé spojité fazi nebo latce, disperznim prostfedi. BéZné se
disperze tfidi podle velikosti ¢astic disperzniho podilu na analytické (roztoky), ko-
loidni a hrubé disperze (tab. 1.3). Analytické disperze jsou homogenni roztoky, kde
velikosti ¢4stic (molekul, atom, iontt1) jsou mensi nez 1 nm. Kromé obecné znamych
kapalnych roztokil, zname i roztoky plynné a pevné. Naptiklad vzduch je plynny roz-
tok, ale stejné tak nékteré slitiny kovi mohou vytvéret roztoky v pevné fazi. Koloidni
disperze obsahuji ¢astice o velikosti az 1 um. Podobné jako pravé roztoky vytvareji
homogenni stabilni smési, kde jednotlivé slozky nelze jednoduse separovat, napf. pa-
pirovou filtraci. P¥i prichodu svétla koloidni disperzi dochazi k jeho rozptylu k tzv.
Tyndallovu’ jevu, ktery tak zviditelniuje prochdzejici paprsky svétla. Hrubé disperze
(suspenze) jsou charakterizovany velikosti ¢astic vétsich nez 1 pm.

Tab. 1.3 Prehled disperzi

Disperzni | Disperzni Analyticka Koloidni Hruba disperze
prostfedi | podil disperze disperze
plyn smés (vzduch) - -
plyn kapalina - aerosol (mlha) aerosol (dést)
pevna latka - tuhy aerosol tuhy aerosol
(kour) (prach)
plyn roztok (kyslik péna ($lehacka) péna
ve vodé)
Kkapalina kapalina roztok (etanol emulze (olej emulze (krém
P ve vodé) ve vodé) na ruce)
pevna latka roztok (glukdza lyosol (krev) suspenze (kiida
ve vodé) ve vodé)
plyn roztok (vodik tuha péna tuha péna (sucha
v kovech (polystyren) myci houba)
u katalyzatori)
pevna latka | kapalina roztok (amalgam | gel bubliny (mokra
- rtut v kovu) myci houba)
pevna latka tuhé roztoky tuhy sol (sklo tuhd smés (Zula)
(slitina) s koloidy zlata

*  John Tyndall, 1820-1893, irsky fyzik
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1.3.5 Transport latek v disperznim prostredi

1.3.51 Sedimentace

V kapalinach a plynech jsou ¢astice disperzniho podilu vystaveny srazkam s okolnimi
¢asticemi v dusledku existence Brownova tepelného pohybu’, ktery se tak podili na
rovnomérném rozdéleni ¢éstic v disperznim prostfedi. Proti tomuto pohybu piisobi
vztlakova sila a sila gravita¢ni, kterd je pfimo imérnd hmotnosti ¢astic a zptisobuje
jejich sedimentaci (obr. 1.10). Rychlost sedimentace koloidnich ¢astic je velmi mala
a dosahuje hodnot kolem 10~-10~" mm za hodinu. Kromé velikosti koloidu zavisi na
radé¢ dalsich faktort, jako jsou koncentrace, mira agregace, tvar ¢astic, viskozita pro-
sttedi a rozdil hustot mezi ¢astici a prostfedim. Naproti tomu sedimentace u hrubych
disperzi je nesrovnatelné rychlejsi. Naptiklad sedimentace ¢ervenych krvinek v ne-
srazené krvi je kolem 10 mm za hodinu.

* pravy roztok
©  koloidni roztok

e suspenze

sedimentace filtrace difuze/dialyza osmdza

Obr. 1.10 Separace disperznich smési

1.3.5.2 Difuze

Pokud se ¢astice mohou v disperznim prostfedi volné pohybovat, pak dochdzi v di-
sledku ndhodnych srazek k jejich rovnomérnému rozptylovani po celém jeho obje-
mu (viz obr. 1.10), pficemz hybnou silou jsou jejich koncentra¢ni rozdily. Fyzikalné
tento proces popisujeme pomoci Fickovych zakoni”. Prvni Fickiv zakon fika, zZe
difuzni tok ¢astic J v ustdleném disperznim prostfedi je pfimo umérny jejich kon-
centra¢nimu gradientu. Pro pohyb v ur¢itém sméru (jednorozmérny prostor) lze
zakon vyjadrit vztahem:
Ac

=-D—,
Ax

*  Robert Brown, 1773-1858, skotsky botanik a lékar
** Adolf Eugen Fick, 1829-1901, némecky fyzik a fyziolog
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kde koeficientem imérnosti je koeficient difuze nebo difuzivita D. Znaménko mi-
nus vyjadtuje, ze difuzni tok probihd z mista o vys$si koncentraci do mista o nizsi
koncentraci. Jednotkou difuzniho toku je mol.m™.s™, a proto byva ¢asto oznacovan
jako (plo$nd) hustota difuzniho toku. Difuze zavisi na teploté a schopnosti ¢astic se
v daném prostredi rozptylovat, tj. naptiklad na velikosti ¢astic, jejich rozpustnosti,
interakei s okolnimi molekulami a viskozité prostfedi. Mira vlivu téchto faktoru je
pravé obsazena v koeficientu difuze, ktery ¢asto neni mozno jednoduse matematicky
popsat a musi byt uréen experimentalné. Prostou teplotni zavislost koeficientu di-
fuze 1ze vyjadrit rovnici:

D= Do.e RT

kde D je predexponencialni konstanta, R je plynova konstanta, T je termodynamicka
teplota a A je aktiva¢ni energie. Zavislost difuzniho koeficientu na velikosti (polo-
méru) sférické castice R, ktera difunduje prostfedim o viskozité #, mtizeme vyjadrit
naptiklad pomoci Stokesova’-Einsteinova vztahu:

b kT
6.T.N.R’

kde kg je Boltzmannova™ konstanta (1,38-10 m*.kg-s2.K") a T je termodynamicka
teplota.

Je tfeba také poznamenat, Ze difuze muiZe probihat nejen v plynech a kapalinach,
ale také v pevnych latkach (napf. na rozhrani pajeného spoje cinu a médi).

1353 Dialyza

Dialyza je difuze malych molekul a iontt pfes dialyza¢ni membranu z jednoho dis-
perzniho prostfedi do druhého (viz obr. 1.10). Nejvétsiho difuzniho toku u dialyzy
je ¢asto dosazeno tak, ze druhé prostfedi je casto obménovano anebo michano, aby
koncentra¢ni gradient na obou strandch membrany se udrzoval co mozna nejvétsi.
V pripadé nabitych ¢astic je mozné dialyzu urychlit i pouzitim elektrického proudu.

1.3.54 0Osmoéza

Osmoza je podobné jako difuze pasivnim transportem, ktery je vyvolan koncentrac-
nimi rozdily ¢astic v disperznim prostfedi (viz obr. 1.10). Rozdil oproti difuzi je v tom,
Ze Castice, které vytvareji tyto koncentraéni rozdily, jsou néjakym zptisobem omezeny
ve svém pohybu, napt. néjakou membranou, ktera je vSak propustna pro ¢éstice (mo-
lekuly) disperzniho prostfedi (rozpoustédla). Snaha o vyrovnani koncentraci pak tyto
molekuly rozpoustédla vede k transportu pfes membranu, a to z mista o niz$i koncen-
traci rozpusténych ¢astic do mista o vyssi koncentraci rozpusténych ¢astic. Hnaci sila
je zde umérna rozdilu osmotickych tlaki ¢astic, které nejsou schopny pfes membranu

*  George Gabriel Stokes, 1819-1903, britsky matematik
** Ludwig Eduard Boltzmann, 1844-1906, rakousky fyzik a filozof
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projit. Osmoticky tlak IT v kilopaskalech je podle van‘t Hoffa pfimo amérny koncen-
traci téchto ¢astic c a lze ho vyjadrit rovnici:

II=icRT,

kde R je plynova konstanta, T termodynamicka teplota a i je van‘t Hoffuv korekéni
faktor, ktery koriguje celkovy pocet (koncentraci) ¢astic v daném prostfedi na pocet
(koncentraci) skute¢né rozpusténych castic.

1.3.6  Transport latek pres buné¢nou membranu

Kazda bunika je ohranicena a od svého okoli izolovana plazmatickou membranou, kte-
rd kromé ochranné funkce zajistuje transport latek (obr. 1.11), je schopna elektrického
podrazdéni, vytvaret chemické zdroje energie ¢i podilet se na samotném déleni bunky.
Je slozena ze dvou vrstev fosfolipidi obohacenych o molekuly cholesterolu, proteint
a sacharidua, které vytvari jakousi fluidni mozaiku. Specifické rozlozeni téchto slozek
pak ovliviiuje vlastni funkci membrany (napriklad schopnost rozpoznat urcitou sig-
nélni molekulu nebo transportovat uréitou latku pres membranu).

malé hydrofabni wistdi hydrofobni rnalé polérni wiitdi paldrni

mobekuly molokuly motekuly molekuly ionty
0, €0, N, mastné kyseliny, H;0, glycerol, atancl, Elukdza, nuklaotidy, H°, N, K, Ca™,
starcldy madovina Mg, HCOY,

polimisikuping ~ qqqppm
st —y (SO OO =SS ===
ghyeeral —
mastnd kyseling & -|
hydrofobnl 45t —
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Obr. 1.11 Transport ldtek pfes fosfolipidovou dvojvrstvu plazmatické membrdny

1.3.6.1  Pasivni transport

Podle energetické ndro¢nosti rozliSujeme dva typy transportnich mechanismt, pa-
sivni a aktivni. Pasivni transport oproti aktivnimu transportu nevyzaduje dodani
néjaké formy metabolické energie. Hnaci silou u pasivniho transportu je koncent-
racni gradient. V pripadé transportu nabitych ¢astic je potfeba zvazovat i elektricky
gradient, nebot pri velkém elektrickém gradientu se muzZe nabita latka pohybovat
i proti gradientu koncentraénimu. Mezi pasivni transportni mechanismy zafazujeme
prostou difuzi, usnadnénou (facilitovanou) difuzi a osmézu (obr. 1.12). U prosté di-
fuze jsou latky transportovany pres lipidovou membranu bez pomoci transportnich
proteint. Z charakteru molekul mohou takto prostupovat pouze mensi hydrofobni
molekuly (plyny, mastné kyseliny, steroidy, vitaminy rozpustné v tucich) ptipadné
malé polarni molekuly, jako jsou voda, glycerol, etylalkohol a mocovina. Malym
iontdm znesnadnuje prechod pfes membranu hydrata¢ni obal, a to i v ptipadé, po-
kud je vytvoreny ptiznivy, relativné velky, elektricky gradient. U usnadnéné difuze
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jsou latky transportovany za pomoci transportnich proteint (pfenageci, iontovych
kanalt). Ty mohou vykazovat urc¢itou miru selektivity, kdy se pfendsend molekula
nekovalentné navéze na urcitou oblast poru prenasece a nasledné indukovana kon-
formac¢ni zména zpusobi jeji preneseni (pieklopeni) na druhou stranu membrany.
Usnadnéna difuze obecné probihd rychleji nez difuze prostd, ma véak omezenou
kapacitu, ktera je dana hustotou pfena$ecti v membrané a maximalni rychlosti je-
jich konformaénich zmén. Osmozou je fizen pasivni transport molekul vody, jez
jsou schopny difundovat i pres centralni hydrofobni ¢ast membrany. U nékterych
bunék mize byt tento transport urychlen pomoci specifickych proteinovych pre-
nas$ecd, akvaporind.
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Obr. 1.12 Mechanismy transportu ldatek pres plazmatickou membrdnu

1.3.6.2  Aktivni transport

Aktivni transport je charakterizovany transportem latek proti elektrochemickému
gradientu. K jeho uskute¢néni je potfeba dodat energii, kterd v ptipadé primarniho
aktivniho transportu vyuziva chemickou energii uloZenou v molekule adenozintri-
fosfatu (ATP) (viz obr. 1.12). Klasickym ptikladem je sodikodraselna pumpa, kterd pri
$tépeni 1 molekuly ATP prenese 3 ionty sodiku vné buriky za 2 ionty drasliku dovnitt
buriky. Tato nerovnovazna nabojova distribuce iontl pres plazmatickou membrdnu
vede k vytvoreni klidového membranového potencialu.

U sekundarniho aktivniho transportu se k preneseni latek vyuzije koncentra¢ni
(obecné elektrochemicky) gradient jiné spole¢né prenasené latky (viz obr. 1.12). Nej-
Castéji pro transport latek dovnitt bunék se vyuziva koncentraéni gradient sodikovych
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iontd. V pripadé, Ze se obé prenasené latky transportuji stejnym smérem, pak hovorime
o symportu, transport opaénym smérem oznacujeme jako antiport.

1.3.6.3  Transport makromolekul

Vétsi molekuly, makromolekuly, jsou buntkami pfijimany pomoci endocytoézy, kdy
se plazmaticka membrdna pfikontaktu s makromolekulou vychlipuje dovnitf bun-
ky, az se tak vytvofi transportni vezikula. V pfipadé rozpusténych makromolekul
se tento proces vnitfni invaginace nazyva pinocytézou. U absorpce velkych ¢éstic,
tzv. fagocytdzy, bunika musi nejprve pomoci vybézku cytoplazmatické membrany
Castici obklopit, a teprve po fuzi obou koncti dochazi k jejimu vstrebani. Opacny
mechanismus spojeny s odstranénim vét$ich makromolekul nebo vezikul z bunék
nazyvame exocytozou.

14  Distribuce latek v organismu

Kazdy zivy organismus je otevienym dynamickym systémem s kontinualnim pti-
jmem i vydejem latek, energii a informaci. Zakladnim zdrojem energie lidského or-
ganismu je chemicka energie vdzand v sacharidech, bilkovinach a tucich. Formou
potravy se tyto latky dostavaji do organismu, kde se v zazivacim traktu za pomoci
enzymu $tépi na latky jednodussi, které pak organismus vyuziva nejen jako zdroj
energie, ale také jako zdkladni stavebni material. Ziskand energie se v biologickych
systémech spotfebovava nejen na mechanickou préaci uvnitt organismu (srdce, zazi-
vaci trakt), ale i na praci osmotickou (¢innost ledvin), podporu vzniku akénich po-
tencialdi a ¢innost nervové soustavy. C4st chemicky vdzané energie se transformuje
i v nezbytnou energii tepelnou.

Stépenim polysacharidt ($krobt) a disacharidi (sacharézy a laktézy) za Géasti
nékolika enzymi (slinné a pankreatické a-amylazy, maltazy, a-dextrindzy, sachara-
zy a laktazy) nakonec vznikaji vodou rozpustné monosacharidy (glukdza, fruktoza
a galaktoza), které snadno a rychle prechazeji pres kapilary do portalniho obéhu jater
(obr. 1.13).

Bilkoviny jsou zalude¢nim pepsinem nejdfive predtraveny na polypeptidy (pepto-
ny), které jsou nasledné pankreatickymi enzymy (trypsinem, chymotrypsinem, karbo-
xypolypeptiddzou a elastazou) roz§tépeny az na dipeptidy a tripeptidy. Posledni krok
$tépeni bilkovin se odehrava uvnitt bunék sliznice horni ¢asti tenkého stfeva (duodena
ajejuna), ktera vytvari na sténach streva strevni klky. Cytosol téchto bunék obsahuje
nékolik druht peptidaz, které $tépi dipeptidy a tripeptidy aZ na jednotlivé aminoky-
seliny, které se nasledné po projiti buné¢nou membrénou enterocytt na druhé strané
dostavaji podobné jako monosacharidy do portalniho nebo prilehlého lymfatického
obéhu (viz obr. 1.13). Pouze omezené mnozstvi (méné nez 1 %) ptijimanych bilkovin
se mutize dostat do krve ve formé peptidu nebo dokonce celého proteinu, coZ miize né-
kdy vést k neprimérené imunologické (alergické) odezveé.

Vétsina tukd, které jsou pfijimany potravou, je ve formé triglyceridt. Mensi podil
pak tvori latky ze skupiny fosfolipidi a estert cholesterolu. Cholesterol sice z chemic-
kého hlediska neni tukem, ale ma podobné fyzikélni a chemické vlastnosti. Traveni
zalind puisobenim méné vyznamné lipdzy obsazené ve slinach. Klicovym krokem je
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vak emulzifikace tukd, tj. fyzikalni rozdéleni na malé tukové kapicky ve vodném
prostiedi, jez je zapocata v zaludku a nasledné dokon¢ena ve dvandctniku a la¢niku
za ptitomnosti zlu¢ovych soli, lecitinu a stfevni peristaltiky. Ve vodé rozpustna pan-
kreatickd lipdza (i méné vyznamna lipaza enterocyt) se vaze na triglyceridy, z kterych
odstépuje na obou koncich acylové zbytky masnych kyselin. Tyto slozky jsou zahy
obaleny nékolika dal$imi desitkami amfifilnich molekul zlu¢ovych soli, které tak vy-
tvori ochranné transportni micely, nebot hydrolyza triglyceridi je snadno reverzibilni
proces. Podobné jsou transportovany i produkty enzymatického $tépeni fosfolipidu
a ester@ cholesterolu, kde se tcastni dalsi dvé pankreatické lipazy (hydrolaza esteru
cholesterolu a fosfolipaza A2).

Pfijem Zivin, jak plyne z pfedchoziho textu, je spojen s enzymatickou hydrolyzou
vSech druht organickych latek, a proto také voda tvofi vyznamnou slozku traveniny
(chymu). I kdyz ur¢ita ¢ast vody se dostava do traviciho ustroji spolecné s potravou,
tak vétsina (az 8 litrd) je vyluCovana zalude¢ni a duodenalni sliznici. V tenkém stfevé
dochazi k absorpci zivin a iontl a z hypertonické traveniny se stava travenina hypo-
tonicka a voda naopak difunduje zpét do krevniho obéhu. Fyzikalni proces transpor-
tu vody je tedy fizen osmotickym tlakem. Transport molekul vody probiha jak pres
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Obr. 1.13 Vstiebdvani zdkladnich latek burikami sliznice tenkého stieva
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bunééné membrany bunék sliznice, tak i mezibunéénymi péry, které maji samoztejmé
minimalni zastoupeni v Zaludku s velmi kyselym obsahem, a proto je také absorpce
zivin Zalude¢ni sténou zanedbatelna.

Mineraly (ionty) jsou dal$i vyznamnou skupinou latek, které se dostévaji do orga-
nismu potravou. Sodik podobné jako voda je ve vét$i mite do traveniny secernovan.
Pfiblizné 20-30 g sodikovych iont denné se vyloudi do stfevniho sekretu, coz pred-
stavuje asi pétindsobek mnozstvi, které je ptijiméano potravou. Uloha tohoto sodiku
spociva nejen v napomoci zpétné absorpci molekul vody, ale také se podili na prijmu
monosacharidi, aminokyselin a chloridovych iontd. Hlavni cestou névratu sodiko-
vych iontl je pres buné¢nou membranu enterocytt, kdy pasivné difunduji dovnitf
bunky. Pro udrzeni koncentra¢niho gradientu je sodik z téchto bunék za spotteby ATP
uvoliiovan do mezibunééného prostoru smérem ke kapildrnimu vétveni portalniho
alymfatického obéhu. Zvyseni koncentrace sodiku uvnitf bunék nebo v mezibunééném
prostoru pak zapric¢ini osmoticky kotransport molekul vody (viz obr. 1.13) a parace-
lularni difuzi chloridovych iontii. Bikarbonaty reaguji s protony za vzniku kyseliny
uhlicité, ktera disociuje na vodu a oxid uhlicity, ktery difunduje do krevniho fecisté
a po prichodu plicemi je nasledné uvolnén do okoli. Ostatni ionty, jako jsou ionty
vapniku, drasliku, hot¢iku, Zeleza anebo fosfaty, se do organismu dostévaji aktivnim
transportem pres buriky sliznice stfev. Na tomto transportu se podili fada hormont
a vitamint (vice viz u¢ebnice fyziologie).

141 Rovnovaha télesnych tekutin a distribuce iontii v organismu

Vyznamnymi vlastnostmi charakterizujicimi biologické systémy jsou adaptace a ho-
meostaze. Adaptaci biologického systému, organismu, rozumime jeho schopnost jako
celku nebo jeho ¢asti (organtt) prizpusobit se novym podminkam, pti¢emz doba pti-
zptisobeni muze byt kratkd (minuty), sttedni (dny), nebo dlouha (roky).

Biofyzikalni a chemické zmény okolniho prostfedi vyvolavaji v biologickém systé-
mu zmény. Za normalnich podminek je v§ak systém, vzhledem ke zpétnym vazbam,
udrzovan v dynamické rovnovaze, tzv. homeostaze. U lidského organismu primarné
jde o stalost vnitfniho prostredi (acidobazicka rovnovéha), zachovani krevniho obé-
hu, respiraci a termoregula¢ni funkce. Homeostatické fizeni biologického systému je
zaloZeno na principu humoralniho nebo nervového drazdéni a patfi¢né odezvé od-
povédnych tkani a organd.

Nejvétsi ¢ast télesné hmotnosti u ¢lovéka tvori voda. Jeji celkovy obsah s vékem
klesa priblizné od 75 % do 45 %. Mnozstvi vody v téle je nepfimo zavislé na mnoz-
stvi télesného tuku. Zeny maji oproti muziim méné vody (55 % oproti 60 %) a vice
tukové tkané. Jak jiz bylo feeno, voda je velmi dobrym rozpoustédlem pro vétsinu
molekul, které se nachazeji v nasem téle. Voda se ucastni rady biochemickych reak-
ci, a to jak katabolickych, tak i anabolickych. Nejvice vody je obsazeno uvnitf bu-
nék. Tato intracelularni voda se podili az dvéma tfetinami na celkové télesné vode,
tj. 28 1, pokud uvazujeme dospélého jedince o hmotnosti 70 kg s 60% zastoupenim
vody. Zbytek vody najdeme v extraceluldrnim prostoru, ktery mtzeme rozdélit na
intersticialni (intercelularni, lymfaticky) a cévni, jehoz tekutou slozku tvoii krevni
plazma (obr. 1.14).

Transport vody mezi intraceluldrnim a extraceluldrnim prostorem je fizen rozdi-
lem jejich osmotickych tlakd, jez jsou pfimo uréeny mnozstvim v$ech rozpusténych
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latek v téchto prostfedich. Kazda nerovnovaha v osmolaritach pak zapfic¢ini presun
vody z jednoho kompartmentu do druhého, aniz by zélezelo na jejich odli$ném latko-
vém slozeni (viz obr. 1.14).

a [] krevni plazma (3 1) 20%} 3
w | A [ intersticidinitekutina (111) 80 %
. intracelularni tekutina (28 1) -2/3
120 _
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Obr. 1.14 Ldtkové sloZeni intraceluldrni a intersticidlni tekutiny a krevni plazmy

Pohyb tekutiny mezi intersticiem a krevnim fecistém se odehrava na rozhrani krev-
nich kapilar, jejichz stény jsou vytvareny jednou vrstvou plochych endotelovych bunék
obklopenych bazalni membranou. Podle struktury a miry propustnosti rozliSujeme tfi
typy kapilar: se souvislym endotelem, nesouvislym endotelem a endotelem s fenestrace-
mi (obr. 1.15). Kapilary se souvislou endotelovou vystelkou dovoluji pouze transport
vody, iontt a malych molekul (jako jsou glukdéza a mocovina) pres malé mezibunécné
prostory. Malé lipofilni latky jsou schopny difundovat i pfes membrany endotelovych
bunék a byt tak transportovany transceluldrné. Takové kapilary najdeme naptiklad
v kosternim svalstvu, v tukové a pojivové tkani anebo v centralnim nervovém systému,
kde obzvlasté tésné mezibunééné spoje vytvareji tzv. hematoencefalickou bariéru. Ka-
pilary s fenestracemi v endotelovych bunkach az do velikosti 100 nm umoziuji v ome-
zené mife transport i malych bilkovin. Kromé sttev se s nimi setkavame v endokrinnich

a

Obr. 1.15 Krevni kapildra (a) se souvislou endotelovou vystelkou, (b) s fenestracemi,
(c) s nesouvislou endotelovou vystelkou
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a exokrinnich 7lazach a glomerulech ledvin. U kapilar s nesouvislym endotelem jsou
mezi bunikami stejné jako v prilehlé bazdlni membrané mezery o velikosti az 40 um,
které dovoluji proniknout i ¢ervenym a bilym krvinkdm. Tyto kapildry jsou pfitomny
v kostni dfeni, lymfatickych uzlinach, jatrech a sleziné.

Na zakladé této skute¢nosti dochazi ke kapilarnimu transportu tekutin a v nich
rozpusténych latek prostfednictvi difuze, filtrace a ptipadné pinocytdzou. I kdyz
z celkového pohledu ma difuze nesrovnatelné vétsi vliv (minimalné az o 3 fddy) na
distribuci tekutin a malych latek mezi cévnim systémem a jeho okolim, tak velky vy-
znam je davdn i tlaku krve, ktery ma dostate¢nou silu, aby sam prefiltroval veskery
obsah cév do intersticia. Britsky fyziolog Ernest Starling (1866-1927) se zabyval pra-
vé touto problematikou a dospél k rovnici, kterd udavd miru a smér toku J tekutiny
pres kapilarni rozhrani:

J = k[(P. - Py) - 0:(mc - m)],

kde k je koeficient tmérnosti, Pc je kapilarni hydrostaticky tlak, P; hydrostaticky tlak
intersticia, o je koeficient odrazu, 7. je kapilarni onkoticky tlak a 71; je onkoticky tlak
intersticia. Koeficient k zavisi na velikosti kapilarniho povrchu a jeho hydraulické vo-
divosti. Koeficient ¢ (bézné 0,75-0,95) piedstavuje korekci vlivu vy$e zminénych on-
kotickych tlaki, nebot kapilary nejsou pro proteiny dokonale nepropustné a nejsou
schopné tak efektivné zadrzovat molekuly vody. Pokud J vychdzi pozitivné, pak do-
chazi k filtraci krevni plazmy do intersticia. V ptipadé zapornych hodnot, které na-
chazime na vendznim konci kapilarniho rec¢isté, se tkanovy mok absorbuje zpatky do
cév (obr. 1.16). Za jeden den se v nasem téle pres kapilary prefiltruje ptiblizné celkem
25 1 vody a reabsorbuje 23 1. Zbylé 2 1 vody se navraci do krevniho obéhu pomoci niz-
kotlakého lymfatického systému. Z klinického hlediska kazda nerovnovaha, kdy filt-
race prevazuje nad reabsorpci, vede k stagnaci tekutiny v intersticiu, a tedy ke vzniku
otoki. Jako hlavni pri¢iny jejich vzniku miZeme jmenovat:

™~ arteriola

filtrace f resorpce
37+1-2-26=10mm Hg 20+1-3-26=-8mmHg
251/den 23 1/den

Obr. 1.16 Tlakové poméry tidici transkapildrni vyménu tekutin
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m zvySeny kapilarni hydrostaticky tlak pti hypertenzi nebo prisrde¢nim selhani se
stagnaci krve ve venéznim recisti;

m sniZeny onkoticky tlak pfi hypoproteinemii (pfi malnutrici, pfi nedostate¢né
produkci bilkovin u jaternitho onemocnéni nebo pti ztraté bilkovin ledvinami
u nefrotického syndromuy);

Em zvySenou permeabilitu kapilar (vlivem histaminu pii alergické reakci, vlivem

bakteridlnich toxint u zanétu nebo u poranéni);
B sniZenou lymfatickou drenaz prilymfedému (vétsinou zptisobenym nadory nebo

zanétem).

Tab. 1.4 Charakteristika zdkladnich krevnich komponent

Komponenta Velikost ve Koeficient Koncentrace Parcialni
vodném roztoku | difuze ve vodé | v krvi osmoticky tlak
(m2.s™) v krvi (mm Hg)
voda 0,28 nm 2,3-.107 50 % 0
Na* 0,72 nm 1,3-10° 136- 2,6-2,8:10°
146 mmol-1"!
Cl- 0,66 nm 2-10° | 95-105 mmol-1"! 1,8-2,0-10°
HCO;5 ~1 nm 1,2.10° | 22-26 mmol I 4,3-5,0-10?
K* 0,66 nm 2-10° | 3,8-5,0 mmol-l™! 7,4-9,7-10!
Ca? 0,82 nm 0,810 | 2,3-2,6 mmoll"! 4,4-5,0-10'
fosfaty (H,PO,, ~1 nm 1,1.10”° | 0,6-1,6 mmol-I"! 1,2-3,1-10
HPO,>, PO,*)
Mg* 0,86 nm 0,7-10° | 0,8-1,3 mmol-1"! 1,5-2,5-10*
glukoza 1 nm (180 Da) 5,7-1071° 4-8 mmol-1™! 0,8-1,5-10?
mocovina 0,36 nm (60 Da) 1,4-107° 2-8 mmol-l™! 0,4-1,5-10%
albumin 14-4-4 nm 4.1071 39-51 glI! 1,7-1,9-10!
(67 kDa)
imunoglobuliny 14.7-5 nm 5-107! 9-12 gl 1,7-2,0-10°
(150 kDa)
fibrinogen 48.9-6 nm 8107 2-4 gl 1,7-2,9-10"
(340 kDa)
¢ervené krvinky | 6-8-6-8-2-2,5 um 2-1007" | 4,5-5,5:10"21"! 1,4-1,8-1077
krevni desticky 2 um 4-107 | 1,5-3,5-10" I"! 0,5-1,1-1078
bilé krvinky 8-30 um 210717 4-10-10°1! 1,3-3,2:1071°
kyslik ~0,3 nm 1,910 3,1-3,7 mg 1™ 1,9-2,3-10°
(arterialni)
oxid uhlicity ~0,3 nm 1,8-10°° 52-57 mg- 1™ 2,3-2,5-10
(arterialni)

‘teoretickd hodnota vypoctena podle Stokesova-Einsteinova vztahu
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