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Popis laboratorniho vysetreni

Chloridy, chloridovy iont ( Cl )

Analyzovany material

Priprava pred odbérem

Odbérovy material

Odbér

Transport
a skladovani

Dostupnost

R260 - Chloridy - 03

Sérum, moc

Nejsou stanoveny zvlastni pozadavky.
R0O05-Pokyny pro pacienta-odbér Zilni krve

R010-Pokyny pro pacienta_odbér moce za 24 hodin

Srazliva krev:

Vacuette Greiner cervena zatka, 4; 8; 9 ml

Moc:

Zkumavka PE Zluta zatka 10ml

Pozn.: Postprandialni koncentrace P/S chloridd jsou nepatrné nizsi nez pti odbérech nalac¢no.
RO60-Pokyny pro zdravotnicky personal-odbér krve

R062-Pokyny pro zdravotnicky personal_odbér moce za 24 hod.

Transport:
max. 2hod pfi 16 -25°C

Stabilita séra: Stabilita moci:
15-25°C 7 dni 7 dni
2-8°C 7 dni 7 dni
-20°C 1 rok 7 dni

Zdroj: Pracovni navod vyrobce ICT (Cl-) Abbott Laboratories.
Rutina, statim
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Analyticka metoda

Referencni interval

Interpretace

R260 - Chloridy - 03

Potenciometrie

Déti:

0 - 18R: 103,0- 111,0 mmol/I

Zdroj: Pediatric reference intervals, Edward C. C. Wong et al

Dospéli:
18R - 105R: 98,0 - 107,0 mmol/I

Mo¢ /24hod:
Kojenci: 0 - 1R 2 — 10 mmol/24
Déti: IR-5R 15-40

Muzi: 6R —10R 36 — 110 mmol/24hod
11R - 14R 64 — 176
15R — 105R 110 — 250

Zeny: 6R—10R 18 — 74 mmol/24hod
11R - 14R 36173
15R-105R  110-250

Zdroj: Pracovni navod vyrobce ICT (Cl-) Abbott Laboratories.

Chloridy jsou hlavnim aniontem extraceluldrni tekutiny (doprovazeji sodik). Pfijem i ztraty odpovidaji fyziologicky pfijmu
a ztratdm sodiku v organismu. Ledvinami jsou bez omezeni filtrovany glomeruly, jsou vstfebavany v tubulech spolu se
sodikem pod vlivem aldosteronu. Podili se na udrzeni osmotického tlaku a ABR (pfi ztratach chloridl jsou nahrazeny
hydrogenuhlicitany, pfi retenci chloridd koncentrace hydrogenuhlic¢itand v plazmé klesd). Dal$i vyznamnd funkce je
tvorba kyselé Zaludecni stavy a tvorba kyseliny chlorné (likvidace fagocytovanych mikroorganismG neutrofilnimi
granulocyty).

Koncentraci chloridl v séru je nutné posuzovat ve vztahu k natrémii. Naruseni fyziologického poméru mezi sodikem a
chlorem vede k porucham ABR.

Vypocet korigovanych chloridli nam posouzeni vlivu chlorid(i na ABR pfi sou¢asnych zménach natrémie zjednodusuje.
Vyjadrfuje, jaka by byla koncentrace chloridl v plazmé, kdyby koncentrace sodiku byla 140 mmol/I.
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CI kor..= CI- & 140/Na+
(CI"a Na*jsou aktudlné namérené koncentrace téchto iontt)

Sledovani chloridd v moc¢i ma vyznam pfi sledovani Uspésnosti 1é¢by hypochloremické metabolické alkaldzy. Nizké
hodnoty jsou zde lepsi znamkou hypovolémie nez koncentrace sodiku v moci.

e zvySeni v séru
- selhani ledvin (nejcastéjsi pricina - snizené vylu¢ovani chlorid( ledvinami)
e porucha resorpce HCOs; (misto kterého se se sodikem vstfebavaji chloridy)
— pt. proximalni renalni tubularni acidéza, Ié¢ba inhibitorem karboanhydrazy (acetazolamid)
e zvySeny privod chloridd (uplatni se jen pfi jejich snizené eliminaci, tedy poruse funkce ledvin) — pf. infuze
fyziologického roztoku

- dehydratace

- metabolicka aciddza s prolongovanym pribéhem
- hyperchloremicka renalni acidéza

- respiracni alkaléza

- diabetes insipidus

- hyperparatyredza

- hypoventilace

e snizeniv séru
- pfi zvySenych ztratdch chloridd renalni i extrarendlni cestou, byva doprovazeno metabolickou hypochloremickou
alkalézou
Za patologickych stavli mohou byt nadmérné ztraceny:

e modi— diuretika (furosemid), hypofunkce nadledvin, Barterriv syndrome

e trdvicim Ustrojim - pfi dlouhodobém zvraceni nebo odsdvani Zaludecni S$tavy, vzacné stolici
(chloridorhea)

e potem — spolu se sodikem mohou ztraty chloridi potem byt az 100 mmol/den
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e 2zvySeni v moci: dehydratace, hladovéni, hypofunkce nadledvin, intoxikace salicylaty, m. Addison, zvySeny prijem
soli

e sniZzeni v moci: primarni aldosteronismus, emfyzém, prQjmy, m. Addison, prolongované odsavani Zaludku,
malabsorpéni syndrom, nadmérné poceni, metabolicka hypochloremicka alkal6za

Indikace: poruchy ABR, sledovani pfijmu NaCl, sledovani ztat chlorid(, sledovani poruch bilance kalia

Zdroje: Klinicka biochemie - tfeti, prepracované a rozsifené vydani, Jaroslav Racek, Daniel Rajdl et al.
Interna, 3. aktualizované vydani, Richard Ceska a kolektiv
Poznamky

Aktualizace: MUDr.Dockalova Zuzana
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