Napln prednasok a cviceni

Nazov predmetu: Klinicka biochémia Kod: ULCHBKB/KB-V/20
Studijny program: v§eobecné lekarstvo Obdobie Studia: letny semester
Hodnotenie predmetu: | skuska Zavaznost’ predmetu: | povinny

Rozsah vyucby: 2 h prednasky a 2 h cvicenia / tyzden spolu 56 hodin

Pracovisko: Ustav lekarskej a klinickej biochémie UPJS LF

Tyiden Prednasky _ Seminare
https://portal.If.upjs.sk/clanky.php?aid=81 https://portal.If.upjs.sk/clanky.php?aid=222
Uvod do Klinickej biochémie Odber BM a interpretécia laboratérnych
- Klinicka biochémia ako st¢ast’ laboratornej mediciny | vysledkov
- Predanalytickd faza — faktory vplyvajuce na vySetrenia | - Biologicky materidl (BM)
- Vyber laboratornych testov a interpretacia vysledkov - | - Predanalyticka faza — odber a manipulacia s BM
referen¢né intervaly, cut-off hodnoty - Odber krvi, zber mocu
L - Senzitivita, $pecificita, prediktivne hodnoty - Chyby v predanalytickej faze
Poruchy vodno-sol’nej rovnovahy
- Vodna homeostaza, regulacia objemu ECT
- Hyperhydratacia, dehydratacia
- Osmolarita, osmolalita, tonicita
Elektrolyty a mineraly Kazuistiky
- Poruchy homeostéazy sodika a chloridov - Hyponatrémia, hypernatrémia
2. - Poruchy draslikovej rovnovahy - Hyper- a hypokalémia
- Hyper- a hypochloridémia
Acidobézicka rovnovaha Interpretécia nélezov ABR u pacientov
- Regulacia AB rovnovéahy - Systematicky pristup k interpretacii vysledkov
3. - Akutne a chronické poruchy — kompenzacia a korekcia |- Analyza krvnych plynov, merané a vypocitané
- Transport kyslika a poruchy oxygenécie parametre
Poruchy acidobazickej rovnovahy Interpretacia nalezov ABR u pacientov
- Metabolické a respiracné poruchy ABR - Metabolické aciddzy s normalnym a zvySenym
4. AG
- Metabolické alkaldzy
- Respira¢né poruchy ABR
Vysetrenie funkcie obli¢iek Interpretécia nalezov u pacientov, kazuistiky
- Glomerulova filtracia — klirens kreatininu, odhad GF, |- Chemické a mikroskopické vySetrenie mo¢u
cystatin C - VysSetrenie proteintrie a hematurie
5. - Proteindria, albumindria, nefroticky syndrém - Akutne zlyhanie obli¢iek
- Testy na tubulové funkcie: frakéné exkrécie, - Laborat6rne nalezy pri chronickej obli¢kovej
posudenie koncentracnej schopnosti chorobe
- Vysetrenie moc¢u chemické a mikroskopické - Nefroticky syndrom
Biochemické markery ochoreni pecene Interpretécia nélezov u pacientov, kazuistiky
- Testy na posudenie integrity hepatocytov, syntetickej |- Zltacky — diferencialna diagnostika
funkcie pecene a detoxifikacie, na dokaz cholestdzy - MAFLD
6. - Ikterus — diferenciélna diagnostika - Biochemické markery alkoholizmu

- Pozitivita ,,hepatalnych testov* pri extrahepatalnych
ochoreniach
- Akutne a chronické zlyhanie pecene

- Biochemické nalezy pri zlyhani pecene



https://portal.lf.upjs.sk/clanky.php?aid=81
https://portal.lf.upjs.sk/clanky.php?aid=222
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Laboratérne markery zapalu a sepsy
- Biochemické markery z&palu: CRP, interleukiny,
presepsin, prokalcitonin

Interpretacia nélezov u pacientov, kazuistiky
- Zéapalové markery
- Sepsa, septicky Sok

[£ - Systémova zapalova reakcia — biochemicky obraz - Markery zlyhavania organov u septického
multiorganového zlyhavania a zlyhania, organové pacienta
zmeny pri MODS a MOFS a ich biochemicky obraz
Diabetes mellitus (DM) Priebezna pisomna kontrola — test, kazuistiky
- Hormonalna regulacia glykémie, inzulin, anti- I
S P . Hypoglykémie
inzulinove ‘hormony, inkretiny - Definicia a laboratérny skrinin
- Dysfunkcia beta-buniek, inzulinova rezistencia, - Klinické a Iaboratérneynélez g
8. metabolicky syndrém y
- diagnostické kritéria pre diabetes mellitus Interpretacia nalezov u pacientov, kazuistiky
- monitorovanie glykemickej kompenzécie diabetika; - Kompenzovany a nekompenzovany DM
- Akutne a chronické komplikacie DM - diabeticka ketoaciddza
- Gesta¢ny DM - hyperosmolarny hyperglykemicky stav
Laboratérne markery malignych ochoreni Interpretécia nalezov u pacientov, kazuistiky
- Né&dorové markery - Maligna hyperkalciémia
9. - Endokrinné manifestacie nadorov - Syndrém rozpadu tumoru
- Metabolické zmeny pri nadorovych ochoreniach - Nadorové markery pri monitorovani liecby
Lipidy, dyslipidémie Kazuistiky
- Lipoproteinové ¢astice (LP), aterogénne LP ¢astice - Posudenie celkového kardiovaskularneho rizika
- Dyslipoproteinémie, metabolicky syndrom - Lipidové parametre
10. - Laboratorne vysetrenia plazmatickych lipidov — - Primarne a sekundarne dyslipidémie
medzinarodné odporucania - Zmie8ana hyperlipidémia
- Biochemické principy hypolipidemickej lie¢by: statiny, |- Aterogénna dyslipidémia
fibraty, anti PCSK9
Kardialne markery Interpretacia nalezov u pacientov, kazuistiky
- Biochemické markery nekr6zy myokardu - srdcové - Dynamické zmeny kardialnych markerov pri
troponiny — odporacania AKS
11. - Diagnostika srdcového zlyhania - natriuretické peptidy |- Akutny infarkt myokardu
- Specificita kardialnych markerov - NTproBNP pri akdtnom a chronickom
srdcovom zlyhani
Metabolizmus vapnika, horéika, fosforu Interpretacia nalezov u pacientov, kazuistiky
- Hormonalna regulacia metabolizmu vapnika a fosforu | . piferencialna diagnostika hyper- a
- Hyperparatyreézg hypokalciémie
12. |- Poruchy metabolizmu kosti - Diferenciélna diagnostika hyper- a
- Kostné markery hypofosfatémie, refeeding syndrém
- Hypomagneziémia, hypermagneziémia
Biochemicke testy v endokrinolégii Interpretécia nalezov u pacientov, kazuistiky
- VySetrenie hormoénov §titnej zl'azy v diagnostike - Hypo/hypertyredza
13. a monitorovani liecby tyreopatii - Laboratorne vySetrenia pri hyper- a
- Postdenie funkcie nadobli¢iek hypokortizolizme
- Endokrinné pri¢iny hypertenzie - Priméarny a sekundarny hyperaldosteronizmus
Opakovanie Zaverefna pisomna kontrola — test, kazuistiky
14 - Komplexné kazuistiky - Vyhodnotenie prace Studentov

- Pridelenie kreditov




