
هاالکترولیت و آب عادلت

درصد وزن بدن و در  به طور میانگین ۶۰ درصد وزن بدن هر فردی از آب تشکیل شده است. یعنی حدودا در خانم ها ۵۰ 

آقایان  ۶۵درصد وزن بدن آب است. این درصد به فاکتورهاى مختلفی مثل درصد چربی و سن، جنسیت بستگی دارد. 

در نوزادان حدود70 الی 75 درصد بدن را اب تشکیل می دهد،بنابراین دهیدراتاسیون در نوزادان خطرناك تر است. 

دربدن یک فرد 70 کیلویی 42 لیتر آب حدودا وجود دارد کھ این را بھ طور متوسط براي ھر فرد در نظر 
میگیریم.

لیتر به دو بخش کلی تجزیه میشود: این  ۴۲

مایع خارج سلولی) (ECF: یک سوم آب بدن. یعنی ۲۰درصد وزن بدن و معادل ۱۴ لیتر

یا مایعی که در فضاي بین سلولی قرار دارد (حدود۱۱لیتر). البته مایع interstitial شامل: پلاسما( ۳تا ۳.۵ لیتر) و مایع
مغزي نخاعی و اپیدورال نیز جزو مایع خارج سلولی است.

: (ICF) مایع داخل سلولی
 ۴۰درصد وزن بدن و معادل ۲۸ لیتر.

هاشباهت و ها تفاوت 

مایع خارج سلولی و داخل سلولی از نظر اسمولاریته تقریبا شبیه هم اند.
در واقع همه مایعات بدن از نظر اسمزي تقریبا به تعادل رسیده اند. البته مایع داخل فضاي مدولاى کلیه مایع خاصی 

است(هایپراسموتیک است). اما بقیه مایعات تقریبا از نظر اسمولاریته برابر اند. یعنی در هر لیتر۳۰۰  ذره وجود دارد. اما 
این ذرات متفاوت اند. در کتاب فیزیولوژى حدود  300میلى اسمول در نظر گرفته شده است. 

. در واقع مواد تشکیل دھنده مایعات متفاوت است
در مایع خارج سلولی مھمترین کاتیون سدیم است و در داخل سلولی مھمترین کاتیون پتاسیم است. ھمچنین انیون ھا 

بھ ترتیب کلر و فسفات اند.

فیزیولوژی کلیه فصل 25

استاد نجفى

جلسه اول فیزیولوژي کلیه
تصحیح محتوى : تارا منوچهرى

 ادیت : آریانا محمدى



پس از نظر نوع مواد تشکیل دهنده فرق میکنند اما تعداد کل ذرات با هم برابر 
است.

سلولی خارج مایع

.سلولی بین مایع و پلاسما شامل

:سلولی بین مایع و پلاسما تفاوت

 کاتیون علت این به. بیشتر پروتئین دارای :پلاسما

 گفته دونان گیبس اثر ان به که دارد نیز بیشتری

.میشود

 طرف یک در نفوذ غیرقابل باردار ماده یک حضور در

 نحوی به نفوذ قابل باردار مواد( پروتئین مانند) غشا

 ضرب حاصل که شوندمی توزیع غشا طرف دو در

 غشا طرف یک در نفوذ قابل های انیون و ها کاتیون

 غشا طرف یک های کاتیون همه مجموع و. باشند برابر غشا دیگر طرف در نفوذ قابل های انیون و ها کاتیون ضرب حاصل با

 بودن خنثی یا الکترونوترالیتی اصل همان این که. باشد برابر غشا طرف همان های انیون همه با( نفوذ قابل غیر و قابل)

. الکتریکی است

پروتئین بار خالص منفی دارد بنابراین بار هاى مثبت بیشترى را کنار خود نگه می دارد و بار منفی را دور میکند. غلظت کاتیون 
با مایع بین سلولی تفاوت دارد ها وآنیون ها هم حدود 2 الی  3درصد در داخل عروق (پلاسما)

این وضعیت باعث شده که پلاسما سدیم بیشتري و کلر کمتري از مایع بین سلولی داشته باشد که به علت بار منفی 
پروتئین موجود در ان قسمت است که اصل گیبس دونان نام دارد.

.است نفوذ غیرقابل باردار ماده یک واقع در. دارد را شرط این هم پروتئین ولی نیست پروتئین خاطر به اثر این

:دارد قسمت دو دونان گیبس اصل تعریف

.است برابر مقابل طرف با غشا یکطرف در نفوذ قابل های انیون و ها کاتیون ضرب حاصل

 خنثی الکتریکی نظر از که است برابر باهم غشا طرف همان های انیون همه با غشا طرف یک های کاتیون همه مجموع

 .شود بیشتر سلولی میان فضای از پلاسما داخل در سدیم غلظت درصد،۳ حدود که شده باعث این. هستند

کمتر غلظت با پروتئین دارای :سلولی بین فضای

.است پروتئین نظر از مایع دو این اختلاف

 برطرف را ادم این باید و است مغزی سلولهای ادم واقع در که است مغزی ادم افتد می که اتفاقی اولین مغزی ضربه از پس

.بشویم مایعات جایی به جا باعث باید واقع در. میشود کما فاز وارد بیمار وگرنه کنیم خارج را مایع و کنیم
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 .سرم تزریق در مثلا. بدن در مایعات مختلف اسمولاریته و مایعات توزیع میشود؟ بدن در مایعات جایی به جا باعث چیزی

  .داریم هایپرتونیک و هایپوتونیک ایزوتونیک، های سرم انواع

بدن از آب خروج و ورود های راه شماتیک شکل

بدن به مایعات خروج و ورود های راه

۲۳۰۰ :اب دریافت

شده خورده مایعات طریق از ۲۱۰۰

متابولیسم طریق از۲۰۰

:اب دفع

دفع نامحسوس از طریق پوست: تعریق نیست و انتشار از راه پوست است و در حالت عادي وورزش سنگین وجود 
دارد. لایه سطحی پوست این دفع را به حداقل میرساند. میزان دفع اب از طریق ھر یک از روش ھا در ھنگام 

استراحت و فعالیت متفاوت است.
اگر لایه سطحی پوست از بین برود دفع نامحسوس آب شدید میشود مانند سوختگی ھای وسیع. 

در کسانی که دچار سوختگی وسیع میشوند اگر به بیمار نگاه کنیم روی سطح پوست وی قطره قطره آب وجود دارد و به 
.شود جبران رفته دست از آب تا بدهیم زیادی سرم باید بیماران این

.میشود دمی هوای کردن مرطوب صرف: ریه طریق از نامحسوس دفع

تعریق

مدفوع

ادرار

 . ۴ مورد اول تحت کنترل فیزیولوژیک بدن نیستند. یعنی هدف آنها تنظیم مایعات بدن نیست

یعنی تحت تاثیرمقدار اب بدن ما قرار نمیگیرند، یعنی اگر فردی دچار دھیدراتاسیون شده باشد، این راه ھا 
. نمیتوانند کاھش پیدا کنند کھ دھیدراتاسیون جبران شود

از ابتدایی ترین اعمال کلیه حفظ هومئوستاز آب و الکترولیت ها در بدن است یعنی حجم آب بدن را ثابت نگه میدارد و 
. مقدار الکترولیت ها نیز ثابت باشد بنابراین غلظت این ها در بدن ثابت بماند

غلظت سدیم باید ۱۴۰ باشد. و باید ثابت باشد یعنی مثلا تحت تاثیر نمک نخوردن و خوردن کم و زیاد نشود. که این 
. اعمال بر عهده کلیه است

فقط کلیه وظیفه و هدف تنظیم اب و الکترولیت هاي بدن را دارد و دفع آنهارا بر اساس سایر راه ها تنظیم میکند تا آب 
بدن ثابت بماند. 
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غلظت کاتیون ها و آنیون ها در 
مایع بین سلولی و پلاسما

فشار بخار اب: میزان تمایل 
مولکول هاى اب براى تبدیل 

شدن از مایع به گاز

فشار بخار اب در بدن 47 میلى 
. متر جیوه  است

در دماى پایین فشار بخار اب کم 
است و فرد احساس خشکى 

. بیشترى میکند
فشار بخار اب در دماى 100 

. درجه 760 میلى متر جیوه است

سلولی داخل مایع و پلاسما در ها انیون و ها کاتیون مهمترین
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بدن مایعات حجم گیری اندازه

 دار نشان ماده سازی رقیق اصل از کار این جهت

 داخل را دار نشان ماده یک یعنی. میکنیم استفاده

 خوب وقتی و کرده تزریق بدن مایعات از بخشی

 .میگیریم نمونه یک شد پخش

 میشود گفته  1v اولیه حجم و c 1 اولیه غلظت به

 دست به را نهایی حجم و غلظت خواهیممی که

.آوریم

2c2v با برابرc1v 1: ماده بقای فرمول

 حجم و شده تزریق ماده غلظت با برابر اولیه غلظت

.است سرنگ حجم با برابر اولیه

C2 و. برمیداریم شدن پخش از بعد که ست ای نمونه همان V2 جمع که ست نهایی حجم برابر V1و V2است. 

.آوریم دست به خواهیممی را x که است x علاوهب V1 برابر نهایی حجم واقع در

 دست به مدنظر x تا کنیم 1v منهای باید و نیست مجهول فضای حجم اوریم می دست به روش این به که حجمی یعنی

.بیاید

.دهدمی اختلاف سیسی ۱۵تا۱۰ آن محاسبه :نکته

:باید میکنیم تزریق که ای ماده

در همان محیط مد نظر ما بماند. مثلا میخواهیم حجم کل مایعات بدن را به دست آوریم. پس در همه بدن باید 
پخش شود. اما گاهی میخواهیم فقط حجم مایع خارح سلولی را به دست آوریم پس ماده باید از رگ خارج شود و 

. وارد سلول ها نشود
یکنواخت پخش شود .

. در بدن مصرف نشود
. در بدن تولید نشود

. سمی نباشد
قابل تجزیه شدن نباشد.

براي گرفتن عکس رنگی از ستون مهره ها و اعصابی که از مهره ها خارج میشود از ماده اي استفاده میکنند تا دیسک هاي 
درگیر را ببینند. این عکس ها قبل از جراحی هاي دیسک میگیرند. در واقع این ماده را در نخاع تزریق میکنند و بعد عکس 

میگیرند. سپس ریشه هاي نخاعی درگیر مشخص میشود. این ماده اومنی پک نام دارد. در این عکس بردارى از سدیم 
رادیواکتیو استفاده میشود.
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.میشود حساسیت باعث میلیون چند در یک که شده ذکر کتب برخی در. نمیشود حساسیت باعث معمولا ماده ین

.کند ایجاد حساسیت تواندمی رگی داخل ویتامین یک حتی. کند ایجاد حساسیت فردی هر در است ممکن ای ماده هر

.باشد نظر مورد محیط در فقط باید ماده زیرا. کرد استفاده ها محیط همه برای تواننمی ماده یک از

مثلا میخواهیم غلظت مایع خارج سلولی را اندازه بگیریم. یعنی مایعی که داخل رگ ها و عروق وجود دارد. سدیم ماده اي 
است که براي این قسمت ها اختصاصی است پس از سدیم نشان دار استفاده میشود، یا میتوان از ید رادیواکتیو و یا اینولین 

استفاده کرد.

,Tritium)رادیواکتیو آب از یا. میکنیم استفاده را آب فقط بگیریم اندازه را بدن کل آب بخواهیم اگر 𝐻2𝑂 
 آب از یا و (3

,Deuterium) سنگین 𝐻2𝑂 
.شوندمی پخش بدن مایعات همه در و هستند دار نشان که میشود استفاده(  2

میکنیم؟ چه سلولی داخل مایع حجم گیری اندازه جهت

.کرد تزریق تواننمی پس. میشود مرگ باعث شود تزریق اگر و است سلول داخل اختصاصی پتاسیم

.میکنیم کم آن از را سلولی خارج مایع حجم و آورده دست به را بدن مایع کل حجم گیری، اندازه جهت

.هستند ساز مشکل شوند بیشتر یا کمتر خود حد از کمی اگر پتاسیم و کلسیم های یون

جهت اندازه گیري حجم پلاسما از پروتئین نشان دار شده(آلبومین) یا رنگی که به پروتئین بچسبد مانند ایوانس بلو 
. استفاده میشود. پس پروتئین مختص پلاسما است

جهت اندازه گیرى حجم خون : از گلبول نشان دار استفاده میکنیم یا محاسبه میکنیم. 
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:با است برابر خون حجم

پلاسما

1 − هماتوکریت

.شود پخش سلولی بین فضای در فقط که نداریم ای ماده زیرا نیست محاسبه قابل بینابینی مایع حجم

. 

مول: وزن مولکولی ماده در یک لیتر برابر با محلول یک مول است.

اسمول: تعداد ذرات در یک لیتر
ماده به هر تعداد ذره اي که تجزیه شود اسمول آن همانقدر برابر مول است  .

اسمول: مول × تعداد ذرات پس از تجزیه شدن. البته این تئوریک است و در عمل خیلی درست نیست زیرا همه ذرات 
تجزیه نمیشوند. به همین دلیل مثلا براي NACL ضریب ۰.۹۳ را در نظر میگیریم. که براي محاسبه اسمولاریته واقعی، 

. اسمولاریته به دست آمده را در ۰.۹۳ ضرب میکنیم

اسمولالیته: در یک کیلوگرم حلال یا در یک لیتر محلول. در مایعات بدن این دو خیلی به هم نزدیک اند و اسمولاریته را 

بیشتر استفاده میکنیم. تفاوت اسمولایته و  اسمولاریته در حجم یا وزن حلالی است که استفاده میشود 

تعداد مول ها در یک کیلوگرم حلال  اسمولالیته:

اسمولاریته : تعداد مول ها در یک لیتر حلال (براى مایعات بدن بیشتر اسمولاریته استفاده میشود)
جا به جایی آب از غشاي نیمه تراوا از جایی که غلظت آب بیشتر است به جایی که غلظت آب کمتر است  اسمز: 

. غشاي نیمه تراوا: مواد محلول نمیتوانند از ان عبور کنند اما حلال میتواند رد شود

فشار اسمزي: میزان فشاري که لازم است اعمال کنیم تا آب به روش اسمز جا به جا نشود. یعنی میزان فشار لازم براي 
جلوگیري از اسمز آب. (فشار اسمزی بھ تعداد ذرات بستگی دارد نھ بھ اندازه ذرات)
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 تا است لازم وزن چقدر بگذاریم آن روی کاغذ یک اگر. میرود بالاتر سمت یک در محلول سطح میشود جا به جا آب وقتی

.نیاید بالا و نشود جا به جا آب

CRT :اسمزی فشار

فشار اسمزي طبق قانون وانتهوف حساب میشود

میکنند 

R = ثابت عمومی گاز ها

c=غلظت بر حسب اسمول

T =دماي محیط برحسب دماي کلوین

وقتى ما اسمولاریته را حساب میکنیم، 1NACL را برابر 2 ذره حساب میکنیم، اما در مایعات بدن ما همهىNACLھا 

تفکیک نمى شوند و بخشى باقى میمانند، بنابراین 2 تا یونى که در کنار هم قرار گرفته اند، بعنوان یک ذره عمل میکنند، 

بنابراین اسمولاریته واقعى بدن ما مقدارى کمتر از اسمولاریته اى است که حساب میکنیم براى همین از ضریب تصحیح

استفاده میکنیم.

فکر کنید اختلاف غلظت یک اسمول بین دو طرف داریم و c برابر با ۱ است. دما نیز ۳۷ است. پس فشار اسمزي برابر است 

 310× 62.26× 1=19300.6 .جیوه میلیمتر ۱۹۳۰۰ با

 اسمول برحسب غلظت اختلاف ما بدن در اما میشود اسمزی فشار میزان این ایجاد باعث غلظت اختلاف اسمول یک یعنی

.است اسمول میلی حسب بر و. نیست

 را محلولی هر اسمزی فشار بخواهیم هروقت و است پایه عدد یک این. ۱۹.۳ میشود که کنیم ۱۰۰۰ بر تقسیم باید بنابراین

 .کنیم ضرب ۱۹.۳ در( اسمول میلی میزان) آنرا غلظت که ست کافی کنیم حساب

 .توانندنمی مواد برخی اما کنند عبور توانندمی مواد و دارد نفوذپذیری مویرگ دیواره

 .است ۱۷.۳ مویرگ داخل( فشارخون) هیدروستاتیک فشار میانگین

.میگیریم نظر در ۱۹.۳ ما که. است ۱۷.۳ آن میانگین و است ۱۰ آن آخر و ۳۰ بدن سیستمیک های مویرگ ابتدای در فشار

 غلظت اختلاف اسمول میلی یک فقط زیرا میماند آن داخل آب است اطراف فضای از بیشتر مویرگ در اسمزی فشار اینکه با

 اما کند تحمل میتواند را فشار اختلاف ۱۷.۳ یا ۱۹.۳ حدود اسمول میلی یک هر و. دارد وجود مویرگ خارج و داخل بین

.میشود خارج مویرگ از آب مابقی شود، بیشتر اگر

خون اسمزی فشار

 .است ۱۹.۳×۳۰۰ با برابر اسمزی فشار پس. است ۳۰۰ رند طور به که است ۲۹۰حدودا خون اسمولاریته

 گرم ۹ لیتر یک در پس دارد وجود نمک گرم ۰.۹ سیسی ۱۰۰ هر در یعنی است درصد ۰.۹ با برابر خون در NACL غلظت

 .است مول چند لیتر یک در گرم۹ کنیم حساب باید ابتدا. دارد وجود نمک
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 اسمول به آنرا سپس .آید می دست به مولاریته که میکنیم تقسیم ۵۸.۵ بر را گرم ۹ پس. است مول ۱ معادل گرم۵۸.۵

 فشار و میکنیم ضرب ۱۹.۳ در را اسمولاریته .آید می دست به اسمولاریته که میکنیم ضرب۲ در یعنی. میکنیم تبدیل

.آید می دست به اسمزی

.میکنیم ضرب ۱۹.۳ در سپس و میکنیم تبدیل اسمول به و کرده حساب را مول ابتدا پس

 بازگشت ضریب اینجا در پس. دارد نفوذپذیری مواد از درصدی به غشایی هر و نداریم تراوا نیمه غشای واقعیت در ما :نکته

.میشود ماده عبور مانع چقدر غشا یعنی. داریم را( فی)

. است ۰.۹۸ معمولا و. نیست ۱ ای ماده هیچ برای معمولا ولی. دهدنمی عبور اجازه کاملا یعنی باشد ۱ ضریب این اگر مثلا

.اید دست به دقیق اسمزی فشار تا کنیم ضرب هم عدد این در باید که

.دارد وجود اسمزی تعادل یک بدن مایعات همه و سلول خارج و داخل بین همیشه

 شود وارد مویرگ به آب کندمی تعیین چیزی چه و چیست تاثیر تحت سلولی بین فضای و پلاسما بین مایعات جایی به جا

شود؟ خارج یا

.فیلتراسیون ضریب ضربدر net filtration pressure با است برابر net filtration rate واقع در

net filtration pressure :مویرگ داخل کلوئیدی اسمزی فشار و هیدروستاتیک فشار: شامل استارلینگ نیروی چهار 

سلولی بین فضای و

.است استارلینگ نیروهای تاثیر تحت سلولی بین فضای و پلاسما بین مایعات جایی به جا پس

. 

جا به جایی مایعات بین فضاي خارج سلولی و داخل سلولی تحت تاثیر اسمولاریته یا نیروهاي اسمزي است. این نیروها 
تعیین میکنند که آب از سلول خارج شود یا به آن وارد شود 

 محلول هاى زیر برحسب اینکه تعداد ذرات غیر قابل نفوذ در دو طرف غشا چه فرقى با هم داشته باشند تعریف مى شوند.

 طرف دو در نفوذ غیرقابل ذرات تعداد :ایزوتونیک محلول

 محلول این در قرمزی گلبول اگر. است برابر باهم غشا

.میماند ثابت سلول حجم بیاندازیم

 ایزوتونیک معادل رفتاری نظر از :ایزواسموتیک محلول

 .باشدنمی

 را اسمزی فشار. داریم اوره قدر فلان غلظت با محلولی :مثال

 .نیست محاسبه قابل کنید؟ محاسبه

 و شود رد تواندنمی غشا از ای ذره یعنی. اند برابر هم با غشا طرف دو در نفوذ غیرقابل ذرات تعداد یعنی ایزوتونیک محلول

.نمیکند تغییری سلول حجم و نمیشود جا به جا هم آبی
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.شود متورم سلول شودمی باعث. است کمتر ذرات تعداد :هایپوتونیک محلول

.شود چروکیده سلول شودمی باعث. است بیشتر ذرات تعداد: هایپرتونیک محلول

 نفوذ قابل غیر همگی سمتی در است ممکن که. است برابر هم با طرف دو در ذرات تمام تعداد: ایزواسموتیک محلول

.هستند گلوکز و اوره دیگر سمت در و باشد سدیم تا۵۰ مثلا دیگر سمت در یا باشند

ذرات غیرقابل نفوذ ذرات موثر هستند که رد نمیشوند اما ذراتی مثل اوره و گلوکز میتوانند رد شوند.
تفاوت تونیک ھا با اسموتیک ھا در این است کھ در تونیک ھا فقط تعداد ذرات غیر قابل نفوذ را بررسی میکنیم، اما در 

اسموتیک ھا تعداد ھمھ ی ذرات را بررسی میکنیم.

. 

فرض کنید در سمتی ۵۰ ذره سدیم و 
در سمتی ۵۰ ذره اوره و گلوکز وجود 

دارد. ۲۵ تا از این سمت حرکت کرده و
به سمت مقابل میرود و ۲۵تا در همان 

سمت باقی میماند. پس در یک سمت۷۵ 
و در یک سمت۱۲۵ ذره داریم

اگر سلولی را در همچین محلولی 
. بیاندازیم حجم آن ثابت نمیماند

پس نمیتوان پیش بینی کرد که اگر 
سلولی را در یک محل ایزواسموتیک 

بیاندازیم آیا واقعا حجم آن ثابت میماند 
یا بزرگ یا کوچک میشود. بلکه بستگی 

به ذرات آن دارد

فشار اسمزى: فشار حاصل از ذرات ریز 
ارد. است و اندازه ذرات تاثیرى ند

فشار اسمزى کلوئیدى: توسط ذرات 
درشت خصوصا پروتئین ها اعمال مشود 
پس اندازه و حتى شکل پروتئین ها هم 

موثر است. 
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 : موثر اسمزی فشار 

 اعمال اسمزی فشار شود رد که ای ماده. کنندمی اعمال را موثر اسمزی فشار شوند رد غشا از توانندنمی که ذراتی فقط

  .نمیکند

 به کنیم تزریق فردی به است یکسان بدن مایعات با اسمولاریته نظر از که را اسمول میلی ۳۰۰ قندی سرم یک اگر واقع در

 ها سلول وارد گلوکز زیرا. کردیم تزریق هایپوتونیک محلول یک بلکه. کردیم تزریق ایزوتونیک سرم که نیست معنا این

 .شودمی بدن مایعات شدن رقیق و ادرار حجم افزایش باعث که است خالی آب میشود فرد عاید که چیزی و میشود

 بریممی بالا ها سلول اطراف در را غلظت ترتیب این به (مانیتول سرم. )بدهیم هایپرتونیک سرم باید مغزی ادم دچار فرد به

 .شود خارج سلول از آب تا

 

 بدن مایعات های حجم بر ها سرم انواع اثر

 .میکنیم تزریق رگ در را ها سرم همه

 لیتر ۲۸ و ۱۴ های حجم دارای به و( ۳۰۰) است برابر باهم سلولی خارج و سلولی داخل مایع اسمولاریته تعادل وضعیت در

 .هستند
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 هر در یعنی است نمک درصد ۰.۰۹ حاوی سالین نرمال سرم. میکنیم تزریق سالین نرمال ایزوتونیک سرم لیتر دو مثلا

  .است برابر بدن مایعات با ذرات تعداد نظر از سرم این. است شده ریخته نمک ۰.۹ سیسی۱۰۰

 تغییر نیز سلولی خارج مایع اسمولاریته. نمیکند تغییری اسمولاریته و حجم نظر از سلولی داخل مایع سرم این تزریق از پس

 .شودمی زیاد سرم حجم اندازه به آن حجم اما نمیکند

 داخل به آب خروج و ورود زیرا. نمیشود ها سلول وارد اصلا و. شودمی پخش سلولی خارج مایع در فقط ایزوتونیک سرم پس

 .میشود حفظ اسمزی تعادل و شودنمی ایجاد اسمزی شیب اینجا در اما است اسمزی شیب اساس بر سلول خارج و

 .کندمی دفع را آن کلیه نتیجه در و میشود خون فشار افزایش باعث سلولی خارج مایع حجم افزایش

 :ایزوتونیک سرم کاربرد

 خون فشار افت 

  دهیدراتاسیون 

 هایپرتونیک سرم 

. شودمی زیاد سلولی خارج مایع اسمولاریته سرم این تزریق با. ۴۰۰ مثلا است بدن مایعات به نسبت بیشتر اسمولاریته دارای 

 .میشود سلولی خارج فضای وارد سلولی داخل مایع مقداری نتیجه در. میشود خارج هاسلول از آب نتیجه در

 اسمولاریته به بستگی این که. شودمی زیاد لیتر ۲ از بیشتر سلولی خارج مایع حجم هایپرتونیک سرم لیتر دو تزریق با پس

 .دارد میکنیم تزریق که ای
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 باهم طرف دو هر اسمولاریته که میشود جا به جا جایی تا اب. میشود زیاد اسمولاریته سلولی داخل و خارج فضای دو هر در

 .شود برابر

 

 هایپوتونیک سرم 

 اسمولاریته مثلا کنیم تزریق هایپوتونیک سرم یک اگر

 پس. آید می پایین سلولی خارج مایع اسمولاریته ،۲۰۰

 فضای اسمولاریته. میشود سلول وارد سلول خارج از آب

 آنها حجم و کندمی پیدا کاهش سلولی خارج و داخل

  .برسند تعادل به تا میکند پیدا افزایش

 دچار که ست کسانی برای مایعات این کاربرد

 .شدند دهیدراتاسیون

 مدت طولانی اگر و میشود دفع املاح عرق همراه: نکته

 حین علت همین به میشود املاح کاهش باعث باشد

 .بریزید شکر یا نمک آب داخل که شودمی توصیه ورزش

 .شودمی پخش محیط دو هر در که بخورند هایپوتونیک باید دهیدره افراد هرصورت در

 .است خون فشار افت مخصوص بیشتر ایزوتونیک مایعات

 محیطی مقاومت × (rdiac outputCa) پوت اوت کاردیاک برابر است با: فشارخون

 .دارد مستقیم رابطه ها رگ داخل خون با پوت اوت کاردیاک

 سرم تزریق میزان محاسبه نحوه

 حجم رسید تعادل به اینکه از بعد و میشود سلول خارج یا داخل وارد آن از چقدر کنیم تزریق هایپرتونیک سرم لیتر دو اگر

 .میشود چقدر بدن مایعات

 همچنین .۲۸۰با برابر اسمولاریته و. سلولی داخل مایع لیتر۲۸ و سلولی خارج مایع لیتر۱۴ :سلامتی یا پایه وضعیت

 .داریم(280×28) سلول داخل در ذره ۷۷۴۰ ( و280×14) سلول خارج در ذره۳۹۲۰

 گرم ۳۰ لیتر یک هر در و دارد نمک گرم سه سی سی ۱۰۰ هر در. میکنیم تزریق درصدnacl۳ سرم لیتر دو کنید فرض

  .دارد نمک

 زیرا میکنیم ضرب دو در دوباره سپس و میکنیم ضرب( دولیتر) دو در را عدد این. است مولاریته با برابر ۵۸.۵ بر تقسیم۳۰

 .است فرد به شده تزریق های اسمول کل تعداد با برابر این. کنیم تبدیل اسمول به خواهیممی را ذره دو
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 ۱۶بر تقسیم که داریم سلول خارج در ذره ۵۹۷۱ حدود جدید اسمولاریته با که. داریم سلول خارج در مایع لیتر۱۶ اکنون

.اید می دست به ۳۷۳ با برابر سلولی خارج مایع اسمولاریته و میکنیم لیتر

.است نرسیده تعادل به سلولی خارج مایع با هنوز زیرا نگرفته قرار تاثیر تحت هنوز سلول داخل

.میباشد ۱۳۸۱۱ نیز بدن ذرات تعداد و ندارد تعادل که است لیتر ۴۴ بدن مایعات کل

.شود سلولی بین فضای وارد و شود خارج سلول داخل از باید آب پس شده تر غلیظ سلولی خارج مایع

 این وقتی .است ۳۱۳.۹ معادل که آید می دست به تعادل از بعد بدن مایعات کل اسمولاریته ۴۴ بر ذرات تعداد تقسیم با

 ۱۹ برابر ترتیب این به سلولی خارج مایع حجم .اید می دست به محفظه هر حجم کنیم تقسیم نهایی تعادل بر را ستون

.است شده خارج ها سلول از آب لیتر ۳ یعنی. است لیتر

.کنیم تزریق هایپرتونیک محلول چقدر که دارد بیمار ادم میزان به بستگی

گلوکز و مواد تغذیه اي در بدن مصرف میشوند و حاصل تزریق آنها مانند تزریق آب خالی است. و اسمولاریته مایعات بدن 
کاهش پیدا میکند محلول هاى قندى بیشتر به عنوان دیورتیک عمل میکنند. 

ادم(عدم تعادل اب در بدن)
. مایع بین سلولی مانند ژل است

تعریف: اگر مایع آزاد در یک بافت زیاد شود )نه مایع بین سلولی( ادم رخ میدهد. 

دو حالت دارد:
.نیست گذار گوده ادم این. میشود حس سفت بافت یک دست زیر. سلول در آب افزایش: سلولی داخل ادم

.است گذار گوده ادم این. سلولی بین فضای در آب افزایش: سلولی خارج ادم

. است سلولی خارج ادم بماند باقی لحظه چند برای انگشت جای اگر. میدهیم فشار انگشت با را موضع دو این تشخیص جهت

.نمیشود جا به جا سلولی داخل ادم در مایع اما. میشود جا به جا مایع عبارتی به

علل

ادم داخل سلولی: داخل سلول بار منفی و پروتئین زیاد دارد در نتیجه کاتیون هایی مانند سدیم تمایل به ورود به سلول 
. دارند

مهمترین وظیفه پمپ سدیم پتاسیم حفظ حجم سلول است. اگر این پمپ نباشد سدیم همراه آب وارد سلول میشود و 
. سلول میترکد

از کار افتادن پمپ باعث ادم داخل سلولی میشود. وقتی پمپ ATP یا انرژي نداشته باشد از کار می افتد. وقتی جریان 
خون نباشد ATP وجود ندارد. مثلا در سکتھ ھا
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. هایپرناترمى: زمانى اتفاق میافتد که اب زیادى از دست داده شود یا سدیم زیادى مصرف شده باشد
هایپوناترمى :زمانى اتفاق مى افتد که حجم اب بدن زیاد شده باشد یا دفع سدیم از بدن افزایش یافته باشد.(باعث ادم مى شود)

(هر دو میتوانند سبب اختلالاتى شوند)



 لیز دچار سلول وگرنه برمیگردد سلول شود رسیدگی زود اگر که است سلول تورم ها سکته در اتفاق اولین دلیل همین به

.ترکدمی و میشود

.ست بافتی خون جریان به مربوط که هستند متابولیک مشکلات سلولی داخل ادم علت مهمترین

ادم خارج سلولی بستگی به نیروهاي استارلینگ دارد (بهم خوردن آن). یعنی این نیرو ها میزان ورود و خروج مایعات به 
رگ ها تعیین میکنند. همچنین به لنف بستگی دارد. همه موادي که خارج میشوند به رگ برنمیگردند و مقداري از مسیر 

لنفاوي برمیگردد.

است؟ خروج مجموع برابر لنف بعلاوه برگشت مجموعایا 

:خروج میزان کننده تعیین عوامل

مویرگ داخل در هیدروستاتیک فشار

رگ خارج و داخل بین اسمزی فشار تعادل

اید؟ می پیش وی برای مشکلی چه شده کبدی نارسایی دچار که فردی مثلا

 مویرگ برای خارج به رو نیروی نتیجه در. میشود کم خون کلوئیدی اسمزی فشار پس. سازدنمی پروتئین دار مشکل کبد

.شوندمی آسیت دچار بار یک روز سه دو هر افراد این پس. شوندمی خارج رگ از مایعات پس شده زیاد ها

.دارد نام ادم که دهدمی رخ سلولی بین فضای در تجمع باشد بیشتر برگشت میزان از خروج میزان اگر
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:علت به تواندمی خروج این

به هم خوردن تعادل نیروهاي استارلینگ
افزایش نفوذپذیري دیواره مویرگ (ضریب فیلتراسیون)

مسدود شدن مسیر لنفاوي: مثلا بیماري فیلاریا( انگلFilariasis )که باعث فیل پایی میشود. وقتی افراد با پاي برهنه 
در مزارع کار میکردند این انگل وارد پا شده و مسیر لنفاوي را میبندد. در نتیجه پا دچار ادم میشود.

نکتھ:پروتئین در داخل رگ بیشتر از خارج رگ است.  فضای خارج رگ< داخل رگ< داخل سلول

ادم موانع

_

افزایش جریان لنف (فاکتور اطمینان): وقتی خون خروج مواد از رگ زیاد شود جریان لنف زیاد میشود. افزایش جریان 
لنف باعث افزایش خروج مایع و کاهش فشار اسمزي مایع بین سلولی میشود. زیرا وقتی جریان زیاد شود پروتئین هارا 

از فضاي بین سلولی شستشو میدهد.( کاھش فشار اسمزی کلوئیدی)
فشار منفی فضاي بین سلولی(فاکتور اطمینان): این فشار منفی بافت ها را به هممیچسباند. بنابراین باعث میشود که 
پذیرش یا کمپلیانس آن کم باشد. یعنی به ازاي مقدار کمی مایع اضافه در زیر پوست و خروج از رگ، فشار آن بیشتر 

افزایش پیدا میکند و این رابطه خطی نیست. یعنی اگر مایع در زیر پوست یک برابر شود، فشار دوبرابر افزایش پیدا 
میکند. در نتیجه جریان لنف دو برابر افزایش پیدا میکند.(تا صفر به اینصورت است. زیرا فشار منفی بین سلولی برابر ۳ 

است.)
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 ادم ایجاد یعنی. میکند پیدا افزایش کمپلیانس شود رد که ۰ از اما. است کم سلولی بین فضای کمپلیانس صفر تا ۳ منفی از

 .میشود ایجاد راحت ادم برسد ۰ به فشار وقتی اما است سخت اوایل در
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