3D skr.angl.three-<di mensi onal trojrozmernl.

5 TOP i skr. angl. 5'-terminal oligopyrimidine (gene)5,-t er mi n81 ny ol i gopyri mid2novl
5-HIAA T skr. angl. 5-hydroxyindole acetic acid kys.5-hy dr oxyi ndol oct ov §.

5-HT i skr.5-hydr oxytryptam2n, s®roton?2n.

5-LO7T skr.5- i poxygeng§8za.

5-NTi skr.5-nu k| eot i dg§za.

ATl l.skr . a2skirz.n;al an2n.

al 1. [g.alfapriv] | asti ca vyjadr uj Y2caabil§ @dp3t [l. anmue tbk] skt. pré o k ;
rok;4.znal ka pr5es yYnabtotloaghsorpivitt 6.s kr . pr e zacdelerhtib)@.rskre (VY
pre Yaktivit8usKrc.hepwmie kdd)t;®ri ov¥% krv.

a. 1 skr. |. arteria tepna.
A-bunkyi al fabunky, bunky Langerhansovich ostrovlekov pro

A/D 1 skr. angl. Analogto Digitalanal --dbgbt 8l ny

A/ D prevaedrkk roni ck® zariadeni e, kt. me n 2 anal -govl
Nal ejosarad®n¥% pomocou vipoltove,j] techni ky.

Aiillen ro@inynaBdivanlT ajl. pieteXxmpr Bmavanl v hemopoet
predl guje preg2vanie buniek a umogRuje diferenci8ciu
A2C, A4C, A5C i angl. skr. v dvojrozmenrnej echokardi ogr af i i poug2van® Rre apik
5, resp. 5 duti nami (vr8tane aorty).

alavachei franc. poloha vygetrovan®ho v gfykerkl.atd ng&bhr .
vygetrovans osoba kOal 2 a SsY asne sa tnpmieagw o0 l akt

vodorovnej polohe.

a-,an-7 [g. alfaprimitvum( a) ] predpona vyjadruj %care8psamobé8skoec
v sl ovedn(lnianper .neavi t amin- za, anorganickT) .

AAT l.skr . al er gi c2ks8k ra.n aanpnl ®zsat 3i skrkafgl. arack®daonicaacid kyselina
arachidonovs§g.

aai (p.aeq.) skr. zl. ana, ana partes aequalesr ovnaki m di el om.
A. A. Y Alcoholic Anonymous.

AAAiskr. aneyuryzma abdomin8lnej (brugnej) aorty.
aaai s kr . an g lagainspadl tiskstnaalp.r i ek v @ent. kT m ri zik
Aacifemine® ( Aac i Bsiriol) Y

AACL 1 psychol. Affect Adjective Checklist; rozl2genie YWzkostnlch | Rt od %z
stavy, VYanxi-zne stavy, por . MAACL .

Aagenaesov Yyyrmdr -mmy .

AADRT s kr . angl . druh stirmula8tuon a,praygjnpredsieni avs tji emuel loevkatn §
tak, @Qejsaykon8va aj detekcia. Reakcia je inhibilng,
Aalsmeer, William Charles 7 (189671 1957) hol . kardiol - g. Spolu s K. F.

(1929): prechodn® zhor geni e kar di ovas-ketilpgii.mydnh 1 mg2 znakov
adrenal 2nu.



AaraneE(Syntex)TprofyI aktick® antialergikum, antiastmati kum,

degranul 8ciu mastocytov; Ykromol yn.
Aaron, Charles Dettie T (1866 i 195 1) detroitskT gastroenterol -g. Op
propagovang bolesS al. nepr2jemnl pocit distresu Vv

na McBurneyov bod.

Aaronov syYmpezmaky.

Aarskog, Dagfinni ( *1928) n-r. p&di aPtoergtdadg dndt med. v Oslo

ptsobil ako pediater na detskej klinike v Haukel and
Absol voval gtudi jn% cestu v Johns Hopkins Hospital

1974 zzskek8genetiky. R. 1971 ho vymenovali [za profe
1888 =zast§8gval funkciu dekana | ek8rskej fakul ty. Bo
endokrinol -gie, honor8&8rnym |l enom f2nskej Barnl 2k a
Gesellschaft f¢gr Kinderheil kunde. mRE§AdU9®t2. mal dowd .a Ve
sa naj m? perinat8lnej endokrinol -gii, hospodS8reniu
cytogeneti ke. Publ i koval vyge 250 pr 8§c. Op?2sal f a
abnorm8l nou tv8rou a abhknormalitami genitgli2 a r

Aarskogov-Sc ot t ov sYysnydnrd-rm my .
AAS i skr. angl. Atomic-Absorption Spectroscopyat - mov8 absorpl n8 spektroskopi i

Aase, Jon Mortoni ( *1936) amer . mor f ol -g. Jeho meno sa sp8ja
najlastejgou pr2]inou psychi ck ®fyrastaldv&dliforoiiatAlahameP o c h § d z a
Po gt “diu med.na Yale University v New Havene (Conn

na univerzite vo Washingtone a ako ved%ci oddel eni a
0. i sa venoval ®sa gby.daue @otmoa oda Al jagke. Nesk!?
autorom al . spoluautorom 45 pr8c o dysmaeBa&a)- - gpPsabp
famili8rny sy. deform2t.

Aaseho-Smi t hov sysidmdm my

AATiskraffa¥anti tryps?n.
AAtrex® (Geigy)i s ek . her bdkrzaazm. Y

AAV i skr. angl. Adeno-associated Virus adenoasoci ovanl vZrus; pri svoj e
pr2tomnosti adenov2rusov; mredeywoyREwuajy¥% zjavn® chorob

Ab i skr.angl. antibodypr ot i | 8t k a.

abiai[l.od(napr.abovo) ] Ya.

ab- 1 [l.] predpona od-, ne-; napr . abl 8ci a,ci adfh om§i 8 sy napr.pbseed, A
abstinencia.

ABO syst ®m kr vihKrcvhn ®irksukp? m

abacavir Y abakavir.

Abacin® (Isola-lbi)iant i bakt ®r i ov § Phelirhokyatis &atinii; ¥ sufamptoxazol.i

abacterialis, e i [g. alfa priv. + g. bakterionb a kt ®r i a, pal il ka] abakt®riovli, n

vplyvu bakt ®ri 2.

abactio, onis, .7 [lLabod +l.actiouvedeni e do pohybu, odstr8nenie].

Abactio partus i ¥amy s el n® vyhnani aborus.odu, potrat, Y



abactusventeriangl . z | . umel T papuserdematgus.] plrod; Y

Abadie, Jean Marie Charles i (18427 18 3 2) paftgbhygl - g. Od memocricB 6 8 p 1t s«

H! t-zileu v Parz2gi, od r. 1870 ako doktor med. Prispel
Zaviedol inj. al koholu do ggl . Gasseri pri t h. ne.
maladies desyeax ( 2. vyd. 1876, , ,Le-ons de clinique ophthte
poletnTch ||l 8nwocul vsAngakesa Archives d,ophtal mol ogi e
strumy: spazmus m. levator palpebrae superioris s retrakciou hornej mihalnice, k t . podmi eRuj e
viditeOnosS bielka nad rohovkou; Dalrympleho pr2znak
Abadie, Joseph Loylis8BilLe®a®ef dJann. internista. Po ukon
vBordeaux (1897) ptsobil a kod r. 1905eakiordacent, ad r.il9il8 & ako e | k1l in
psychiater ar . 1918 bol menovanl za prof. neurol -gie a ps
mozgu, tabes dorsali s, abnor m§8l nemu det st vu, al koh
epidemickej iencefalit2de a

Abadi eho pir[Abadiea,k Jloseph Loui s Iirl&a @enc. heeraista] p r18g 8k

skl t®ry viditeOnT nad dherdreidikuolmajzona snk| &reyv at or pa
pr2tomnl pri tyreotoxi k- ze; syn. Dal rympl eov pr2znak
Abadi eho pirmezcniatkl ilvios S Achillovej gOachy nSi Isnll al en
tlak na ¢gOachu nevyvol§8 bolesS n&§sledkom | ®zie zadnl
ramena (Biernackiho pr2znak); Ypr2znaky.

AbadoIE(Specia)'l'i nhib2tor f unkcammnotigzol2t nej gOazy; VY2

abaisse-langue 1T f r anc. uhl ovi tyl moSzsasrto§v,ajrvicakezd dvoch | ast ?
|l opatkovit8§8 stl&8la jazyk, druh8 kol mg§&8 sa dr g2z v dIl a
hltanu, pr2zp. th. z8krok v tejto obl ast]i

abakavir i abacavir, ABS, inhib2tor rewenahepozirdaamwsikati pa8
(NRTIs), antivirotikum. V kombinS§cii s inlmi antiretr
udr giava ju na n2zkej Yarovni. Zvyguje polet CD4 bunie

Indi kgbieHIV infekci?2.
Kont r ai i Hypeks8neitivimnaz|l ogky pr2pravku, hepatopati a.

Nedgi aduce hilpiemleysenzitivita (vysok8 hor % ka a kogn®

vracani e, hnal k a, bol esti brucha a Sagks Yanava, m
dichavilnosS, kage®begbdlosgtnie Islaawy.avRije konjuktivit:
a hypotenzia.

Perr'l'aZiagBkEsol. 8§ 20 mg/ml; tbl. obd. 8 300 mg.
AbaktaIE(Lek)Tantibiotikum zo skupiny flu-rovarmpledhi oxhictal - n

ab a k t ® rYialawtdrialis.

abakterivar i a, 1 [abmcgteridria] nepr2tomnmofibakt®ridny mol
aba | i e nY8abaliematio.
abalienatio, onis,f.7 [lLabod +l. alienuscudz2] odvs&8dzanie, oddialenie, odc

Abalienatiomentisidugevng8 ,popaméhtaeni e.

abalyn 1 kys. met y hHelD, 8t3816, 4T . Poug2va sa ako rozp%gSadl
kal af %any a i ., ako aj ako zlogka adhez?2v.



abamekita?vre r me k zmes 5-@d e me t y | av ey aneQederhatyl-28-de(1-metylpropyl)-
25-(1-metylet y I ) averm¢ Kt 2:n 1A) . Ant hel mintikum (akE\,r ic2zdum
Agrimek®, Avomec®, VertimecE .

OCH,

HO,
) OCH,4

Abe ma k tZ2 m.g kaCoBs, z | aFiICH; B
AbapressinE (Polfayiant i hypertgwanetuimd? rv.
Abar® (Velsicol)i i ns ekt i lepotbst m Y

abarognosis, is, f.7 [g. alfapriv. + g. barost i a ggnesispoznani e] abarogn-zi a, ne s
vn2maS zmeny hmotnosti al. tlaku.

abarthrosis, is, f.1 [l. ab od + g. arthronk Obosisst av] veter. abartr-za, pravl
abarticulatio, onis, f.i [l. abod + |. articulatok Ob] pravi kOb s kObovou dutinou

oddi alenie kObovich pltch od seba.

abar t i k ulagadidulatio.

aba r t rY abathrosis.

abasia, ae, f.7 [g. basisk r o ka]b §Yz i a .

Abasia atacticaines chopnbse akhd n§sl edok popruchy koordin§ci

Abasia choreiformis i porucha chtdze vyvolan§ choreatickT mi po
extrapyram2dopYedrem. syst ®mu ;

Abasia paralyticaineschopnosS chdze n8§sledkom ¥%plnej obrny pc
Abasia psychogenicai por uc h a, resp. neschopnosS chtdze ako n§:c
abasie tri®@piachant ¢ obsol .) jedna z foriem ab8zie, pri l
napr. v d!'sledku nervov®ho otrasu al. hyst®rie.

Abasin® (Bayer)T sedat 2vum, h gcekaroramialk u m; Y

abataceptii munospureos2vum, thtos®rea Sm@gkBnpag keumat oi dnej a
udospelkiacmbivh@eti 6t sex8tom, ktor2 mal. nedostatol n¥% od
antireumat%ke moadhdr &kruije vr 8t ane as(@mrl’%ia%edn@hon i ni h?2

Abate® (Am. Cyanamid)i myor el astxa@ndp,erY s - n.

abattementi f r anc. (obsol.) n8hle znaln® osl abenie givotnT
dtsl edku posti hnutia CNS.

abaxialis,e7 [lLabod +l. axiso s JabYaxi 81 ny .



aba x i §il[Inapaxialis] 1.mi moosovi, oblasS vzdialen§ od osi predme

osi;2.fam.r ub |l i sta, opak | 2cnej plochy 1lista, kt. sa naz
ab § z i 4l. abasia] neschopnosS2thodn$§ aeaapr por ucdaaonj , podm
extrapyram2dovT mi chor obami (napr . Huntingtonovou

psychog®n naes t(§zaivyas b§ ¥ abasia.

Abbe, Ernst Karl 7 (184071 1905) nem. fyzi k. Je | edreenjT m ez-or izea kd patdiact
pr2strojov, spoluzakladateO firmy Zeiss v Jene. Jeh
vipoltov na kongtrukciu opticklch pr2strojov, najm2

Abbeho Yl22ssiloo Abbeho.

Abbeho kondenzor (1873) i obr 8§t ene umi estnenl mi kroskopickT obj
vzhOadom na W%l el dokonal ®; kv?tli zmengeniu apert Yry
irisov% clonku. A. k. osvetOuje pozorotieminl predmet t

Abbeho kresliace zariadenie 7 [Abbe, Ernst Karl, 1840 i 1905, nem. fyzik] na mikroskope
umogRuje pomocou zrkadiel a hranolov obkresli S mikro

Abbeho refraktometer i [Abbe, Ernst Karl, 184071 1 9 0 5, nem. f gefraktdmietersleho h T VY
podstatnou s¥% asSou je dvojica hranolov H1 a H2, kt
al hidg8dou.

Abb®ho refraktometer

Ot&8l an2m alhidg8dy sa s%¥%W asne otég8la a

vodorovnej osi. Kruhovl segm®matdo®: je p
D; ak pohybujeme segmentom, pohybuje sa okolo tej istej vodorovnej

0si ako alhid8da s dvojicou hranol ov a
sa pozoruje rozhranie svetla tenkou vr
obidvoma hranol mi. V r ¥Yax&t d\ra,l ketk.o hsDaa dak |
z dvoch Amiciho hranol ov, z kt ., j ede

del enom kruhu mogno odl2taS disperziu .

Kruhovl segment KS m§ stupnicu indexov

desatinn® miesto sa oodzlddQga sntounpinoint,e kstVl
s alhidg§dou, s kt. je pevne spojenl. ZreteOnejgie od
I ndex |l omu sa stanov? takto: Do kovov®ho pl §gSa zas
hranol y, pravou r ukGauw opur irdurkgo?umeo ts§tloajneen sae gment om s a
seba tak, aby boli pl ochy hranolov vo vodorovne,j pol
pevn®ho hranolu H1 sk¥%gan% | §tku. Potom pribl2¢gime o
ak Owlkom ch zovrieme. Seadmendt§d® us Plossmajeme sp2S, ag
zar8gky MI B, upevnenej na stojane. Al hid8du A postav
| iarkou pre index | omu 1, 3.

Zrkadlo Z postav?2me tCuwokv,alabyzolron @ apjoiieac OksuvieStr om O z
Vodu na vytemperovanie hranolov pridg§vame do pl §gSa
horn®ho hranol a.



Po vytemperovan? pridr g2 me pravou rukou stojan pr 2

alhid§ d o u , azprsnaomv pol i objav2 rozhranie svetla a tieRa
zar8gku B. Disperziu svetla zrug2me ot8lan2m skrutky
presne do nitkov®ho kr2ga a od|2tame na segmente ind
Indexlomu sa najlastejgie stanovuje pri ROO0O ARCY prAktsa
nel 2 gi teplota od predp2sanej] viac ako o ¢g 5 AcC, pr
nad predp2sanou teplotou 0,00036, tacpdaothagdi¥%tst lhpd
od|l| 2tame. I ndex |l omu sa zmenguje so st¥paj %Ycou teplo
Meranie refrakcie sa vyug2va na identifik8ciu anorg.
mnogstva refraktometrickej su@ivimy negsaovkar ighfwiyg) ,sim
pivovaroch (extraky sl adiny, ml adiny a piva), v oct
stanovovanie Yhustoty. Refraktometre Abb®ho typu vyr

Abbeho te-ria 7njAbker Bresk Kap,ul840 i 1905, nem. fyzik] mikroskopom sa
zobrazuje osvetlenl predmet (prim. zobrazovanie); p |
pouk§8zal na ohybovY povahu sek. zobrazovania a odvod
ni ggi e uveden® vzSahy

Mikroskopi ¢ k T predmet m§ charakter ohybovej mriegky, k
pr%ugkov, pravidelne oddelenTch Yzkymi nepriehOadnT mi
ohybovi jav. Ak je veOkosS gtrb2n na mriegke s, plat
I
S=1 11
2a

kdel je vinovsg d@gkmesvekBaapert%ra mikroskopu (Abbe,
T8t o numerick8 apert¥%ra v pr2pade mikroskopu j e

n=sindO0

kde n je index lomu prostredia, v kt. je predmet,adj e naj bl i §g2 uhgdgld¥ %l mwmk olut .
objektzvu.

Viras (dbr §teng hodnota naj menge,;j vzdialenosti, k t
mohutnosS optick®ho pr2stroja a je podOa uveden®ho

1 2a
P
teda tTm val| gia, |l 2m m8 mi kroskop va] gi ut gaipae rvtl¥arouv 8a
dOgka. Pre oko je s vzdi alenos$§S, kt. oko mikroskoj

zva] genie mikroskopu

2 2atg2

s A

V praxi sa zavsg§dza dohodnut® zv?&a| geni e, kt. dost al
vzdi al enosti zr et)e OnRr ev i duenme rea ©(kZEpreagmmomovanier okom pri

gltozel enloms6Gnme tsl=e 280 mm je dohodnut® zva|] genie 52C¢C
mikroskopomsa per td&a olu, 25 a fli=280om,&=1 %LPL O mm je dohodnut ® z
1300 1d® Kzavy2| genie va]lgie ako ugitol m® emn ®p ossak yrt auz Tev :
pr8zdne. Abbe pouk8zal na ohybov¥% povahu sek. zobr a:
pre zobrazovanie uveden® vzSahy.



Abbeho testovacie skielka i s ki el ka, nkat .vygjletigioawani e ankndkeh gogov
picklch objekt2vov z hOadiska vhodnej kastroskci e i ch

Abbeho-Zei ssova TKiTboméva-Aei ssova kom!rka.

Abbe, Robert i (18517 192 8) amer . chirurgie PfitedkopdpthkkciSai akf
vyugdgitie r8dioakbnkohéelhgdi gmamewviad vwa aj pl astickej c h
pr8cu J. A. Estlandera. Po nich je nazvan8 oper 8ci a

Abbeova-Est |l ander ov ai kooperk&cdiaa def ekpuYapkier s Vasaggn etcendat i ny
j ednej pery na druh¥% pri zYeocpheavBacn2a.kr vn®ho z8sobovan

Abbocillin—DCE(Abbopel)i ¥il2n V hydrabam2n.

Abbot, William Osler i (1902 i 1943) a me r . internista, (synovec W. Os |
men§) . dlov oavbasn 2 pensyl v8nskej univerzity vo Filadel
kliniku, veden¥%t M. viMvi hat omAbBaita prasowah Branz Ingdlfinger,

neskor g2 vydavateO New Enlabnd Jour nai odwiétnutiledi ci ne
| 1 §8nku, ®ma ug predtim |okoOvek publikovalo).

Abbottov§g, Maude EITi(1B80L a9 0%e krmmward . bpaakttoelro goillokga | & a .

promovan8 |l ek8rka na McGillove |l ek8rskej faldulte Mor
Viedne. R. 1897 wuverejnila pod pseudonymom pr8cu o
asistentkou kuratora a od r. 1902 do 1927 kuratorkou patol. mizea McGillovej univerzity. R. 1923 O

1925 ptsobila ako prof. pat ol - gal Gollege oftPankstyleanidacot - gi e n a
r. 1926 ako docentka na svojej al ma mater. Najval|l gi e
a metabolicklch por %ch. Pozoruhodn® s¥% aj jej pr 8ce
medzin8rodne|j Ayaecdhi §nvize 2. e P&Itbd i kovala vyge 100 pr §c
editorkou | asopisu Bulletin of Pat hol ogy. Za svoje
tis2crolia r. 2000.

Abbott ova inEdvilled@erhardt Abbott, 1870 i 1 9 3 8] postupa®i e yskohg: zy
pomocou da®&rtiz2 vno§pf or me vesty.

Abbottovapastai [ Abbott William, *1831, |l ondinsky | ek&r] pas
kys. arzenit Y, morf2n a kreozot.

Abbotovapumpai mal ® prenosn® | erpadlo, kalibarodB8Snaat gvias8%e
dg8vku lieliva v rozt. pod8van®ho i . v.

Abbotova sonda Y Millerova-Abbottova sonda.

Abboxaman® (Abbott) i an x i ol y Dxazepam.; Y

abbrev. i skr. |. abbreviatio skratka.

abbreviatio, onis, f.7 [lLabod +I.brevisk r 8§t ky] @&askkrre8vtieshdiea, zmengeni e.
Abbsa® (Sanko)i my or e | a xoiperiz-;n VY

Abboxaman® (Abbott)T a nx i ol y bxazepam.; VY

ABC i 1.Y abakavir; 2. nevwhnut n® okamgit® opatrenia pr.i k,ar-di ovask
wayi breathingici r culi avo®nénae? di ccibeetveni e iobobaeinae krvn®h
obehu; 3. psychol. Anxiety Behavior Checklist;, posudzovacia stupnica Yazkosti

ABC tr ansp ckr.ta®gl. yATP binding casette proteins skupina transportnich
vmembr 8nekpuht . vy u@avia BSEKMDR



ABCD i angl. skr. Arizona Battery for Communicatioon Disorders in Dementia s Yab o r testov n
vygetrovanie potrkianunji&kaykdwihclschopnost 2 .

abciximab i i nhi b2tor trombocytovichorglvwkbpbbtEPbpvIkcth rbe
fibrinog®nu na gpeci fick® integr2nov® membr §nov®
trombocytov; poug2va sa pri vikonoch rFr)a koron8rnych cievard

Abderhalden, Emil i (1877 i 1950) gvaj | biochénykz spol ugi ak Emil a Fisch
bazil ejskej uniBeme aHakl e.pt®bjpavilv r e adelecpo wstrupag ebi e haj
cudzieho proteawmedod khrwvil as®rol. test mrai gk awndkdw
enzymol ogi e. Po e&koiama Aj-kaufmaarowLagnagov sy.

Abderhaldenova reakcia i vIi skyt proteolyticklch enzimov ¢gpecif
vpraven® do tela parenter8lne.

Abderhaldenov-Kaufmannov-Li gnacov siycnydsrt-inbza, pdagpred2ktkl ivn. obr ¢
obl i lrkaocvh8 t 2 da.

Abderhaldenov-Fanconi ho ¥gwyuddr mmy.

abdomen, inis, n. i [z |. abdere ukr yS, ukanhoWbarllehd asS trupu pod hrt
Vbrugnej dutine s% naj m?2 pohEmynej S iZadapiy T mo | ocvieejv

anervami. Vhor nej |l astiu je brugn8 dutina oddelen8 br8ni
plynule dabpgamvwns§!| ¥ebiodmlsaSs ttiel a | 1 §nkonogcov za hr uN
Abdomen acutum 1 [ | . ] a k ¥t . brucho, nghl e brugn®j em®hody:
sbolesSamng§btredkam z8§palu, perforé8cie, obgtrukci e, i

potenci 8§l ne ohrozuj %ce vjli ajone ¥hyigmadugiacly¥s rthchlu, z

Hoci bol esti brucha s¥% begn® a |l astm Yvgdwi Slvreal,| i a
ovn¥%trobrugne,j chorobe. M gu byS jedinTm indik8tor
bruchofi, mus2 sa rozhodn%S rTchlo. Znaln¥% stratu | a
gangr®na a perfor§cia | reva om!pree rruagsetn@2S kw vm®heb ezh§us
strangul uj “Jcej obgtrukcie al. emb-lie art®rie.

Bol esti brucha u novorodencov a mallch det 2 maj ¥Ya mn
peritonit?2da, obgtrukcia |riev n8sl edkor vatlru®z il a,e vsat
a. mesenterica comm., neperforovanl koneln2k a enter
U ¢gien bolesti b r dysnmemorean®©Og e | alyw® |, aMias &) $ebimenzi
intenzhebaAva indi k8ciou | aparot - mi e, ak saanesp§8ja
obSaguj % panvov® z8paly, kt. sa lielia antibiotikami
KeN sa pr2znaky sYWstreNuj % do pravej bedrovej j am

pochybnlTch pr2padoch je naj sopto-Omaihd isveg pe rad eekxto-prhioa wa.t 2

Ni ekt . cysty vajeln2zka s% mal® a vymizn% do 3 mes. ;
tuh® el ementy, m: gu podOahn%S torzii a gangr ®ne.
Pr2liny ak¥%tneho brucha

Dospel 2 Prv® r. givota

1. Ak%t. apendicit?2dg&ongeni t8&8l ne abnormality

Cholecystit2zda (BPezl hkbakcememan§)sl abinovsg prietrg
Torzia semenn? k a3.Intususcepcia

Krv8canie do brufnePedtoi8ygia GIT

2

3

4. Rupt¥ra cysty vafiel Wdkaulus | reva

5

5 Il sch®mi a | reva 6.NEC u predlasne narodenflch



Nechirurgick® bolesV?#| breactati

1. Hypertyro-za 1.Trauma

2. Addisonova choroba 2. Pankreatit2zda

3. Diabetick8 ket oa 8 Meckeladivertikul

4. Hyperkalci ®mi a 4. Prim8rna peritonit?2da

5. Otrava olovom 5. Helmint-:-za

6. Porflria

Negpeci fick® bol esti brucha

Bol esti brucha m*gu byS ak¥t., pri kt. prich8dza do
va@] ginou konzervat2vne, najma v protrahovanlch prz2peée
Deti nie s% vgdy schopn® | okalizovaS svoje Sagkosti
|l epgie ako ostatn?2 OQOudia, ale maj¥% probl ®my s lokali
(,,hystericifi) pr2znaky naopak exponuj Y.

BolesS bywSgengpadnim pr2znakom pri indikowvatarzia chi r .
vajeln2koektaoapygistlh§3.gbgvrdkrchapdnmdiebiidi Fdamana peritoni
z nezng§mej6 petfongyani p @ppteircfkolr ov et 8k udBiivte pdta%r a
aneuryzmy; 9.emb - I i a al . tromb-za a. mesenterica. Val gina
pankreatit2dou al. urolit8zou si vygaduj ¥ urgentnl ¢
Bol esti brucha u novorodencov a meallTicnhg8 md epta2t rraa jme kmm
peritonit?2da, obgtrukcia | riev n8sledkom atr®zi e, st
a. mesenterica comm., neperforovanl koneln2k a enter
U gien bol esti brucha m! ge vyvol aS isrytsamem?wvrea . a ,
neblTvaindi k8ciou | aparot - - mie, ak sa nesp8ja s krv§sc
z8paly, kt. sa lielia antibiotikami, tuboovari 8l ny ¢
s¥streNuj ¥% do pravej bddr awpejndjiamyt,? del Sa gkf§dg.V wmoc h
najspoOahlivejgia exoplorat2vna | aparot-mia s apende
Begnou pr2linou bol esti j e endometri - za; | asto pi
vygadovaS opers8§ciu. Ektopicklg8apamraudi-diitia sjtav beohr ez
Vn¥%tromaternicov® antikoncepln® telieska m! gu mi gr
peritonit2du a obgtrukciu | reva.

Abdomen acutumudet e najlastejg2m ditvodom n8§vgtevy pohoto

rozhodn%S sa o tom, | i S i stav vygaduje chir. interve
byS stg&8la al. kolikovitg, mtge byS lokalizovan§ al

S nauzeou, vracanz2m, SagkosSvaami2z ms smwoll émc?em (dlnal kgpr
cel kovich pr2znakov je dtlegit§ hor%w ka, vag2nov® kr
napatie brugnej steny, rigirita (sved] 2 o] peritoni
brugnlTch zvukoews ARl ¢@osnS,j |ialst ej gou pr2]linou bol est ?
adol escentov. Il de o kolikovit® | okalizovan® bol esti
bTvaj¥% zosilnen® a blvaj¥% hmatateOn® masgostblvae v
z8pcha, colon irritabile a chron. spazmy. Th. spol 2v

U det? S AA tlrebg syPmkuoi $rucha a hrudn2ka Vv stoj

sobgt r ulkrcd wau, pr2tomnosti voOn®ho vzdudhimome bmaBkhe
| ast22)y$SG obidvoch paniev a hypogastri? (ps8trasS po
gynekol. komptgin); KO (leukocyt-za svedl?2 o modgnej

abscese);4.r ozt er z péep§f @Pas@mamhknmolyticko-ur emi ckom HYSHdr - me (
kos8|li kovBmoan®meimj cky vr8tane ¢gllovich farb2v a por



[ LI Y I Y I I I I Y IO IO
Or gs§n I ndi k8cie na chirurgick¥ témapik@cie na konzervat2vnu ter
I I I T S R R R R R R R R R R R R R T
Pager 8k latrog®nna perfor8§ciRefpuixngneeskapiit? daav$daamusb.
bal - ninlovwgj dil at §cii, emeticke]j perfor8cii (Boer
haeveho sy.)
Gal %dok Perforovanl vred, paNa&omp§gkoy amér miea2 ghayr viredmg@e
| Yad k a gastrit2da, ak¥Wt . gastroenteri
hi 88 olwer ni a pager 8ka
Dvangstnik Perforovanl vred dvamN®kxtompkakovaniT vred dvan8stnik
Jejunoil eum Obgtrukcia | reva, Mec lGalso v o@int ertiit RdlaymCr ohnova cho
Apendi x Apendicit2da i
Kolo- Perforovamiikuldime vol vul us ( c @élisulcesosagQrontinava chgroba,
rektum mi erna divertikulit2da, zapele
funk| n® bol esti kol - nu, poruch
hnal ka, z8pcha, il eus
Pel eRHepatocel ul §ruddgv-Chiariorsy., absces Infiltrat2vne choroby pel ene
puzdra, subkapsul 8rny hemat - m

Gl lov®&hioleliti8za, ak%t . cholecys€ChobdhitanB#a. cholangit?2da
cesty
Slezina Rupt ar as absce T

Pankreas sagk8 pankreatit2zda, Mpeendopwuantkaeatit2da

Krvn® Aneurysma aortae, tromb-za al. emb-lia a. al. v. me

cievy senterica, angina abdominalis

Ob 1l i | Kgnkrement Pyelonefrit2da

Me c h YarKonkrement Cystit2da

Mugs k® Torzia semenn?2ka Prostatit2da, epididymit2da

geni t8lie

Gensk®ktopick§ gravidita, tuboovarDgsmgnabeaesMi hetpsahmer z, pan:
potrat 5 z8paly, genité8lie
ovari 8l na cysta (veOkg§8 ad. matygnwp,ovdrkaoymaB®abenkgng),
caj Yc a za, nor m8l na gravidita
Perito- Peritonit2da al. hemoperitonellmcz pezm8mpegr pg8dhl nyda, maste
toneum pooperalne perfoerovamg&rabhavtBompezatoinntramer ihtemoe@lIr
ny absces (panvovl, subfrenicrk8sl| edkdnre pantSilkoyaduwltenci 2, ApS§
r 8l nwpt,r ol ul kovl bolesS (bez vredu), radikulit?
Hernia Vonkajgia al. vn¥%torn8 (vmekBompli kovan8§ al. strangul o

Praz- (Wgeet ky pr2pady
netruj Yci

peritoneum)

Braz_ Vgetky pr2pady s p e r raumatioke§ | n yHre ma Byyrdaemi2aky tst abil nl pacient

(tupl)rupt %%ra br8nice dg. peritone8lnou |l av8gou al.
pr2pady bez peritone8lneho dr §
kumskriptng8 | acer8cia sleziny

I R L I R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R A R R R R R R T

Prz2davn® vygetrenia: pri podozren2 naamghBmogiavi t?2zdu

hemokubH&Z6Ga, CT sken brucha, vygetrenie stolice na pa

Th. AA eygmrd&ynu dg. Dg. AA sa stanovuje na z8kl ade

maj % prim. viznam, a pomocou niekt. |l aborat. vygetr
viedovich Sagkostiach, ¢glln2kovich kolukX&chhemat@nit
hemat em®ze, strate hmotnosti, hliene al. krvi v stol
K'(drg§gdia |revo a mtdgu vyvolaS perfor8ciu a peritor

riziko perfor8cie #hligkth Beslk&sov2 GaATl bekowyt -zy), ant



krvg§cania). V rodinnej anamn®ze m!ge byS pomocnl %
hnal kou u pr 2 buzrgaserho e natkeor iadj2 d/ed.aj o

Obj ekts2avnei sSuj % sa m! gukuzi shliedopmrs? znmktyeng e a sl a

oz§vagnosti stavu. V Sagg2ch pr2padoch tredbtauppdR dova
goku. Akt2vna peristaltika S nor m8§|I y mi I revnT mi
gastroeneterzntutde) .l r¥ymich vzukov a borborygmy pri
obgtrukcii | reva. Sil n® bol esti so zoslaben2m |revn’
je palpg8cia, n8hle uvoOnenie tlaku v McBuraneyonmviom bo
m§s . Operaln® jazvy poukazuj¥ na mogn® zrasty a ob
mognich miestach vonkajg2ch prietrg?. Treba vygetr
Krvg8§canie v podkog? (napr . hemerdgri ckerji tpoannek8rl enaet i K P Wd§/ 0 ¢
di sekuj Yci mi hemat - mami al . pravl mi ekchymozami v Kk
pr2znak) al. v okol?2? pupka (Cullenov pr2zznak).

K dg. prispieva vygetrenie KO, mol u, amyk &@miyé | i p 8§z
(diabetes mellitus), krvnich plynov (respiralng inst
stojacej i | egi acej pol ohe; i V. urografia, UsSG, C
expol arat2vnou | aparot - miou.

Dfdg.i trebavy | “ull.g&stroenterit2du (najméd ak sa kolikovit®

pr2p. miernym bolestivim nap2@t2m brugnich stien u p
styku); gastroenteri R2zdoa z¥gsptavkpoiv 1 & p o ncthfongnéeb, 2 $ i o ak
apendi Gidtid2vdeuw;t i kul -zu (bolesti 4hapesn dosnem hkyvaer s
sil n® bolesti, kt. predchs8dzaj % vyr8gke, naj ma ak

kvadrante u pacient a, kik; 5. pmesrnan- no é&s tnmrt §ree nviy veod earSd d i
brucha bez |l okalizovanej p.alkpal. nejnflaalkd s tmyvooksatrid ub rsua
di f Yazny mi b ol e7s @abeteis mdilitus; 8.hraen §1 n u i n9.uafbi¥eziuesn cli iue k o v

abstinenlak® mptPyazn vyvolaS siln® kolikovit® bolesti,
Anti koagul anci § al . silnl kageO migu =zapr2lini$S h
epigastrickej art®rice al. gily s | o K kas g hiivk bol es S

an®umkt.m: ge vyvolaS z8&chvaty SagkIlcchtorBmugmiecth yb al ensotz?
odl2¢giS radikulit2du, pril2 kgyc hbolgv@nn/e sskotnma toohfroammn ®b ¢
| asto sp§jaj¥% so z8chvatnnkit.sislanTrcenz ibsotl2e sar2g .b rprc2hlai, n
peptickl vred, pr2liny pr2zp. p al3.| bolesii ¢ pravep metrevej t 2 sa

jame sa sp§jaj¥% aj s brugnim tTfom. Jeho dg. podporu
S rozvojom motorizmu a mechani z 8§ci e sa stsgle | astejgie vyskyt uj
z8vagnosS sa zvyguje najm2 po polytraum8ch. Nat2vna
snzZmkovacom stole v predozadne]j projekcii v pol ohe n
nabruchu. Vhodn® je najm?® sn2mkovanie v stojacej pol

| 4l om, je to zvI8§gS nutn® pri n8&hlych brugnich pr2pa
gi km8 sn2 mka.

Okrem th. z8vislej od pgpeeint i ovkylgatdup @ed mi.envo.k ,i nf Yz i
antibiotik 8 a antispazmodi k§. z antibiot?2k s a naij
gentamic2n (5 mg/ kg/d), kl'indamyc?2n (40 mg/ kg/ d) al

cefal osppearrery§dild..
Abdomen carinatum i a. scaphoideum.
Abdomen naviculare i a. scaphoideum.

Abdomen obstipumikongenit 8cl ne skr8tenie m. rectus abdomin



Abdomen scaphoideumi | | nkovi t ®, prelialen® bruchu.

Abdomen pendulum i venter pendulum, venter propendens,br ucho s ochabnut2m brug
svalov s ovisnut2zm stien pod ohanbie.

abdomin-iprvsg | asS z| oapdoméndiucha | ov z | .

a b do mi nYS&bdonainatio.

abdominalgia, ae, f. 1 [abdomin-+g.algosbo |l es S] abdominal gia, bolesS v br
abdominalis,ei [ | .albd¥omi n§1 ny.

abdomi nalichg§ci avyget rjeenji et ebrrB8inn -czen evj | a sptigstoread or T m s ¢
br&nicou rovnak® tlbhkogm®ejpoderiyneakoTivm sa uOah] 2
ischemickej chorobe srdca.

abdomi nifadbdominalis] brugnT, tTkaj %ci sa brucha.
Abdomi ng8§l naiéMoloepwvisayyn.d;r;2¥myol ovan8§ epigastrick®8g aur
psychomotoricklch z8chvatov; Yepil epsi a.
Abdomi n§l naigravidita v brugnej dutine extrauterinng

Abdomi ng8lgWVgpelrat®nes8l na | avgg.
Abdomi n8l nai Mdgrr®mnasy. ; Ysyndr - - my.
Abdomi n§l naiaonbderzoigtfanny typ VYobezity.

Abdomi n§l nd angli apdomimatrigidity, st uhnut o0sS prednej brugnej ste
musculaire.

Abdomi n8l ne idirauhganm® ed T cphrain i ket . sa vdych vyv@gHho8va kon
hl avnTm prej avom zjaeS avhyokvlaenR cev abnriueg nae j steny. ZY%| ast Ru
spolu skost 8§l nym dlchanz2m; gi std®j bhi atd,. peet ofl ymii @¢lkogisca
i nterrkeojst phral T ze (napr . pri pol i omyreulgiotv2 der eavla.gujy e

fyziologickya.d.,ugi en kost &8l ne dlchanie.

Abdoming§l nédebt 8soblast2, na kt. mogno rozdeli S bruc

Obr . Abdomi n8§ne o Bllaisepigastam, 2 i py:av® hypocsdnidarviGum,
hypochondrium, 47 pr av§ | at er §1 na 5(iluumbbi 8 |inka8) | (meabdasibsigh, 6 $

Oavg |latergGOmaa® oméasBPaprmaiv@m)ingvinglna (prmrvd@va®@ |l iak
hypogastrium), 81 suprap u b i c k §( otbl @adB® hz,t9i Ogaagtiingm) n§l na ( Oav §
obl éBs152,3iepigastrick8 z-na nad46m6aampiyl okBEB@®uzroajn
ifhypogastrick8 z-na pod tomamStphbieekmdovovui navjeour ah
dolng8 je transtuberkul 8rna rovina a dve vertik8lne r

Abdomi ng8l nWreflexe f | e x

Abdomi n8l Wgkers k e n



Abdomi n8l ny Ysymdr - my .

Abdomi n8l nYytunou mo r

Abdomi nEf d¥styphus abdominalis.

abdominatio, onis, f.i [l. abdominarez avr hovaS] abdomingcia, ohavnosS, o
abdomino-iprvg§ | asS z| odpdoméndiucha | ov z |

abdominocentesis, is, f. T [abdomino- +g. kentesisnabodnuti e] abdomiuepcent ®z a,
otvorenie brugnej dutiny.

abdominoenterotomia, ae, f. i [abdomino- + g. enteron | r ev ot anp® .e Sa S, rezaS] oper
kt. sa po prerezan? brugnej steny (| apar cséctiomi i) ro
caesarea).

abdominohysterectomia, ae, f. i [abdomino-+g. hy s tneate@ica+g.e kt oordBs t r 8neni e]
abdomi nohysterekt- -mia, chir. odstr8nenie maternice b

abdominohystere kt - Maddomi nohysterectomi a.

abdominoplastica i [abdomino- + g. pl ast i k®t { §recdiel @M omi nopl asti ka, p |
oper 8ci a vykoe®oangodstr §ni S ovisvwaOme nlkeg gubrhurgmeh a

(najl astejgie po gravidite al. viraznom schudnut2),
estetickl probl ®m,opslteataj nbsSkbmgnej] steny, t. j
sval ov. Operalnl rez sa vedie tebkep @9gadkeumedki mol
bedrovimi kosSami. Oper§cia zahrRuje odstr&nenie pr
do novej polo h y , spevnenie brugdgnej steny zodgit2m rozost Yape
zmengenie kognej tukovej VrIstvy.

abdominoscopia, ae, f. i [abdomino- + g. skopeinpozor ov a S] abdominosk: - pi a, vy

org8§nov pomocou gpeci 8l neho endoskopu.

abdominoscrotalis, e i [abdomino-+ . scrotummi e gok] abdominoskroté&lny, tTka
skr -t a.

abdominos k - pYi aadominoscopia.
abdominos k r o t 8 dbaogninoscrotalis.

abdominovaginalis, e 7 [l. abdomen brucho + I. vagina po g v a] abdomi nay#gi n§lany,
brucha a pogvy.

abdominov a g i n ¥ &bdoyninovaginalis.

abdominovesicalis, e i [abdomino- + |. vesica urinariamo | ov 1 me c h %r ] abdominovezil
sa brucha a mol ov®ho mechb¥%r a.

abdominov e z i k8 dbdosninovesicalis.

abducens, entisi n.abducens, odSahoval, VIpYerhilfa&ronvyl nneerrwov] syst ®m

Obr . Par ®za nHoreapdiucpobOade rovno dopredu
oko mierne medi 8l ne postavenh®&agr ad@®ko pk
norm§l nypridopehOade dopkrcaivaa pcrhal vb&h oa bodkua ( p
Pschyrembla, 1990).

'

“




abductio, onis, f. 7 [l. abducere o d v § d ¢ abdukcia.
abductor, oris, m. i [l. abducere o d v § d ¢ abuktor.

abdukcia Y abductio;anat . odtiahnuti e. Il de napr. 0 pteleh(gsb kon| af
tela) nabok, napr. pohyb ramena smerom von ( u p a ¢ ,eaztialeitie prstov, pohyb oka navonok, k
sp8&nku (vykon8va ho m. rectus | aithor nsipolnup?!elbii qqu uosb
dol nT, m. oa.l isq8udekwgsiaYhahdibly; o p . adductio.

ab du kT Inabducens.

Abduk| n8 iddraghza horn% kon| atinu trvale v upagen2z v r an

chron. z8§paloch (omartrit2zdach), frakt%rach anat. al
|l akSa, &eNdtgewaS abdukciu konlatiny, a tTm jej r
extenziou. Abdukcia je tu vihodng§ aj pre rozcvi|ovar
polohy s cieOom uvoOni S ramennl kOb. KonlvaotOinrea pr i
pol ogens§ (uva2zuje sa | en v noci ) . Jednoduch® a. d
drevenich dl &8h, spojenlch s&8drovim obvazom. Komer| n
zariaden2m na extenziu z8vag2m al. ¢gpirg&8lovimi prugi
Abduk| n§8 &irzalkamani na kosti s dislok8ciou ad axim vo vV

Abduk| ng8 konsyrmktW®movs§ kontraktwra, kontrakt¥ra s o

Abduk| nT ficodme®&nS a svalov§ slabosS stupRovan§ so st
k o n Inyapti periarthritis humeroscapularis.

abduktor (sval) i abductor,0 d Sa h Avvalamennom k Obe j e masupraspindtes! t ov i s\
A. stehna (bedra) tvor? skupina svalov, ktp2 sajaVsov ®
sa na volnaksa§ gstue hnov e jnimkm glitdaeus, nP @itiforrdis akm. obturatorius

internus. At rophia m. abductoris pollicis brevis et m. of
medi anus pri kompresiigammi-eCclosv kol h&mwdleblicgal. €2 | ne | c

karp8l neho tunel a.

abeceda 7 pol 2t@angl . al phabet, zoradenl sYabor pz2smen poug
p2smen§ s diakritickimi znami eAbkamédd bo¥Rralpdad®ge R, |
p2smo.

Abecrombi ehoYsyyadr+ myn.
Abegg, Heinrich ¥ ( * 18 26) nengynpekroddrgzk Je autorom viacerTlch

arteriarum et venarum pul monaliumiA (1847); ,, Berich
., Zur Geburtshilfe und 1TA888)2 k,oVioari tedir (Berzivc ht - 1:806e8r d
Lehranstalt in Ganzign (1888) a i.].

Abel, Christian Wilhelm Ludwig i (182671 189 2) , nem. l ek 8r ; op2sal epi d®r
,, Eigent ¢mliche Form der Grippeh (1854), osobnl I ¢
viacerlTch pr8c (Der Bruch des Sustenaculum tali a |

Abelcet® sus. inj. (The Liposome Comp.)i pol y®nov ® a n tlipidoyik &ompldxeism i vj o u
nefrotoxVakmbeSeuic2n B

Abeles, Marcus i (1837i1894) viedenskl internista, | es. ptvodu;
Karlovich Varoch. Venoval sa najm& fyziol. a patol



Abelin, Hjalmar Augusti (18171 1893) gv®d. pedi ater, autor viacerTlch

Abell, John Jacob i (185711938) , profesor f ar mak ol Balgnmoe. Rokd Hopki ns«
prv® pokusy s umelou oblil kou.

abendiskr. angl. sl angov]il ovI rtaazs kp raeb naobr mosrl rmael uekrmodh | eni e
Abensamil®i an a | geti kum, anad éetlaongii sa fi &mu.m; Y

abepithymia, ae, f. i [l. ab od + g. epos slovo + g. t hT moyss e O] abipitimia, nespr &
sl ovo ngsardkiotm i e.

AbequitoE (Am. Cyanamid)i vet er . ak aimidanz dum; Y

Aber, Karl 7 ( * 186 3) berl 2nsky gynekol - g. Autor viacerTch

Di agnose i n der gyn2kol ogischen Praxi s, 1895; ' be
Ut erusk®rpers bei Car c inatonme ddre Eileiteahwangerechaft HAetrst A
Bemerkungen zur Entwicklung der menschlichen Pl ace

katarrhs; Eine neue Indikation zur Sectio caesarea nach Porro (1896) a i.].

aber §cii[aberrato] odc hT | ka, “dayb8ainoo,r m§l neho stavuned tvaru

viznamb®o.pechl |l ka pri vivoji od ;Bgmm$lroejpozsmavigy aor g
poruchac hr omoz - mow,y pjovdemutz8ci 2 (zmena gtrukt¥ry al. pol
del ®ci e, translok8cia) zistiteOn® pri cytogenetickon
choroby an § d o ¥ gberrationes chromosomales; 3. opt. a. reflektora al . gh @sechwlk y ;

dugevn8 choroba, ¥%c hyl ka, abereafpnes sexualds;l 5azeon 8o cacbreuw Baxcvi &
systematick8 jednotka.

Aber 8ci a @ @ipoatidlentislchyba reflektora al. gogovky, kt. r
n e s Yl adobjekéoth a jeho obrazom.

Chromatick8 abeir@Brcejaaviyuojgeovs @ ksf arben2m okrajov zobr

pr2linou je rozklad svetla jednotl!l i vl mi hranol mi,

gogovku. Ng§sl edkom rivere®ol Ysloemuo mmij 4k d eNal ej od gog
fialov® (prerugovan® |iary), preto nem!ge byS obraz
sa totig pret2naj¥% za zobrazovacou plochou, kTm fial
RowstrTm mtge byS |l en obraz predmetu, kt. je osvet]
preto odstraRuje |len |iastolne o dve, nanajvig o tri
rozptylka zo skla o inom indexerbonthov®B®bybk&)]aessaoz
flintov®ho skl a. T8t o rozptyl ka zasa Sspoj 2 | i ast ol
vzdialenosS, v kt. sa predtim pret2nali. Gogovka,

achromatick8 gogovkaf arKey, spaikdnatd gug %

Sf®rick8§igb®ogg&i ahyba gogovky, vliastnosS jednoduchTlc

utvs8&raS obraz kruhovej pl tgdgky, obkl openej svetelnou
plognlT, ale priestohomivikqg aokr ajloyTch | %l ov leg2 bl
osovich | %l ov, nem!i ge na rovinnej ploche nastaS ost
smere | Yl ov) . Ng§sl edkom toho maj ¥% okrajov® djjel e svoj



a. prielna, kt. je dang8 priemerom sveteln®ho dvorc
roviny. PozdOgna a. je tim mengia, |2m va]g2 je inde
a. mogno zmengi S (nie vgak odkonkByi Predmigegorné&n2 ml
sWustavy gogoviekgzpkyznebbnisgk &)

Obr . 1. Sf®rick8 aber 8ci a

Aki de o zobrazenie bodu, kt. |l edg2 mimo optick¥ os v
ako bod, ale obyl| aj nektakos ¥ vrea ksreabtagikeollm®& rtkkeyz t oho,
chyba s a astignaliznas. Geometri ckou kongtrukciou s a mo ¢

astigmatizmus je najmeng?2, keN je pozdOgna a. naj v?al
pomocou vhodngeggowv¥ietkav(yasti gmati ckou s¥stavou), nas
skl enutie sa prejavuje tITm, ge napr. zl omen§ drt'ten
nad priemetn¥% rovinu al. pod Ru. Vhodnou vof@bou opt:

Na tom s¥%% zalogen® astigmaty vo fotografi.i

Kom®t ovi t® al . |l i arkovit & -zndddrsa z earRiug eb csdao w hsoal nmaiz Tvwe
lomu.

Obr2. Lom svetelnTch | %l ov pri nepravidelnom astigmati zme
aberanvtdaéhyOuj Yaci saberrameobvyk!| T; Y

AbereIE(McNeiI)T keratol yti kukny,selrierta nroetni;n oYv § .

Aberle,Karli (A1892) rak. anat-m, autor monografie ,, Grabde
Theophrastus ParacelsusfAi (1891).

Abernethy, Johni (17617187 2) angl . cvhyikrounragl, pkatd.exfpzr val. il

aberoskopi zari adenie, kt. sl Ygi na zisSovanie opticklch ¢
L eningov aberoskopi si Il n8 spojn8 gogovka s vyrytou mriegkou.
mriegka vrhg8 na sietnicinostéRyyktanzugpa sBodm§i h ®c B k b k¢
optickl syst®m oka prekorigovanl, zjav?2 sa sklenut:
charakter. V pr2pade oka bez astigmatizmu sa na siet
aberrans, antis i [l. aberrareb | ¥d i S, odchyOovaS sa] aberuj Y%ci, odchy(

Vas aberransi odbo| uj aca ci eva.

aberratio, onis, .7 [l.aberrareo dchy OoYalle s &d¢ i a.

Aberratiolocitnepr i meran8, abnorm8lna pol oha.

Aberratio corticalisi obsol.gandul ae supmademdl ¢ ky .Y

aberrationes lentisiaber 8cia gogoviek. Rozozn8va sa sf®rick§g a

Aberratio sphaericai sf ®ri ck§ (gu®@basStnob$baedroduchTch spojnl
gogoviek utvs8rgS pdbBrgkzy, k rootkd we e n e | svetelnou ¢giarol
Nejde o plognl, ale priestorovl jav; tim, @§ge ohni sk



ohnisko osovich | %l ov, nem! dge na rovinnej glneghe na:

a. (a. v smere | % ov). N8sledkom toho maj % okrajov®
nal ej j e a. prielna, kt. j e dan§ priemerom svete
Zzobrazovacej roviny. PozdOgna a.l ojmu tshkrhamemgika,. |jz2er
zhotovens§g. Sf®rick¥% a. mogno zmengi S (nie vgak ods
gogovku al. pougit?2m s¥Wstavy gogoviek z rtzneho skl a

Aberratio chromatica i chromatick8 préjydbaujsea sfarben2mhookrajov

predmet u. Jej pr2linou je rozklad svetla jednotlivl
jednoduch%% gogovku. Ng§sl edkom rtzneho | omu maj % | er
fialov®, preto nemtge byS obranezn%pl ne menter Is.a It ernveanq
zobrazovacou plochou, kTm fialov® | %l e, kt. sa | §mu
byS |l en obraz predmetu, kt. je osvetlenl monochromat
|l iastolne o dwvei ThamlyviBoospojnou gogovkou sa toti
inom indexe |l omu. Obylajne sa zl % i spojka z korundc
rozptylka zasa spoj2 |iastolne rozlogen®t| “ba, paedi]
pret2znali. Gogovka, kt. je korigovan8 pre dve farhb
koriguj¥% 3 farby, nazlva sa apochromat.

Ak ide o zobrazenie bodu, kt. l eg2 mimo optick¥ os
akobod,al e obyl ajne ako dve kratgie |iarky, kt. sY¥ na
chyba s a astigmdtizmais. Geometrickou kongtrukciougesa mo ¢
astigmatizmus |j e naj meng?2, keN je pozdOdtgmatizau naj val
pomocou vhodnej SsYst avy gogovi ek (astigmatickou S Ya
skl enutie sa prejavuje tITm, ge napr. zl omen8 drtten
nad priemetn% rovinu al. podkRa. médgoonodsvo®bo & apt
Na tom s¥% zalogen® astigmaty vo fotografi:i

Kom®t ovit® al. |iarkovit®: mddrsad zearRiug eb ascho w hoa nmaiz lvwod
lomu.

aberrationes chromosomalesi anom8§l i e Ychromoz- - movyuzméma mpal moval
jadrg8ch Oudsklich buniek je 23 p8rov (diploidnl pol
somatickich (autoz-mov), rovnaklch pri obidvoch pohl
(gonoz- mov) , kt. sa karyotypje(hyadoad | d rug o z -Unomy § amup
j edn®ho chromoz: - mu X a jedn®ho chromoz-mu Y (gonoz:
u geny ide o homol -gny p8r dvoch chromoz: - mov X (gol
XX).

K a. ch. patria: 1. Zmeny pol t umoeg htavomwmer i *k® §ci e chr omoz - mc
(gen- mov® mut 8ci e, aneupl oidie) S jednim al . Vi
(hyperploidia) al . chTban2m ni ekt. chromoz- - mu ( hy
prezygoticky pri mei otichkioemk devo@inPovpohl akninalj | dst e
nerozdelenie (nondisjunkci a) p&§rovich chromoz-mov pi
meiotickom delen2. Jedna z dc®r skyrc=h 2bdun,i edkr unhSe jn acdhplc
= 22). Op | o dgniecnk?en) gppan®t lyo rs= n»bI )mEVY nmiuk e aneupl oi dn§
hyperplondni4m) (2l . hympophb)dklamyé¢lypom a bunky tel
aneupl oidnl karyotyp. Hypoploidia mtdge vznikn¥%S aj
aneuploi di a asynchr  -nnou reduplik8ciou al. pred|l asnou Kk
postzygotickl ptvod, keN jedna z | 2ni?2 buniek zanikn
2.Zmeny tvaru, gt r ukgtvar yk taslrencefroz e mae\h,r @enlorze moz - mov ®

Ymut §ci e) . Predpokladom gtrukt %r ovej a. c h. je pre



Yi zochromoz- - m, kt. m 8§ ptvod v patol .prielnom dele

chromoz-m, kt. m8 obidve ramienka rovnakmickKlarlywhyp
pre dl h® al. kr§tke rameno chromoz-mu podOa typu iz
za n8sledok stratu (del ®ci u) | asti chromoz- - mu, | o

del ®ci i koncovich | ast2 z r amireinm gai icchhr osnpoozj-em,2 nvazpmri.k
ap. a karyotyp je op?®S monozomicklT v rozsahu pre
transl ok8cia |e premiestneni e | asti j edn®ho chr omo
neznamenaj ¥ stratu al. nabbygtobkliastejcbramoeghmus¥ k

potomstve sa m!tge vyskytn%S postihnutie ako n§sledok

Ak sa a. ch. tlTka vgjegakndaocuchhuakaekacheyakytdej ® | en v |
ide o chromoz: mov¥s mo.zaCkmuomoz- mov® mozai ky sa vyznal uj %

viacerTch bunkovTch l 2ni 2 Vanibkd] sgnpomst kpgygbdbt gphym
nondi sjunkci ou) al . stratou chromoz- - mu vV 0 vl asnom
aneuploide( napr . s%l asnl viskyt triz-mie 21 a XXY (karyot

Zgonoz-movlcé¥anaijlastejgie polyz-mie XXX triz-mia

dvoch Y (karyotyp 47, XYY) , monoz- - mia X, Turnerov s
gensfkeinotyp sa vyskytuj¥% pri niekt. patol. stavoch,
sy. (,,list8&8A dysgen®za gon8§d pri kompl ement e XY) a

Ysyndr - my

Chimerizmus (karyotyp 46XX/ 46XY) ,mupr ajvd Wihsekyrafdwodchi 4 2n
odlignim karyotypom (aj g®novou vibavou) odvodenTch

Zautoz-movliche anajclhastejgia triz-mia 21 (Downov sy.
(Edwardsov sy. ), triz-mia 1s3% (iPna@ atumivz -snyi.e) (ac hv Tomio
parci 8l na mb({Wollbv sw), 5pi (Repeuenov sy. ,,cri du chat™) 18pi (Grouchyho sy.) a i.
Ysyndr - my.

Viskyt a. c h. v popul 8cii novorodencov je 0,6 ag 0,
postnatiBliabm ¥Ycytogenetickim vygetren2m karyotypu, p

aberrationes sexualesi pohl avn® aber 8cie, devi8§cia pohlavn®ho pu
delia na kvantitat2vne a kvalitat2vne. Prsiexkigamwi t at
aktivitu. Zvigeni e pohl avnej aktivity hypereroti
predstavivosS a erotick§ dr§8§gdivosS, zvigen§ sexu8l
gien nymfom8ni a; zvigen8 sexu§ltnoamS8anpieat.e nZn 2aj esnai eo zpnoah
pudu u mudgov sa prejavuje ako porucha erekcie (i mp
Hyposexualita u gien sa prejavuje frigiditou (naj/l :
Bol esti pri pohl awnaark os tdylspagsae umimag| Wjsexu8§l ne poruct
Kval it aste2xwrg8d ne d bpear8wd rey sexus8l nej motiv8cie jedin
identifik8cie, sexus8l nej orient8cie al. sexu8lneho
(perverzie) aiwmebyknh) obPekt perverzi §ch ide o devi §
exhibicionizmus, frot®rstvo kendauli zmus, sadi zmus,
gerontof2lia, masochizmus, myzofz2lia, nar teio)z mus (v
nekrofz2lia, pedof21i a, pluralizmus (kol ekt2zvny s e
transsexualizmus, transvestitizmus, zoof 21i a.

MKCH-10 zaraNuje jednotliv® a. S . do tlTchto kateg-ri
,Poruchy sex u 81l nej preferencieh (F65), 3. , , Psychick®
sexu8lnym eivepbsciaoui (F66), 4. ,,Sexu8lne dysfunkc
al. choroboufi (F52).



Kporuch8&8m pohl ayhReéf)i pdgent? tiyr ansvessitienxus, poruchy poblamej t r
identity v detstve a i.:

F64.0 Transsexualizmusi j edi nec nor m8§8lne somaticky vyvinutl mug
opal n®ho pohlavia a t%¥%gi v spololnosti zaujaS opalnty
lde o inverzn® stotognenie sa s pohlav2m, Ddviant kt . | ec
m8 pocit nespokojnosti s vliastnim anat. pohlav2m al
dogaduje hormon§8lne sa lieliS al. chir. zmeni S pohl
poruchy aspoR 2 r.., nepr2tmenno9P®r packyngkhawpr .i najc h i
intersexu8lnej, geneticke]j al. chromoz - movej abnor ma
F64.1 Transvestitizmus dvojakejrolyii de o z8Oubu v obliekan2 sa do ¢gi al
pre potegenie zo sk¥senosti d wlhd sarve ju, prad I ugenzo sttriv ak
trvale zmeni S pohlavie al. chir. ho korigovaS. Prez
na rozdiel od fegistick®ho transvestitizmu (F65.1).

F64.2 Porucha pohlavnej identity v detstve i zj avuj % sa pgkidlkskdm vv epkrve,d z §s

pred pubertou. Charakterizuje ich intenz2vna tieseR
pohl avi e. Lastejgia je nekonformnosS so stereotypnl
zaoberaj ¥% hr ami ai . yapkntei vsipt8jnaij,¥ ksto. §sean asntie r(eoobtO¥ib en o
| asto preferuj¥ diev|lensk® gaty a pravidelne d8va
Opakovane tvrdia, ge vyrast¥% telesne, aby sa stali.i

zmizn¥% albol gelbpgie zmeni S ich. Soci 8l ny ostrakizn
gkol skTch r. V adolescenci. sa mige ¢gensk® spr8vani
vyv2ja homosexu8lna orient$§8cia. Transsexuadabspgelus v
uvsg§dzaj ¥, ge mal.i probl ®my s pohlavnou identitou.

U dievlat chlba z8ujem o b8&8biky a ¢gensk® roly v hr 8§

maj ¥Ya peni s, odmietaj¥% moliS v sedi acej pol ohe, ge
mengtduova/cel ku s¥% tieto poruchy u nich zriedkavej
puberte sa porucha zv?] ga upravuje a |len zriedka sa
Odmi et anie anat. gtrukt¥r vliastn®hogeohdhvia Zmemaoka
keN ich mtge mrzieS konflikt s olak8vanzm ich rodin
trvalo zaoberaj¥% oblelen2m al. linnosSou opal n®ho

Prost® chl apl ensk® as pdri8evval neines ksGa sdpire§vwlaanti e sa chl apco:
ned§8 stannovi S po puberte.

Nepatr2 sem egodystonick8 sexu8lna orient8cia (F77.
64.8 I n® poruchy pohlavnej identity

649Porucha pohl avneijfiikdbemtni8ty negpec

Nepatria sem niekt. neurotick® poruchy neurl|itej et i
Dhatovsy.(F488)ineod!vodnen® zaoberanie sa osl|l abuj Ycim Y| ir
Khoro (F48.8)i st rach, gJge sa penis rzatimhnemds. brucha a zap
Latahii mi tat2vne a automatick® spr8vanie.

Poruchy sexu8lnefF6pyefahreRej% fetigizmus, fetigistic

exhibicionizmus, voyeurizmus, pedof?2liu, sadomasochi
F65.0 Fet i g il zpulielsanie sanani ekt . negivl predmet ako podnet r
uspokojenie, dira8ngidee nsiae maa nuikp8ul 8ci ou s feti gmi. Feti g

ako vlasy, hrebeR, SVl asti odevu al . bielizne, obuv



plasty al. koga, inokedy v!Ra, pri tzv. mal om f eti
fant8zie nie s¥% poruchou, ak neved¥% k ritu8l om, k t
sexu8lny styk a u jedinca vyvolll8wlajeés dbhmesdkdReniIFennd gmu
stanovenie dg. mu s 2 byS fetig najdtlegitejg2m zdr o]
uspokojovan? sexu8lnej odozvy.

651 Feti gi stickl tmasewiestygtiazmwpal n®ho pohlavia najn
sexu8l ne wvzrugil; sexu8lna identifik8cia a orient§8ci
neusporiadanl rodinnl ¢givot. Patr2 sem tran$vestit:i
pohlavn® vzrugovanie sa pohOad6&mpnastsiocheg) iigiDfdgs

obl el enie jedinec nielen nos?2, ale upravuje si ho t
Obyl ajneide o viacero predmetov, vr8tane parochne a
transsexual i z mu.ansVestiizmgsytemnsuestitizmys duojakej roly i F64.2) sa zasa

Il 2¢gi svojou jasnou sY¥vislosSou so sexu8lnym vzruge
akon8hle sa dostavil orgazmus a sexu8lne vzrugenie Kk
65.2. Exhibicionizmusi i de o vr aeala.] Ygreetsrav8vaj “suce tendencie vyz
pohlavnlT org&8n, nah® telo al. mugskl genit§l bez vI
al . deSom na verejnosti, obvykle v dostatol| nej vzdi
Niekedy sat 8t o porucha prejavuje | en v obdob?2 emo| n®ho s
obdobia bez tak®hoto zjavn®ho spr8vania. Porucha sa
mugov. Pre niekt. je jedinou mognosSaeauylkesiwghsako s
akt2vnym mangel skim ¢givotom, aj keN ich pudeni e n
konfliktoch. Va| gina deviantov poklad8 svoje pudeni
Vzrugenie exhibicionistu obwl ajExédi bvggwjne zmyuyst md@en i
pri oligofr®nii, psychopati:i a Vv s®niu, ako aj u p
heterosexu8lnych kontaktov.

F65.3 Voyeurstvo ( s k o p tia fd2el ioa)vr acaj Yace sa al . pr ethrOm&war Yc e
na pohlavnl styk druhTch ostb, sledovan2m sexu8ln
neerotickTlch situ8ci 8ch, napr . vyzIliekanie, przp.

sexu8lne vzrugenie a bTva spoj en®ozornoavsa nulr boskecji eokut bveez

F654Pedofislkexa8l na preferencia det?2, u gien zriedkavsg.
dospel T mi a adol escent ami , naj ma ak i de o] rovnak®
nevyhnutne s pedof2l| najym2Opé&dijrelpl§cihmdiedemt ,samotnl
trvalou a prevl 8§daj »cou tendenci ou, kt. sa pogaduj %
preferuj¥% dospellch partnerov, ale pretoge s¥% chron.
obracaj 4 sa obvykle na deti ako n8&8hodn® objekty. Mugi,
deti, pribliguj¥% sa oblas aj k inTm deSom, ale v o

pedof 21 i u.

F65.5 Sadomasochizmus ( ner oni z mu s, aktidea oalsegxlugd miea)uk 8j ani e
partnerovi splsobuje bolesS, trlTznenie; <cieOom uko
pohl avn®ho styku. Mt ge vgak 2sS aj o preferenciu s
osobnej slobody al. pokorovanie . Ak subj ekt radgej tak¥%to stimul 8ciu
ju s8m vykong8va, ide o sadizmus. Sadizmus m!dge byS |
Sadomasochi zmus (algolagnia) je kombin8cia masochiznm
Mierne stupne sadomasochist i c k e j stimul 8cie sa obvykle poug?2vaj
sexus8lnej aktivity. O sadomasochizme hovor 2 me, ak |

nevyhnutnl na sexu8lne uspokojenie. Niekedy lLje Sagk



zl obu, kt. nem§ s¥%vislosS s erotizmom. Dg. poruchy
vyvodenie nevyhnutn® n8§8silie.

F65.6 Mnohopol et n® poruchy siemu8ls.ej bipreaejfler ot iyenor f né
kombinovan® ako | ist®obNMi ekesdyteae vipeda&p op&dna se.
nij aks§ ni e j e hl avng§g. Najobvyklejgou kombin8cio
sadomasochizmus.

F658 1 n® poruchy sexuBlmesjvpjr®feoemaineét® vzorce sexu

aktivity. Patr i a sem napr. obsc®nne telefonick® rozhovory, p
genit8lu o telo druhej osoby na verejnlich miestach,
aktivity so zvieratmi ( bestgikaft2elniia, ad ad ddmipa,x i 20 mfaz |zi
sexu8lneho vzrugeni a, preferencia partnerov S nej é

amputovanou kon| atinou a i

Erotick® praktiky s¥%% pr2lig rozmanit® a mnopmwe&® 2z ni ct
kagd¥% osobitnlT term2n. Pitie molu, rozmaz8vanie vIk
bradaviek mtge byS s% asSou reperto8ru spr8vania pr
ritusly, vkl adanie cudz?2ch predmasowv| e gselkd@kr tneonli
abnorm8lne, ak sa im d8va prednosS pred obvykl T mi
sexu8lne uk8janie sa so starlmi 0sobami (gerontof 21|
deviant uk8ge svojumngbm, pattgenku pnbdmi j €] vl (
neurlen® a. s. sa zahrRuj¥% do kateg-rie ,,Porucha se

Psychick® a behavior8l ne poruchy spojen® so sexus8l ny
sexu8lymd unkcie nevyvolan® org. poruchou al . chorobot

Homosexualitai devi ant m8§ sexu§8lny vzSah k osob&8m rovnak®hc
sa nazlva uranizmud; %t pppal RoiuleskhsniBdtibadiasa vyskytuje

asi v 1 % popul 8ci e. VzhOadom na preferenciu objekt
r.), efebofilng (od 14. dd6®1l. rr)) a @aredoafiofmng nGo d ni
homosexual ita trestn8§l hdgopraeket §B 5. oaobh&uvmvo | §v

Vyskytuje sa aj bisexualizmus; hémosexualita.

Incesti pohl avnl styk medzi imadler \rel mi. psr.2 bvuzprfanwiom sl ova
0O psychopatov, degradovanicht#&rbahdlnitkeawes sonmg lugye ol
rodine.

Mast ur ljoBania)asebauk8j anie sa nepoklad§ za a. s.
Etiolsgxw8nych mnmberBei Presne zn8ma. Pri ni ekt . Z ni
organi z8ci e sexu8lnych centier v vihwpjod al(&@meno sye xprail
transvestitizmus), na inlch sa zW astRuj% mechani zi
ter ®ne (exhibicionizmus, fetigizmus). Patoplastickl
Pr2]inou a. S . mt gu byS @ oln®aztiiec kn® zpgour uac hryi € colryg)a nd lc.k
napr . neur - zy, ol igofr®nie, psychopatie, endog®nne

mor 8l nych z8bran).

Th.sexu8l nychi abllrgfcdm th. je psychoterapia, kt. cieO
svoju “chyl ku, dosiahnus$ sexus8lnu adapt 8ciu a gi
psychofarm8k sexu8lnu tenziu zniguje tioridaz2n, h a
sexuality vyvoI§vaj1/4E)ajaeahtbg@dycﬁl@\@yks(.iﬁxrsthenocsuved!l
sexu8lnych delikventov. Kastrg8§cia (orchidekt- - mia) sa

pedof 21 ii, pedofil nej homosexualite a patologickej



s¥%hl asom pacientach Vsa Tmdhgmo ppadlkiagdioS aj 0O stereotak
selekt2vne degtruuj Y sexu8lne centr §.

aberrationestestisisyn. ectopia testis, retentio testis Ykrypt
aberrationes ureterisYdy st opi a ori ficil.i ureteris.

abetalipoproteinaemia, ae, f. i [g. alfa priv. + betaliproteinum + g. haima krv] syn. Bassenov-
Kornzweigov sy. aut oz- movo reces2vne dediln8 choroba met abol
synt®zy apolipoprote2znu B, kt. m8 za n BN Vpatmoek nepr 2
Prejavuje sa malabsorpciou tukov av i t a m2 n o vtukochp gtgatoreow, neuropatiou, retinitis

pi gment osa, at xi ou, ment 8l nowuhresargdéofgdouvua gphant bt gl
so stfedne dl hTmi karboxyl oviltmam2knsse/ Inidma my)., substit
Abernethyhdmaaelgny n8§dor tukovich buniek, |l okalizovar

ABGiskr. Yantibiotikogram.
ABH-systi®my st ®m anti g®nov zodpovedajYkaivoni® ksrkwmplimys k upi n
Abiesi j edOa, rod str omdwbietinggDde Zj d@80Oaw uhov jedl?2 najzn

naj r ozg? r/le peetata)(A.avulgaris, A. excelsa, A. aba) j edOa obyl ajng. Bal za
jedle (A. canadensis) sa poug2va na zalievanie trvalTlcha prepar
pripravuje kalafuna, |l ak, terpent2n a z nich |ielivs

abi evtkkonni f er 2 n.
AbiguaniIE'l'antibi oti kum; VYsulfaguanidzn.

abi kovi rio7myt cy2l1a@,® rtetrahydrocyklopentb]-o x i r eno[ c] pyr i @HNQ, | at umci
M161, 20; anti v?2rpsod®k streptamBcesoabikoénsismubescens.

Abi koviromycz2n
AbiIiny 1 mg/ml sol. por., tbl. (Otsuka Pharmaceutical Europe) i antipsychotikum; aripiprazol.
AbiIitE( Sumitomo) antidepres2zvum, Vesuipiridi.psychot i kum, di gest
Abimasten 100° (ABIC) veter. antibiotikum; Ynifuroch2n.
AbiocineE( Lepetit) polosy n¥t it hi Y kr®o satnrt @ ti oy &k2um,;
abiogenesis, is, f. 1 [g. alfa priv. + g. bios § i v @.tgenesisv z ni k , ptvod] abiogen®za.

abioge n®izfaabi ogenesi s] vzni khma sammdpladente. anor gani cke

abiosis, is, f. T [g. alfa priv. + g. bios §i vot ] abi - za, ukonlenie ¢givotnTlch
pochodov.

abi ot i fabiolicus] neschopniutgiovetnd inak ako ¢gjehm Wragsadouamo
abioticus, a,um i [g. alfa priv. + g. biotikos pat ri aci k givotu] YabiotickT .
abiotrofia i [abiotrophia] t r adi | nT , ale nepresrees ctdepnasBaaojdiemnps j e m:
menejcennosS, pred| asWitglity) sutrdfatd chyi batnn ergjavije Isa t kan?

zastavenz2drnegarseru8§ ai ou.

abiotrophia, ae, f.1 [g. alfapriv. +g.bios§gi vott r4vflggi va] Yabiotrofi a.



Abiotrophia retinae tapetoretinalis i dystrophia retinae tapetoretinalis, nespr. retinitis pigmentosa,

dystrophia retinae tapetoretinal i s pi gment osa. Dedi | n® ochorenia si
chorobnlTch jednotiek s rozlilnTmi typmi dedilnost.i
enzimov, kt. zaviRuje stratu vitality rozdritthTch gtr
Centr8lne a. r. t. postihuje centr tSmchiseotvrai aenaaurmg i 2
idi-cia) a juvemilenmay&Vogaowanaur ot i ck§ idi-cia) S

dedi | n®s®ysut.r of i e makul §r maja dhkel aSttat g(amrajbDysaate eghor ob
perif®rie (najlastejgia jd4eDitfz¥z nepitgampeentto rzentai ndBy snter od

Leberova dystrofia v detskom veku). Jestvuj ¥ aj z2sk
Na olnamdposa zisSuje nepigmentovan§ vrstva, odr §¢gc¢
zal?naj % ug v detskom veku, prejavuj ¥% sa dgeroslepo
zorn®ho poOa. Dg. potvrdzuje vygetrenie yzorzm¥heonipeo O
ciev a bledogltkast §i dirophiadcargakaeeleldroreti®@pram. ner v u

abi - ¥Yabiosi s.

abi r i tigabiiri@mtio] zastar.1. chorobnl stav, pri kt. chlba iritégci

zmi er Rovanie dr§gdeni a.
abirritans, antis i [l. abod +l.irritared r § gdi S] upokoj uj Yaci, zmier Ruj %ci

abirritatio, onis, f.7 [.abod + . irritared r § gdi S] Yabirit&ci a.

abitus,us, m.i [Labod+l.ire2sS ] odch§dzanie, odchod, vichod.
abl ( Abel sonov) priogroothndkomgk®@ng®W.n ahr omoz - me; k-duje tyr
reciprolnej dbrlamnsb8romda§ c2i2i. schromoz-me vzni k8§ tzv. fi

atyroz2nkin8zov8§8 aktivita nov®ho prote2nu (pl90 al
abl §cYiaab | ati o.

ablactatio, onis, f. T [l. ab od + I. lactatio tvorba mlieka vpr sn2 ku pol haablpak td®8qgiaa,i a
odvyknutie dojlaSa od matersk®ho prsn2ka.

abl al n§8 hymiypnaza.

abl ast® myo. protil 8t Kky zabraRuj %ce repli k8cidi mi kroorg
Trypanosoma lewisi,b ez t ox iopl®mo za| n®ho %%l i nku; Yopsoniz8ci a.
ablatio, onis, f. i [l. ab od + |. fere ni es S] abl §cia, znesenie, odRatie.
zmenenich tkandDvuhammutr§civd.konu, napr. a. nechtu al
vwkon8va aj chemick§ a. nechtu (40 % molovinou); z

zpovrchu telesa) vyvolan® rtznymi (najm2& fyzi k8| nymi

Ablatio ciliarumi zneseni e mihaln2c, napr . pri trichi8ze.

Ablatio falciformis congenita i [I. falx srp + I. forma tvar + |. congenitus vr oden T ] syn. sep
retinale congenitale, vioden® zriasenie sietnice v?@
smerom nahor; vyskytuje sa u hypotrofickich novorode

Ablatio chorioideaei od | Y4l eni e cievopkyoper§agi ich katarakty a ¢

Ablatio mammaei operal n® odstr8nenie (amput8cia) prsn2ka, n
Ablatio placentae praematurai sy n . abruptio placentae, Couvelaireo
placenty. A.nipkn¥%S vmilpjoeslvezdnom trimestri gravidity a
sa u gien s neskorou gest-zou, pri ren8lnej al. karec

s maternicou zmenenou z8palom al. my - kma®it KyApupo]| p?2



vyvol 8vaj ¥ rupt%ru ciev uteroplacentr8rneho rieliska
uteroplacentaris). Klin. sa prejav?2 krv8§can2m z rodi
a hemoragickim @pokkdim. aHroodzwemrheyt i e plodu a sy. di sen
koagul 8ci e.

Ablatio retinaei syn. amoti o retinae, solutio retinae, odl %l e
chorioidey a vyklenutie sa do skl ovc opri@stoau medeii est or u
vonkajgou a vn¥%tornou stenou zrakov®ho poh8rika. Te
oka str8ca a v patol. podmi enkach sa znova objav?2,.
vig§stupu zrakov®ho nervu vz noikeastae ooelak osne rimraat mer iPfe@rnie
miesta je fixovan8 aj v obl asti macula | utea. Rozozn
Prim8rna ablggeznbk&ipwvapiastej gie pri degenerat2vnych
skl ovca, naj m2 pri veOkej kr8tkozrakosti, v starobe,
po Y azoch oka (perforuj¥%ce poraneni e, k coardi-“2z i a bu
novanom prudkom pohybe, otrase tela a modgno aj p o

pr2lina neodhal?2 (prim., idiopaticks8 a. r.). V popr e

U silne kr8tkozraklch os!hu alogopkyomers&cairig2<ihv @ head i
cystick8 degener8cia sietnice s tvorbou trhl2zn v n
Degenerat2vne zmeny sklovca maj % za n8sl edok skvapas
retrakciu od sietnice. V miest ach degenerat2vnych zmien Vv sietnic

adheruje k sietnici a pri retrakcii vzni k8 trhlina,
ju odchlipuje. TTm sa sietnice postupneboe@éktiulngj @ejp
tekutiny, kt. navyge br&ni | 8tkovej vimene v neuroep
Sekund8rna abj&cizapsPéineaoa& inou chorobou oka, kt.
ako je exsudat2vna chorioretinit2darebi rsiutbrad, nSahy
covich pruhov fixovanich k sietnici a i. retinopat
skl ovcov® pruhy wup2naj %ce sa ha sietnicu, =<igsticerk

extrakcie katarakty.

Subjekt2vnejsaa2ang§hlymrzjaven2m sa tmavich bodi ek a

iskrenie a ,,bleskyitf, |l okalizovan® vgdy na tom, i s
, ., padaj “uce sadzehp (z krvg8§cania do sklovca). Onedl h
vi deni a; zjavuje sa tmavg§ kompaktn8 padaj %ca ,,z8cl

priebehu niekoOklch d pribl2gi ag k centru a vznik
zodpoved§8 miestu odchl2penia).l ivVjdgieenisi gha zom®cghreln2ipan

Sw% asne sa zisSuje podstatnl pokles ostrosti zraku,
(rovn® |iary sa zdaj ¥ zakriven®). Adaptal ng8 schopno
zn2gdgen8g8. A. ylajsmezwa|BRomanejp polovici sietnice.

Objekt2vne sa pri esenci 8l nej a . r. na prednom segrm
tlak blTva nigg2, va|lgia hypot-nia m§ za n§sledok p
prehObenie prednejnilkomdshyovkyodfParnb presvieten?: oka
niekedy aj veOmi hustlT z8kal, resp. zakrvgcania, tak
z cievovky blTva spoliatku z veOkej | asti egte zac
presviet en2m oka zist2 v ur|litom smere, ge |lervenl refe:
sivobel av® skalenie odchlipovanej sietnice. V dtslec
pologuOovite, bal -novite nadvi lerBlhty®,y m? gpernmie pnoah yrbejc h
jemne zachvieva i bal ot uj e. Po povrchu odl %l enej sietnice s}
tolit®ho priebehu a pri porovnan? s papilou zrakov

Nal ekozrakosS. Pri Eabhegtahsaetmicerilbtadastsr 8ca pri



vistvy sa n8sledkom nedostatku vigivy pomalu rozpadS§
zn2genl . Pred odchl 2penou sietnicou je jasng, gl tav
tvor2 z8hyby.

Dlegit® je zistiS pr2tomnosS trhliny. T§ sa jav?2 ak

al . podkovovit®, niekedy ag odtrhnut® od ora serrat
pruhy sklovca. V bbbl assiSuj tshkckysyi skhy|l amenen® degene
pr2p. chorioretinitick® l ogi sk §; peri f ®rna trhlin
oftal moskopom ani nemus2 zistis§.

Abl 8ci a ssai eothnyilcagg ne zvad]| guje a hrah? kotmpdtiklBcirakids t

uveitzdy, zrasty medzi okrajom d¥%hovky a prednim pt
sek. gl auk - m. Len vinimolne sa m!igu mal ® a. r. up !
odchl2penou sietnicou,a jwyhoowjpen2om.nTm prilogen2m

Dfdg.ii ntrabul b8rny n8dor, retinosch2za (rozgtiepenie ¢
Th.i7j e operaln§. V pr2zpade, ge sietnica nie je veOmi
uzavrieS nekrvavou plaiskeujow osua nheytp edroous moAt i ck® rozt ., |
subretin8l nej tekutiny. \ kompli kovanTch pr2zpadoc
vitreoretinglna chir. vypustenie subretin8l nej t e
skl erekt - mmaa, vepiekt ®r ov® pl omby, uvoOnenie sklovec
oper 8§ciwu treba zisti S miesto a rozsah trhliny a t

ng&slednim pribl2gen2m steny oka k si et nddmiénkyqa v mnot
zhojenie.

Ablatio staphylomatisi odstr 8neni e Ystafyl -mu rohovky.
Ablatiounguisi odstr 8neni e nechtu.

Ablatio unguisincarnatitodstr 8neni e chorobne zmenen®ho nechtu.

abl ati?[ablatyus]vz Sahuj %ci sa na abl §®ind,m wzmiSkiuutall .c hjierth.o
ablefaria i [ablepharia] v voj ov§ anom§li a, pri kt. chliba olng gt
mihalnice( napr . p r i; cryptaphtbalmos. me )

ablepharia, ae, f. 7 [g. alfa priv. + g. blefaronmi hal ni ca]. Yabl ef ari a

ablepsia, ae, f. 1 [g. alfapriv. + g. blepeinvi di e S] sl epota (obsol .).

abl uenlabluéntia (remedia) ] Yabstergenci §, Yl axatz2va.
abluens,entisi[ | . abluere zmlivaS] vymivaj %ci, prelisSuj%ci
ablutio, onis, f.7 [l. abluerez mT vaS] umytisercoimlvamig8cia, | avsgg.
ablutomania, ae, f. i [l. abluere umTi va$S manw& geR] ablutomgni a, choro
(anankazmy) wumlvania sa, kapania sa, vteirav® myglie

AbminthicE(Pfizer)'l'ant hel mintikum pioiazaaemai oda oh;
abnormalis,ei [lLabod+l.normapr avi dl o] Yabnor m§l ny.

abnorm(al)ita i [ abnor mal it as] zvl 8gtnosS, nepravidelnossS,
procesu; vroden8 al. z2skan8 chyba. Abnmiemag,lkma v gt ¢

prekrol?2 95 % hranicu hladiny viznamnosti; Ynor ma.
abnorm(al)itas, atis,f.i [lLabod+l.normapr avi dl o] Yabnor malita.

abnor m§l na iozmsab psychdpatia;YosobnosS.



abnor m8i[naybortus] nenor m§8Il ny, neionbovryikaldiny ,hn enzeopdrpaovvi eddeal j n¥i¢

predpisu, odchylnl od pravidla; VYnor ma.

abol tcalmol itio] zrugenie, znilenie, odstr8nenie.
abolicionizmus i [ abol i ti oni s mus] snaha o zrugenie zvyklosti
pr8&vnym n8§8zor om donbeyb e zpredtnil ms gcaiviolmme( napr . prot.i pro
negat. charakteru.

abolitio, onis,f.i[ | . abolere niliS] abol2ci a.

abolitionismus,i,m.i [ | . abolere niliS] Yabolicionizmus.

Abomacetin® (Mochida) i ant i bi oti kum pr o Gteegtacoceus @ythkeus gVRaaman);
erytromyc?2n.

abomi ni§cabmomi nati o] snaha o zrugenie nejakej zvyklost

abominatio, onis,f.i[ | . abominari zohavi $S] Yabomin§ci a.

aboralis,ei [ | . ab od + I. os Ysta] abor 8l ny.

abor §lifmboralis] vzdialenlT od W%st.

AborenE(Promeco) makrolidov® antibioti kum; mi dekamyc2ny.
abor iig[@&ugl. aboriginal] ptvodnl obyvateO krajiny (kraja), kt.
domorodec.

aboriginei[ | . ] od =zaliatku; od ptvodu.

aborti[ abortus] vymiznutie, strata; Yabortus.

V peotlal . tzabrtikeeni e | innosti pol2tala pred plé&novanl
operalnim syst®mom al . intervenciou ug2vateOa, pret
pokral ovas. Je tied mogn®automaticl@®dizAst @ee mieed olsii 1
uspokojivi. Proces sa mige pok%si S vykonaS nedefinov
podmi enky pol 2tal a. Monitorovanie postupu programu
dlhT al. vyvol &8va nezmyselnl vistup.
aborti§cabaortati o] zaost8vanie v raste, zakrpatenie.
abortifaciens, entis i [l. abortus potrat + |. facere| i ni S] aborti facient, Yabort?2v
abortivum, i, n. 1T [ | . abortus potrat] abort2vum, d gstedka , kt.

ut er ot o ntiscokb®ma ap. Patria sem:

AGemeprosti anal - g pros 1(@rggbr§,m:elr\?ageuE, PcEegIandinE)

AMi f epiikat agoni st a recep(RLd)48®E)/ progester - nu

AProstag Iz'l'aOerufiErostE,lE/Iinprostin E2E, PrepidiIE, Prostanorm-EE, Prostin E2°

AProstagfla n d 2,5i GF andi nE, PY Brestn&dAiphal) Fa j eho trometam2novs§
(LutalyseE, Prostin F2Alpha InjectabIeE)

ASul priamalm g prosisaqutend?momiEk m5%l i nkom (Nal ador

AEr gotapmd@kodzuje matku i plod

AChi ipnogkodztkuigodma



Ako a. sa Vv minul osti poug?2vali v T Qyclamgn earopaetn),ny ch r a
l evanduOa Levandaav §era) (, | evaduOa Levaidukao angustifoBa) , ( petr gl en
(Petroselinium, sat i v uyoopodium pclaelatiy , o bryolzarjani2 n ( ( Ros ma
of fici nalCCrecqus satiyus)f r & n mif Atist®chia clemdtis, Asarum europaeum, Gratiola

officinalis, Juniperus sabina, Nasturtium officinale, Ruta graveolens, Tanacetum vulgare, Thuja

orientalis occindent)

ATrichos ant 2 ni GQL-2D 3, akt2vna zlogka rastliny Tian Hua F

poug2vala v tradil nej | 2 n. me d . od 3. stor . pred n.
26 000; i z ol dnclosahtheg kirilowiirMextra(Cucurbitaceae).

abor t % yaboytivus] mi er ne, ne%pl n®, skr8§ten®; smeruj %ci k n
procesu.

Abort2vna t T gemsidbokciosobitnl typ rekombinS§cie, pri k
fragment ¢ hr omidareurna ktlsadotm®roige | ) hpar 2bjaekmc®ur,i uk t . i nfiku
prenesenl segment bakt ®i ov®ho chromoz: - mu darcu ner
pr2jemcu, napriek tomu vgak determinuje vznik nov®ho
nereplikujeatransd uk ovanl mater i §l sa dedilne odovzd8va do | e

jedna z dc®rskych buni ek.

Abort2vne ildrellcemlien®, Yot ol n® lielenie, t. i - t1l mia
z8rodkupreruguj %ci al . prudko sa meniaci priebeh cho
Abort2vne G6okbdoerinée s miernym, ne¥%plnim, skrg&tenlm

klin. obrazom.

Abort2vnyind&emwlat ne%pl nl epileptickl z8chvat, rudim
abort oivflaabdriripot r §caS nili S]] ntakrpatenl, potlale
abortus, us, m. i [l. aborii potr §casl,abmmd + i &Grivznilikaort, potrat, pr

prerugenie gravidity pred jej 28. t7T¢gd. S vypudenznm
vaj?2l ko skorgom obdob? gr avihdoivioyr 2a sao sot amaedrvgamat enR
materni ci (zaml ] anT potrat, mi ssed abortion); embr
vybavenie plodu od 28. ado 38. t1gd.

A. m: gesamp $o(Gnplont §ningel(Yahterrupcia) vr8tana Kkrimir
samovoOn®ho a. mtl §ge byS porucha z8rodku al . pl o
chromoz- movs§ aber8cia al. r j@ n @gampzme rkatkyl(gynekad. choraby e b o  pr 2
al. chlby, cel kbeR®cicbpronaypra toxopl aamtizfags fhelr imp indo W
ai . ) . Dt ] egit8& | e pprreevkeonnccieap | snpeg | tshtag r/opsat2ly .v ocshtar fab m:
Yar e d pol at?2mr §maij |l pp§hevan®ho rodil|l ovstva). Pri ne (

mogno vykonaS jeho serkl §gg.
Abortus arteficialisi ume |l T potrat , umel ® prerugenie gravidity.

Abortus cervicalisi cer vi k8l ny potrat, zadr ganl potrat v d?t sl
potrat (obylajne do 16. tTgd.) s vypuden2m plodu a p

Abortus criminalisi t rest nT pttatckjeptrestn® konanie, kt. vedi
vzduchovou emb-1iou al. intoxi k8ciou zo vstrekovanl
bTva hemollTza a oblilkov8 insuficiencia, Vv s¥% asnos
septi ckT mi stavmi

Abortus febrilisi potrat spojenl s hor %l kami ; m: ge sa- kompl i |

ria, adnexit2zdou al. sepsou s nebezpel2m endotox2nov



Abortus habitualisi opakovanl, samovoOne sa opakuj %ci potrat wu
Abortus imminensi hr ozi aci potrat (pri slabom krv8can?z2).
Abortus incipiens T a . in cursu, a. i ncompl etus, residua pos
Nast 88§va odl %l en2m placenty so zrazeninami Kr vi vV ma
odstr 8ni S vaj

Abortus incompletusine %p | nT potrat.

Abortus progrediensi po kr al uj %ci potrat.

Abortus protractusi pr ot r ahovanl pltrat; m: gevBg&ndmojenl so z

Abortus spontaneusi s amov o Onl

ny matky
(napr .
Dg." 1.vag?nov®
24gr aviigdi.t vy,

pred

potrat,

inkompatibilita krvnl

krv8canie gravi
kedy m§ p

vyvollamvu IbSr2nzgvstin;k aj g2 ¢ h

(endokrinn® poruchy, Sagk ® 3 enuroloporichyc hor oby

ch skupz2n).

dnej geny pred obdob2 ¢
|l od hmot no <22Skontrakc@ 00 g) ,

maternice; 3. vyumiznutie prejavov gravidity; 4. negat. testy gravidity; 5. pr 2 p . odchod plodu

ch-riovich

ch-ria, kt.

i mmi nens) .
cytogramu,

Asi 3/4 po

kl kov v odchg8dzaj %cich kwa$tch indkyeagi Bhoc

mtgu byS nekroti

ck®, a |iastol ky deci du:

Dg. sa potvrdzuje sa klin. pomocou sl edoc
pokl esomophnuj op@Pbgegbaeanmndoptura estriolu.

tratov vzni k8 pred 16. tT gd. gravidity, z

USA ag 12 %) je spont8nnych, z toho 2/ 3 s¥% n8sledkor
j e Yar az, i Nn® ekzkteor ynutdi dmetes mellitus, hypotyre- z.
pp. aj psychick® faktory. V 1/4 pr2padov sa prz]in
zavi Ruj % u n8s v | .7160 i%eastlIrli. gir&ivipastivyi aag 530

Klin.formya.:1.zadr gani e
l eg8l ne

prerugeni e

gravidity

plodu v mat &smimoivoOnamQlpodt Smatyn a:
i d.pwkowanivykonanl z

nez8konnlch dtvodov (kri

i nt eipr @aptein® gr8&kwindim)ati s i ndica

| nt adraviditd

zy

-l
[Ne z adr gpotraé YO n Hroziaci potraf

NO o oo

Abortus incipiens|

z

|Abortus progrediens|

z

[Abortus completus|

For my

Abortus imminens
z

Z a ml k potrat] ¥

Missed abort

klinick®ho

Poruchy Kk
ion

b Z
b
z z
TP T T TV T VT T Infekeia
7 Septickl
[ Abortus incompletus] i i i i i §i i i

priebehu

oagul 8ci e

<>

potrrat

potratu

MKCH-1 0

zaraNuje a do
083 Spotn8§nny potrat
004 Medi c2nsky potrat

podkapit

ol A(OQ0BA 0c8h) a vao srSo zkl oi ngl ui j aec: ¢



005 I nT potrat
006 Negmi fickovanl potrat
007 Ne¥spegnl pokus o potrat

Dfdg.7T 1. kr v8canie pri a. p2anektloplic®Rekr ggaanidexx e; negr a

membr an-zna dysmenor ea. Dg. viznam m8§ odchod hydropi
hydatidosa.

KomplikB&ireS§canie a hemoeagidalll spok;zni kom mol y; Br e
zvygky preg2vaj %uceho trofobl ast u, mol a 3ninfdkaie¢ i dosa
zvygkov sliznice po umelom potrattesem: gwsteykctali ad | od
vaj2|l kovodov & mia.l )2 gaei refve mtniultiitea;moly (Ychori-nepitel
abovoi [lLabod+l.ovumvaj ce] z vajca; od prvopoliatku, cel kom
ABP1T s kr . angkl . androgen bindig@nyprovennk®rpoeepi yomg(

g®nu ako o3lHB@nd mi postposnskangl al mi ma Y%pr avami
ABRiskrYaci dob8zick8 rovnov§gha.

abradBat er i §1VY azk?rs&kzainolu .

abradovamd“us¥adr, §zi a.

Abrahamsov salliWptr2mnlaky .

abrah§ mov iimpy Sdesi atiny; ¢givotn® jubile§8, kt. u zasl %gil
redakcie odborniTch | asopisov im venuj % osobitrn® |1 §

abrachia, ae, f. 1T [g. alfa priv. + g. brachion r a me n o] vVroidremt®i enelvyrvnsoj konl| a
zachovan?2m rudiment 8rnych | ast? kosti kon|l atiny. Vge

abrachioc e fia8il [g. alfa priv. + g. brachion rameno + g. k e f &lav® + -ia stav abr achi ocef 81 i
anoms8l i a bez hohlanye j kon|l atiny a

abrachiocephalus, i, m. T [g. alfa priv. + g. brachion rameno + g. k e f &lav& abrachiocefalus,
jedinecbez hor nej hlavw;la@achionephala.

abrachius, i, m. i [g. alfa priv. + g. brachionr ameno] jedi nec s vjedogiaebhd m nevy\
obidvochhornl ckhont at

Abrachius acephalusi anom8l i a bez ramien a hlavy.
Abrachius ancepsi anom8lia s hollm trupom bez hlavy.

Abramis Cuvieripl es k8l , rod r T Cyprifid@rde kaprovit® (

Abramis ballerusi pl es k8] sinT ,(lgeis.e cuejnngss.i nT)

Abramis bjoerknai pl es k8|l mall (les. cejnek mall) begnl, m8§l .
Abramisbramaipl es k&8l vysoklT (les. cejn velkT) rozg2renl§

plesk8] ov u n§s.

Abramissapai pl esk 8] tuponosSdqVvie)s.drcweh nplpesk8&8l a s m8&l o Kkv:
Abramovov-Fi edl er ov Ysymadimr - my .

abrasio, onis, f.i [l.abradereo gk r i abaS] abr §zi a.

Abrasio cavi uteri probatoriaidg. , niekedy aj th. vigkrab dutiny ma

Abrasio conjunctivaei z o g kaniad spojovky, napr. pri Ytrach- - me.



Abrasiocorneaei zogkri abanie rohovky, napr . pri recidi vuj %c
Abrasio dentiumi abr 8zi a zubov.
abrasivus,a,umi [l.abradereo gk ri abaS] Yabraz2vny.

abr 8 jamasiol] . narugendfeu pmechanickim p! saobent¥mRkvapaki fjg
hmoty vpodobe mal T ch | ast 2c (odi eranz2m, br Y4as e 22 m, vz§
zogkriabanie, obr¥%senie, vyhladzovanie (koge ap.).

Abr 8zi a i [abrdsio dentium] uzur a, obr geée mile 4wlwow.odmi enenl na
zubov (kontaktn® wuzury), Nal ej akosSou, resp. tvrdo
bukolingv8l nym smerom (interstici8lne uzury).

Kont akt n®z nnizluajy¥a oti eran2m zubov pr¥dajcthciok | Wekadm. Z

ostro ohranil en®, l eskl ®, gi kmo skl onen®, ul ogen® pi
na hornlTch zuboch palating8lne pri k%sacej hrane al

KW%s aci evzurziukrayj ¥4 r oz omi e Oaan 2kntust avaredje jp Ipoocthrea vsyt ol i | i ek .
hrboll eky, potom cel ® pltgky; tie s¥% horizont8lne ul
presn® hranice. Zjavuj ¥ sa | astejgie Yapri rastlinnej
vygngno veku m! ge kWsacie uzura zaujaS cel¥% kWwsaciu pl
kompenzuj ¥% v&pennl mi povlIl akmi, kt. sa tvoria zo sl 2n
nterstigs® na proxi m8l nych ploch8ch, bliggie kWsac
eskl ® pllgkgik&j % pohybom jednotlivich zubov bukol i

I
I
aproxi m8l nej pl oche, kt. nie je v kontakte s Dbolnou
zmenguj 2 mezodi st 8l ne rozmery korunielkteti @posdgalaj &is ts
preto v zubnom obl Y“%ku a s prib¥“daj %cim vekom mezi §l
obl “ka sa totig vz8jomne podopieraj % utvs8rajwc klenb

Pri extrakcii kt or ®hokloiOlvlek) zsidaz {mmag mRl egnivajperntwg? ;
sa pos¥wvaj¥ zuby, kt. ohrani|luj % vzniknut ¥ medzeru Kk
Zzuba povyst Ypi z alvolu a dislokuje sa; dislok8cia
zubnotku I 1 g

S%| asne s a. prebieha recesia Nasien a redukcia alyv
alveolus sa st8&8lTva plytg2m (znidguj% sa alveol 8rne vI
na okraj skl oviny, zostupujneager kad oika &itngijvey )t, T m ak
vplyvom a infekcii. Krl ok str8ca rdokaoi dyal ool Frimn
vibegkov je podobne ako a. koruniek fyziol. proceso
veku, ngsl e d&broxmz nfuysz). a( ¢ hem. vpl yn®ko (naf adennadmg
nespr8vnom zhryze). Najprv sa obrusuje sklovina hrb
pltch dolnlTch a podnebnich pltch hornlTch front§glny
dent2n, @lbtydwgneu fajliarov aj hnedo) sfarbenT; na
plocha ag k dreRoej dutine, ba aj cel 8 zubng8 korunk:
ng§hradnej zuboviny, ale m:ge sa aj obnagi S.

Abr 8zia zubov



abr az®?[abmagivus] vyvol §vaj %ci Yabhm§Zismy,odqlpirabamuibea® past
Abraz2vna iceyyttodl-.givaygetreni e buniek vzorky z2skanej i
abreactio,onis,f.i[ | . ] Yabreakci a.

abreakciai [abreactio] psycho,o dr eagovani eafekxvolapredkKTm citovim vIir
skulanie) al. vykonan?porkatalzia; ¥ egcphobhnaul ¢Breud) ;

abreografiai [ abr eographi al] sn2mkovanie zo ¢gt2tu (apdOa br a
1962); fotofluorografia.

abrewipgBabbreviati o] skr8tenie, napr. abrevi8cia chord
Abricef® plv. inj. (Balkanpharma) i antibiotikum;Ycef ot ax2 m sodnT .

Abrifam® (Abbott)i t uber k ul o srtiaf taimkpem:. Y

Abri kosovoJ AmM§dkrosov, Al ek 8p5 mosakowadll,- g]8 5 anul ocel u

ngdor kt. sa rzabdadmy vt | ast i cklT my - m, myobl ast oma
Vyskytuje sa v podkognom tkanivo sliznice ¥stnej dut
2 c¢m, ako aj v molovom meeh%ai uadospe&lolgch o/sistkk,yt ap
viroden® pr2pady Mal 2gny wvariant j e veOmi zriedkavT.
Schwannovich buniek. Hi stol . ide o n§dor, kt. pozost
so girokou gecwapnaploaamowua mal Tl mi, pravidelnT mi, C €
bohatTch na gl ykog®n a i pidy. Pozit. j e prote?
pseudoepiteliomat-zna hyperpl 8zNemektoagset az up ki z rkiedle vn
Sagkosti,sadgtraRopeexc?2ziou Kw¥l.i Yangmedpzidrreild -meci d?2
abr#d agluitin?zn, vysoko Y innl fytotox2n al . t oxoal
tropi ck®ho p d\wdspracat®ibsd. . k rza | e Oade rmegunindsad) v e tPToaay 2 (v a
na synt®zu i munotox2nov a vyugz2val Vv experiment 8l nej
na vyjasnenie katarakty po interstici8lnych keratit?2
Nie je totognl s 2.

E 2.N-metyl-L.-t r y pt @HH;NO,, M2 18, 26, | 8tka z2skang§ z
ij\ wick,  kra Abrus precatorius.

CH2(l3HCOOH
Abr 2n

abrizmusii nt oxi k§8§cia Yabr2nom.

AbrodiIE(Schering)Trtg kontrastng8 | 8tka na urografiu; Ymetjoda

abrupcia 1 [abruptio] utrhnuti e, odtrhnuti e al aagptiagmo pruellfoa priam
kontrakciou sval ov, Sahom vazov al. n8razom kosti (
gOachy al. vazu: na koncovich Jastiach dlhTch kost?2
na vylnievaj %cich hmenmejkost, btaveothé h mdv ejT b@ gk@ c hich na pr s
|1 8nkch. Mal® a. sa na rtg sn2mke m:gu prehliadnus.

abruptio, onis, f.1 [l. abrumpereodt r hn%S] Yabrupci a.
Abruptio dentis i zlomenie zuba.
Abruptio disci articularisir upt %r a arti kul al n®ho di sku

Abruuoptio placentae praecox i pred| asn8 abrupcia placenty, pred]| a:
vzni kaj Yaxce papl adhnemgitei mestr.i gravidity. Pr2]inou
vi §mci gest-zy, Yaraz, ak¥Wtne zmegdee miascteen&Qksolsnteij n{ast:



vzni kom retroplacent8rneho hemat- - mu) al. margin8lnnej
Kl'in. z8vagnosS z8vis2 od r olpazhskah uf oar.mu(dokt1l/ 3nepmiuc @
z8vagn® klin. Sagkom€ch; jpriohBagkhinmmpkad (kbggokalki
poruchy, apoplexia maternice i Couvel aireov syndr - - m). KIlin. pr2znaky
hypertonus maternice, pr2p. odumrSagkel cihl opdruz plaedzo c @ |
rTchl ¢i$kgnaviditu; cVaBrakiym pkaoentae praematur a.

Abrusirod rastl2n | eOade motT OQokvetlch (Leguminosae).
Abrus precatoriai t ropi ckl pop2navl ker. Z jeho lervenlch se
sa v tr-poch vyr8ba gfeyajav dioanor pda g2 viajh¥s pmau zhot o
rugencov. V I ndii sa poug2va koreR ako sladk® drev
Yadr 2n.

ABS i skr. akrylonitrik-b ut adit ®m ®n .

abscedbmarsi S Ysaabsncaes, podMabscesuS vznik

absces 1 [abscessus] hOuza, dutina v org8ne al. tkanive vypl
kolikvs8ciou (nekr-zou a enzimovim rozpusten2m) tkani
V interst2zciu.

hnis pyogénna
p - embrana

RS
W

Tam e
Rez abscesom

Nahr omadeni e hni su v interstauciawuhrmnge inzmrirlen %% i &l ng
skvapalnen2m (kolikv8ciou) tkaniva. Hni s, produkt hn
s ®r a, polymorfonukl e8rnych | euk ocyt omikroorgaiznavr v e n ® h o
VI astnosti (vzhOadzg8ai sSiaa bal pbhvedcu infekcie: st a
smotanovi, ¢gltlT al. belavl (pus bonum et | audabile
Oahk® nagltlT, pneumokokovli hnis je pomerne hustT, s
hnis je zelenl a vazkl, pyp&8ymameé npolknpiehgrslkonmvioenpe r
je hnedavl a odporne p8chne, tuberkul - zny hnis e
drvinou, najm2a kostnT, tTfusovTitkhamiosv ojvd miind dls,t irciaend k
Hojenie a. sa | 2gqgi v z8vislosti od jeho anat. skl a
vzni ks§ na j eho hrani ci s o zdravim tkanivom aj ni
granul aln®ho tkaniva, kitl.n es a( psyprg8wman as emeinbe rSmeag h VnY
exsud8cia leukocytov a n8§sledkom rozpadu makromol ek
| o vyvol 8va nas8vanie tekutiny z okolia osmoticky
vzni kaj %ci mi pt# epgpdfeus¥uUlram sa a. zva|l guje aj b
vyvolaS tlakom na okolit® tkanivo m:ge a. vyvola$S |
membr 8nu. Ak je infekl|lnlT | i mdioke@cai rsal epnatmmal,y aaj phbr

exsud§ci e zv?aa| guje.

Po chir. al . spont 8nnom vypr8zdnen? nast 8§va kol a
negpecifickim granulalniTm tkanivom, kt. sa men2 na |



Ak sa a. nach8dza bliggie k povrchu, mi ge nekr - -za

navonok (hnisavg fistula). Ak je a. bl 2zko preformova
vzni k8 hnisavl z8&pal dutiny.

Po wurlitom | ase vgak z8pal sa obylajne spont8nne
autolyticky rozpadaj tibaj Zvydgayvovasensm pecs®®nne] me
zmenguje a po jej z8niku mtge ostaS v tkanive poz§pa
Abscesy m gu byS pri m. (v mieste inv8zie infekcie) al
metastatickIl, pr2qus) ,,bl%divia (Ya. frigi

KIlin. sa a. prejavuje intermitentnou al. remituj %c
|l eukocyt - -zou, hyperkoagulabilitou; mi estne s a zisS

rozhodne punkcia a vygetrenie p2vskdo®wha hehou,cindij
antibiotiks®g.

abscessus,us,m.i[ | . abcedere podberas§, ustupovaS, odstupova
Abscessus acutus i ak %t ., n8hle vzniknutl absces.

Abscessus alveolarisi al veol ovl absces; a . dentoal veol ari s.
Abscessus amoebicusi am®ovi a.:; VYa. hepati s.

Abscessus anorectalisYa. perirectalis.

Abscessus apicalis (dentis)iapi k81 ny absces, abscesYgranhlome zubr
Abscessus appendiculisi hOuza | ervovi aPeoadprdveéer sabsces, bT va k
akvt . uzBeanVovit®ho pr2vesku. Vzni k8§ pri rTchlo post
ale je voli brugnej dutine ohranilenlT zIlepeninami p
pobrugnicou. V mieste nekrotick®homalpginagi postnaptui|sSi
z8paloch tak vzni k8 apendixovl infiltr§gt.

Obr . Ul ogenie apendiadvillcehoi abseasoV.
absces; b i retroc®kovdi raetsrceksagl i cdkil absces
panvovl ebsmeenc®kovl flabbsess v Oavej
bedrovej jame; g i paranefrititklt etabhelemsati ckl
absces
Cel kovli stav pacienta bilva alterovani, telesn§ tep
teplotng8 krivka m§ septickl r8&8z; pr2tomn® blTva vira:
pacienttrv al ® t up® bolesti, kt. sa zv?2a] guj¥% pohybom. Pri
v pravom podbrug? plogn® vyklenutie. Pokl epom sa z
pokl epovg8 bolestivosS§S. Pohmat om sa noalhimads8t artenzeijs tbernw
duti ne, bol estivsg, va]l ginou voli spodine nepohybliyv
zasahuj acom do malej panvy. Lrevn8 pas8¢g je neporuge

PodOa polohy apendixu je ulogenie absocdebsruu gr2t zsnae ;| apsrt

absces nach8dza v mal ej panve, inokedy mezocek§8Il ne,
|l okali z8cie abscesu.
Osud abscesu m!derbhy Xotnzejraklt2 vne,j] t h. (pokoj, t ekt

studenich obkladownasa Salas Uprava cel koX®omadla® ugir em iee



infekcie do okol i a, kt. sa prejav?2z zv?&|l govan2m bol ec
ako aj cel kovej alter8cie s pr2znakmi aosppagrdeiie k®ho s
abscesu, treba vykona$S r3lrcajl melezpelimej2gd w kao ndp leink§§c;

prederavenie, kt. mtge nastaS spont&nne, napr. pri p
tlakom. RTchl o sa r ozov2goak uo bsr arzl cphelryimi om2kK Tnre hpul z o m,
poten2m, bol es Sami cel ®ho brucha, vracan2zm. N a br
peritones8l nej dutiny. Stav vygaduje okamgit¥% operal

gangr ®na, pkrte.d evrzanvieknl2am abscesu sk!'r ako sa mohl o ohr

Abscesus bartholinicus Ybar t hol i niti s.

Abscessus Brodiei 1 [Brodie, Benjamin, 17837 1 8 6 2, l ondTnsky chirurg] | 0gi s
kt postihuje zv2]| ga centeBilfnluz yobdilsiSe jmerttarfdwziyt eajl kos
chron. afrebrilnim priebehom, spojenl s tuplmi, VR
ml adich mugov a m&§va exacrerb8cie. Blva vyvolanl he
nezist?2. nhgv.uj®ea rdtga vygetren2m (z8nik Kkostnej gtruk
vyjasnenie so sklerotickIm | emom, Zzhrubnut2zm kortika
Yaseptick® nekr-zy kost2, Yosteomgdkav%%deyf nhptick By
kost?2 (osteog®nny oste-m, chondr-m, eozinofilnl gran

Abscesus cavi Douglasi i a. excavationis retrouterinae, absces v Douglasovom priestore (za

maternicou) . Il de o nahromadeni e hni su meglasavho r ekt om
priestoru. Je to nepravl absces. Zg8pal ovl proces p
vaj 2| kovodu, cez stenu maternice al. vaj 2| kovodu, z
nezhnisan®ho | reva, divertikuda kRpSvieejowst eadikynl im
tub8rnom potrate, po krv8can2 z perforovan®ho Graaf
cysta, rotovanl stopkatlT subser-zny my-m, al. je ir
cudz?m telesom. M! g & e puizrcikkerj %Sb agkrt ®r i ov e | pel veoper
zanesen2m infekcie pri gynekol. vikone, por &nen?2, pl
coli, mene|j | asto stafyl ok okBrateuss Rseudomobnaskaad. k vy , pneumokoky,
Klin. obraz sa podo b § ak %t . adnexit?2de: di f Yazne bol esti v |
kocyt: - za, zrTchleng sediment8cia krviniek, nauzea,

pol aki z%ria. Objekt2vne sa zisSuje virkhkedg tPhkonyE&. |
Pri vag2novom vygetren2 je maternica ulogen8 vpredu
vyklenut§8 fluktuuj %cim tekutim obsahom. Rekt 8§l nym
dozadu a komprimovanl tekutTm obsahom malej panvy.

Th.i spol 2va vo vypr8zdnen?: abscesovej dutiny a zabez
punkcii zadnej pogvovej steny (na overenie hnisov®h
tupl mi kliegSami sa prenikne do pri&stomogmal apspasw
dutinu aj prepl8&8chnuS antibiotickIm rozt; dr®n sa po
Abscesus cerebrii absces mozgu, opuzdren8 dutina v mozgovom
purul entnej infekcid.i propad8aci onuedz apkanaisd o{ ¥ hadn) ?
cestou (hnisav® choroby koge, pneum- ni a, bronchi ekt ¢
Yar azoch zraneniach mozgu a v mieste perzistuj¥cich ¥
r. od Yr aozluo, oagketrmreebni e spr8vne (po%razovl a. c. ). p1
anaer -by. V2] ginou ide o solit8rny absces v Dbl 2zkost
front8lnom | al oku, pri otit2de v taetmpcokr@ | ambrsoare slya | ok

vi acpol etn®.

Klin. sa prejavuje: 1. c el k o v T mi pr2znakmhiog( B&owl kma) ;pr 2 znak mi (p
poOa, motorick®, senzit2vne a senzor i 8lr@avmiinras chy, af



krani 8l nej ehdy@nerpgamizliye, (kefal ea, 4bmaniykgodiimi, pradya

(oponovanie gije, Amosov pr2znak trojnogky, 5Brudzin
poruchy vedomia (somnolenci a, bradypsychduwjeking k- ma) ,
obraz podmi enenl naj ma ed®mo m, kt. posti huje girolk
pr2znaky intrakrani 8l nej hypertenzie (bolesti hl avy,
pr2znaky z expanzie v z8$wisIMogti kdd albslka®lsi s8%c ipg ed mé
a cereber8l nou symptomatol -giou. Pri perfor8cii absc
ng§hle zhor g2, pacient upad8 do bezvedomia a k- - my.

Dg.i potvrdzuje CT (na skenograme modno krozlhogi &d daebGst

okolit®ho ed®mu mozgu, przp. multilokul 8rny al. Vi a
z-na ohranilen8 odtlal enT mi ci evami a virazng devi §
EEG.

Dfdg. T 1.n8dor nRoleptponeni ngi B.2daefalit2da, Hmopgouvé€rebelvinta?
pr2hoda (hemor 8gi a) .

Th.i je chir., kombinovang8 s vysokT mi d&vkami anti bi
antibiotikami, keN sa absces ug opuzmrepanopunkciouy\pr 8§z dni
pr2pade ne¥spechu cielen8 kraniot-mia nad abscesom
neopuzdrenlch al. mnohopoletnich abscesov sa vykon:¢
spol 2va v odsat 2 cel ®ho z§palnmay@&hd cKklomi stkkaa niay o ms

multilokul 8rneho abs c éstachnikaaspajepi¢ @Tt SR stgretaxiow, pri. kt. &T
absces vyprg8zdRuje stereotakticky Zzavedenou kanyl ou
podmi enen8 najm2 prev@hensdysa®mdo( pypymoepbal us) .

Abscesus corneae i rohovkovT absces, hni sav® | ogisko medzi
infiltr8cia v najhlbg2ch vrstv8ch rohovky, ul ogensg
Descemetovu membr 8§nu do psrae dznveijd ikt oendmnrzy .p oNiveykpeudsyt e n 2
komory. A. C . annularis sa prejavbuje ako gl t§g hilt
ngsledkom poranenia s n8slednim vn¥%troolnim z8kal
pyceaneus al . Prioltterussc.i aHnp cskarva§l uijnef rTchl o na ostatny
hroz2 panoftalmia al. ft2zza bul bu.

Abscesus dentoalveolaris i dentoal veol ovl absces, hnisavl z8pal

alveolov¥ kosS§S.

Abscesus Duboisii Duboi sov absces timmsydipiise; vvodemM@asnost.
zriedkavl.

Abscesus epiduralis T epi dur 81 ny absces ul ogent nad dur a
granul omat - zneho tkanicva a hnisu na vonkaj gej stroa
kosti. Vzni k8 obyrloanj.n es 2nn8usslietd?kdoym aclch. otit2dy spojene
kost 2. Pivodcom blvaj% streptokoky a rlzne gramnega
zriedka vyvol 8vaj % sy. intrakrani 8l nej hypertenzie
bolesti hlavy. Dg. je |lasto Sagkl, likvor blva steril
spol2va v aplik8cii antibiot2k podOa kultivg8cie a ci

Abscesus excavationis retrouterinae i syn. a. cavi Douglasi.

Abscesus frigidus i st udenT absces, bl ¥%divl absces, objemnT
skvapalnen2m zvygkov rozpadnut ®ho tbc | ogiosiSau Rraebi
tlak, bez zalervenania koge @§nook oy pgdstho vtakSa nmwk o bZa k

Absces sa mlge pretl8laS cestosvmé¢ngilieho padporu @p @z
veOk% vzdialenosS, resp. prevaliS sa navonok ako ch



vzni kn%S r et rcefsagr yngoMinTaths krl nTch stavcov absces v

kTvalom a m. trapezius, kt. vyvol8va bolesti plexus
vzni kn%uS mediast2novi absces, kt. migepesti gl avaPade
pl eur 8l nej dutiny, p OYc , bronchov al. pager 8ka. Mt g
bedrovej obl asti abscesy putuj¥% do bedrovej j amy (
abscesy) . PozdOg m. i | i®o pasbosacse sz @ s tkutp.uj/a pég2oraitd ck m:e
trochanteru vykleRuj % brugn¥% stenu v bedrovej j ame,
i g. i nguinale al. pod n2zm. KeN proces prejde na svVe
kontr avk tb*erdu ovom kObe. Bl %di v® abscesy sa migu zjavi
i schi i (ischiofemor8lne abcesy), niekedy zostupuj %

koneln2ka (periprokt8lne abscesy)a sPeecrefronru§jc¥coeu faibsstcuel
Abscesus glandulae Bartholini Y b ar t h o | gonoirhbga.s ; VY

Abscesus glandulae bulbourethralis Cowperi 7 sy n. zastar. cowperitis abs
gonokokov®hogomwihoead u; Y

Abscesus glandulae parathyreoideae i v e Omi azr8i endekst at st i ck§&8 kompl i k§&ci
tyreoiditzd.

Abscesus glandulae thyreoideae i v e Omi zriedkavg komplik8cia SagkTlc
c h o r tthyreoidftidis.

Abscesus hepatis T absces pel ene, intrahepat$8lny abaces. Po
rozlidguje pyog®nna a parazit8rna for ma. Pyog®nna f ol
kt. mtge byS lokalizovanl, solit&rny al. mnohopol et
hni sav8 cholangit2zda (33 %), hematbdd ®rvn a pporra ppaeg §(cp ya
naj m2 pri Crohnovej chorobe, 22 %), pokrolil 8 hnisa
sepsa, trauma a asi v 30 % predch8dza intrahepat$8ln
oibjasni S. Ptvedc&m cofekcKéebEiella, enterokoky, an
Am®bovT absces pel ene (abscessus hepati s tropicus)
(Entamoeba histolytica), echinokok:-zy, zriedka | ambl
ugi en, najm2 u ost!hb, kt. sa vr8tildi z endemicklch o
pravom | aloku pel ene.

V klin. obraze domDnéACeskeot Wek®hB88charakteru, bol es:

nauzea, vracani e, Apchhbatleaj adesnirat aphmotnosti, he
%), pr2p. pleurs8lny vipotok.

Dg.isa stanovuje na z8klade kIl in. ngl ezu, sonografie
tekutiny a nad Rou pl ynovs§ bublina.cybgza,am®bdedaj e
sedi ment §cia krviniek, s®rol. dtkaz protil 8tok (i mun
Dfdg.itreba odl2¢gi S a. subphrenicus, a. perinephriticu:

Th.i ci el en8 punkcia a dren8g, abscespadeodne&ibosngaoHwucHt

drngg,; antibiotik§8 podOa kultivg8cie a citlivosti. P
(metronidazol) pri veOkTch absccesoch prichg§dza do ¥
Abscesus chronicusichron., dl hotrvaj %tii absmces, opuzdrenl v
Abscesus iliacalisii | i oc®kovI absces; Yspondylitis tubecul osa

Abscesus linguae i absces jazyka; glossitis abscedens.

Abscesus medullae spinalisi absces miechy, zriedkavsg infekcia mi:¢
propag8ciou hni savieho (aftpeadmyed i bkoa stavcov, hni se



medi ast2ne al. v m2kklTch tkanivs&8ch, napr. pri Sagk]
pozdOg§ <ci ev; vynimo|l n8 je hematog®nna propag8cia ir
cel kovikach 8icrnf;e Ymyel i tis.

Abscesus otogenes cerebrii ot og®nny absces pri z8paloch stredn®
ng§sl edkom spont 88nnej dehi scencie hornej steny antrul
s2nusov, pri Ywrazovlich fis¥%Wrach sp&nkovej kosti ap.
Abscessus palatinalisi pal at i n8l ny absces, absces trvrd®ho podn
ptvopdu. Nepresahuje nikdy na druh¥% stranu podnebi a

s priebehom a. palatina.

Abscesus palpebrae i absces mihalnice. Vyv2ja sa v podkognom vazive n

drobnTch r &n. Prejavuje sa pr2znakmi ako pri furunk
tuh®ho bolestiv®ho infiltr8tu, kt. o niekoOko d zm
nasa8protr%zia bul bu, zvyguje sa telesn8 teplota, |
hni sovg8 tromb-za sinus cavernosus. V th. sa apliku
citlivosti. I nc2ziou a dren8gou sa podporuje vyprgzd
Abscesus pancreatis T | e ohranilen® 1 o0ogisko hni sovej tekuti ny
pr2mesou al. bez nekrotick®ho tkaniva. Dt*kaz hniso\

pankreati ck®ho tkani va patr? k prejavoml| a®%fioboaane
pankreatog®nnej sepsy. Nekr-za pankreasu i®hpodripankr

zaliatku pr2znakov ochoreni a.

Th. T pri infi kovanej nekr-ze pankr7ashu isma pedm®or Ya av pm
nevwspechu, naj M*®zakch dpacwi emmt ov S indexom Ztelesnej
debri dment infi kovan®ho nekrotick®ho 1 o0og¢giska. I mi pe
pankreatickou nekr-zou, prilom sa prz2p. operalnl z
pacienta obvykle st abi | i zovanT. Chir. vikon spol2va v getrno
ma X . getren2 wvit8lnych tkan?2yv. Resiek\valei diamkjrkae ud Iss
opustili. Na nekrekt -miu postihnutejnadhvazstje (obtyé @:
peroperalng8 |l avsg8g a zal oge netraperid roemre&g e Pomem cwvae jb ubr weraz
a p o oper 8ci i sa vykon8va kontinu8l na viplakov§ d
peritone8lnu diallzui7@®ObpygkfevB8alladpruwbkskBs sa obje
tekutiny zniguje na 1/2. Trvanie | avg8§ge z8vis2 od kIl
vytekaj %com eluS8te, va]ginou trvs§ aspoR 3 tTgd.

Al ternat2vou uzavretej k oznu ji Yacue8jl nred dakrig8dlet -bmirw yj en ac

ogetrenia (angl . open packing) a pl&novan8 etapovs§
Operaln8 rana sa pritom ponech8va otvoren8 a tkani v
neadher uj %c i pr 2tpyaldoem, etvapovej |l avgge S a |l aparot omi cl
gpeci 8l nym zdr hovaEd L omb( ma Br .z §ipiaténialbdls payplakuje 2 4hir.

reviduje. U kriticklch pacientov je to vgakcioul kon ve
v logisku z8&8palu a navyge zaSagenl komplik8ciami, al

Jej letalita je 1571 35 %.

Najl astejgou pr2]Jinou infekcie pankreasu je translo
z-n v pankreasu.. zAsia XD n%amé nuj e bakt®riami Vv priebe
d. Nie je zn8me, [ i sa d8 translok8cia bakt®ri?2 ovp!

pomocou prokinet2k sa preto neodpor %l a.

V profylaxidi infekSagkpji foekmeopi zsjaYcoesjvea | i | a k omt
gl ykopeptid a flu-rchinol - -nom. Pri infekcidi nekr -z



nekrotickTch l 0g2sk % panklrease. S¥% to i mi penem

metronidazol, mezloc i | 2 n, pi peracil2n/tazobaktam, cefurox2m,
antibiot2k sa vgak m8 vykonaS kultivs8cia a testy ci
osvedlili najmd kombingcie imipen®mi(d¥zwad nkao nmoyfcl2zonx)a,c

metronidazol.

Plinn® koncentr8ci e v nekrotickom tkanive dosahuj
metronidazol a mezlocil2n. Vhodn® s¥% aj kombinS8ci e
ofloxac2nu a metronidazol u.

Abscesus paranephriticus 7 1 . pri m. a. p . je n8sledkom infekcie
obl il ky vzniknut®ho po jkont %zii bedrovej obl asti, |
mitge vzniknwuS prechodom infekcie z hnhmeslaowWhoh | 0ijeé stk
(Ypyelonefrit®2da) al. z okolia, przp. metastaticky.
Abscesus parapharyngealisYa. peri pharyngeal i s.

Abscesus paratonsillarisibo|l nT peritonzilovl obsces; VYa. periton
Abscesus paraurethralis Y a . periurethralis.

Abscesus periapicalisi sy n . a. apicalis, absces pri hrote zubn®
Abscesus perihepaticusYa. subphrenicus.

Abscessus perimandibularisi per i mendi bul 8rnyoadbsacés, s8@§h&kges kv . n e

cez dolnT okr aj tel a s&nkognkdajhgeijspionczai iobvykl e v
Abscesus perinealisYa. periproctalis; Ya. periurethralis.
Abscesus perinephriticus Y a . paranephriticus.

Abscesus periodontalisYper i ostitis abscedens.

Abscesus periostalisYost eomyel i ti s.

Abscesus peripharyngealis i obsol. a. paratonsi | | ar i s, vzni k8 ako kompl i k§
peritonzil 8rneho abscesu, infekcie Zzubov al . a k %t .
priestore mi mo m. constrikctor pharyngis a prenik
stylopharynhicus a m. stylohyoi deus. Pozd0Og karot2dy sa infekc
P. a. sa prejavuje obrazom sepsy, zduren2zm | ater 8§l
jugul ares m:tge vyvolaS distenziu g2l na kr ku a hl
submandi bul 8rne. Th. sa zameriava na hydraté8ciu, ap
dren8§8¢g (nebezpelie krvs8cania z veOkTciht rcaicehve)o,s ta kmihar.o
Abscesus periproctalis T peri prokt 8l ny absgcexk,0l P ok &loinzd wnwarkia . Vz
nez8visle od koneln2ka (z kognlTch infekci?2, zavl el e
koneln2ka zo susednlTch tkan2v) al. n8&8sledkomminfekci
infekcia dost8vaepwprangmpammj ehoa8dor mi , naj |l astejgie
gliazok (glandul 8rna te-ria). V krypt8&8ch sa Oahko zoc
ag do an8lnych ¢gliazok a vyvolaS z8pal; priua.prudkej
Infekcia je v&] dginou pyog®nna (stafylokoky, E. col i
infekcia hnilobng, vini molne plynat §. Tbc absces e
hr8dze al. an8lneho kan8l aj “r edp. pboonelemBlkaialsa $as
zanech8va fistulu, kKt . m§ sklon k recid2va. PodO:

suprael ev8tor sk®.



Kl asifik8ci8anyehi pbesktesov
N Y Y N N N O O O O ¥ 1 W Y Y N Y WY N Y D O Y M O Y MO O O O O IO
1. I nfraelev8torsk®
1. 1. V stene an8lneho kan8la: doln® medzisvalov® (Vv
vonkajg2zm zvieral om)
1.2.Mi mo stenu konel n2zka
2.1.1. podkogn®

A infrasfinktoirmickuw i(matrgi angImeer)i angl ny hemat - -m al
A extrasfinkteirpowks®t r(gppre§dhana8iusey) Nal ej od an8l nehc
prejavomibtsicthioeehedkt 8l neho abscesu, kt. sa tlal?2 n
2.1.2. isdhaptaktéjgea |l okalizg8cia; spoliatku nems§
|l ok8l ne pr2znaky, ale reakcia je vaklagni8 ;oml§ sa \

m: ge prech8dzaS na druh% stranu a tam utvori S pc
2. Suprael ev8torsk®

2.1. Vo svalovej stene konelrnmeazihom® omadm av alonkaE
zvieraHomej pol @ovik@ain8dmm§!l pelB p. vyggie medzi cirku
svalovinou ampuly

2.2. Mimo stenu koneln?2ka
2.2.1. poidmedznico¥wu®ornim zvieralom a sliznicou, m

Oahker f orujlndloakone
2.2.2. Pellvdgiektd8dmleo rekta nad | ev8tormi i v cavul
zri edkKemv®mal e]j | asti vych8dzaj ¥ z konelnz2ka; | a

prostaty agsemennpehicystit2dy ap.
A | atiepe§liwvier ekt §l ne abscesu viadgdroe, zimyGila:peretrred

rekta, medzi konelnz2kom a molovim mech¥% om al. pr
gi en)
Aektor eikzta8d m&, med z i koneln2kom a kr2govou kostou

3 1 2 4
Kl asifik8cia peri pr bikme&d zn yscvha | aobvsl @ easbdsv:@rsT, (i ntrasfinkterov
absces;3i extrasfinkterovl (pesthnétak) Slomppwadesl § zes coST absces
pelvirekt8l ny absces

Dol A),hor Bfmedzi svailsoowHi orekt §l oyuabisesdp@Epbdkogi a




Inc2zia podsliznicov®ho abscesu koneln2kom

Klin. obraz p . a. ovl 8daj % celkov® pr2znaky hnisavich i n
bolestiv® s% abscesy v obl asti zvieralov; WKulvbgi e ul
panve a nutkanie na stolicu. Panvov® periprokt§8lne
tenezmami, dyzurickImi SagkosSami. P. a.50postihuj¥% n

Dg.ii ngpekciou sa zisSuje op@8phlpekogan8hvpgb]j adbhasetrad

okraji anusu, pri hlbokTch abscesoch roztvorenl zvi e
druhTm zavedenim do koneln2ka) sa nahmat§ bolestiyv
abscesu je bolaegstvi vn8arak -rzoeb 2prsia oper §ci i

Th.i vl asnT chir. vikon: inc2zia v dostatolne hhlboke
radi §rna (dolnl intermuskul 8rny absces), pozdOgna

absces) , kr2govsg aésytvieru % INepgite Pbzsstupn® 2z vn!
tupo al . ostro transan8lnou cestou. Panvov® abscesy
al. z koneln2zka, pr2p. pogvy (vn¥%torn8 dren8g.

Abscesus perisplenicus i zri edkavT abkgepo Itek. vimif ekci.i por an
sl eziny postihnutej ischemikcTm infarktom, przp. n 8§
spojenej s endokardit2dou, furunkul . -zou, apendicitz2d

Abscesus peritonealisYper i tonitis.

Abscesus peritonsillaris 7 a . paratonsillari s, peritonzilovl absce
zriedkavejgie chron. z8palu podnebnej mandl e. Vzni kE§
|l ak¥n cez puzdrom mandle do peritonzil ow®tiaor pri est
pharyngi s. PodOa | okhhioz®di  ssipravbenznBoal) absces,

m2 kk®ho patowémia(paratonzilovli) absces, pri kt. bTlva
s% asnim opuchom po@ndeoblnn@lod(oroedtirtsba] ) absces s opuc
podnebn®ho obl 7ka a | asto aj hrtana. Len zriekda sa
Absces sa m!ge opakovaS aj ni ekoOkokr §t .

Dg.istanovuje sa na z 8kl ad e-déterminp® prgkonanejzamighk epo Paci en

m8 znova hor %l ku, c2ti bol esti v hrdle a ostatn® p
bolesti sa rTchlo stupRuj¥% a smeruj% do ucha. Paci
nem: ge prehOtaS a pre bofBRavB peepdpudbhpodebbpnkch
aby si artikulal nT mi pohybmi nezvaa| goval bol esS. HC

medi 81 ne od kTvala hlavy sY% zv?]| dgen® a bolestiv®.
nakl onenosS na chor% stranu.

Dfdg.ij e dtlegit8 najm® pri bilater8lnej tonzilit2de.
ang2nu pri leuk-zach a agvriamcwlndowtu- aen g KQ@),, amleaiutyamvu
hltana.



Th.iincipientng8 tonziliwiedazyvgl hjeki bakozrage®a®Pho ¥
obyl|l ajne ohirsandi,| 2alpo nd eekdy ug aj na 2. d. U ambul a

sagit8l nym rezom v miestnom znecitliven?2, a to cez
bol nT abshclebskly o0 1, 5 ¢ m. Rozsiahlejg2 absces sa naj
odznen? pr2znakov je indikovan8§ tonzilekt-mia ,,za

ag zid 3T gd. Absces mogno najlepgie odgmi §hioR utsom nif le¢
a zabr8ni recidzve).

Abscesus perityphliticus T absces v obl asti c ®k a, najl astejgie Y
Yperityphlitis.

Abscesus periurethralisi ci r kumskri ptng8 periuretr8lna flegm-na v

kat®trningtrument 8l nom vikone ap. PredileklnTm miest
(Littr ®ove, Cowperove, deMeyerove g¢gliazky). Ak Yat . a
tlakom v perineu, zriedka bolestivimrdourSen2om abses
Chron. a . p . prebieha | asto asymptomati cklI a prej
naj |l astejgie v oblasti perines8l nej uretry.

Abscesus psoaticusYspondyl itis tubercul osa.

Abscesus pulmonum i absces pO¥%c, dut iorua kuwtlvi krveanl &1 olun inse&kw - z o u
parenchli mu ptsoben2m pyog®nnych mikr-bov. Postihuje
segment horn®ho | aloka pravich pO¥ec.

Vzni k8iasilT ¢d. po zaliatkaspilrchdioa pirofcielkowapri®h o mat
oper 8ci i v obl a2sWtil miskkange@a cdiuethionyr)gf | exu3.0bgkrmé&cah.

bronchu (pooperalng8 atelekii@Brzadchkrdzadjede l kxsl8t, ®mMiS8aw§
5pO0%cny 6.snd mtrikk ®mi a ( s.t aaf nyal eork-bbkmoan)&h aty ®nny karcin- m.

A. p. sa zal?na ako z8palov§ infiltr8cia, kt. %l inko
a. tvor2z z-na hepatizovan®ho tkaniva (okolo kt. |je z
peri fARrimige perforovaS do bronchit8&laeghaml strbamncho
di seminovas. Na pleure (pri subpl eur 8l nej |l okali z§8c
exsuds§t . Chron. a . So zhrubnutou, h | al di knoouwu pcyhor go®ni ncok ue
sepsy, pr2p. sek. amyloid:-zy.

Pri m. a. vzni k8§ \Y pri m. zdravom pO¥%cnom tkani ve,
bronchopul mon8l ne ochorenie (bronchiekt8zie, z8paly,

PodOa cesty imnd&k&jBkosahogog@ouaei kaj % aspirg8ciou hnis
cudz2ch telies do bazg§lnych segmentov dolnlTch | alok
|l al okov, naj m& vpravo) al . rozg2ren2m sa QOahfle&khon ®ho
tkaniva (absceduj ¥%c a2. Metastatickbreopmeluimvie@ akaj % z cel kov]
|l ok&8l nych septickich hnisavich ochoren2? (puerper §ln
abscesy, kont aminovan® kanyhgrkoecmapnove k®pltirlombiadil efbi
Il de omnohon8§sob3n®et arwpan e®U ma rvizenk X ap ¥ pr i pneum-ni 8ch
stafyl okokmi, streptokokmi, kl ebsi el ami B.lcoli, Nal g2 m
Pseudomonas aer ugi nos a) gal mdkalvaemgi e aB.tanthracisiy c ®t @ mi- poc h
am®badiir aumat pok®oaaneni ach BrAudnzkdgka jen@®c .sa z okoc

(subfrenickTl a., pl eur 8l ny empy®m, hni savg8§ mediasti
organizmu, napr . pr i di abetes mel |l itus, al kohol i zme, syf
insuficiencii a ng8dorovich ochoreniach.

Klinn.sa prejavuje n8hlym vzostupom tel. teploty zali e

hrudn?2Kku, tachykardiwudo dysgpa@anmiea. nechu$PmzvoOnom za



dr8§gdivl kageO, zvigen8 Wnava, slabosS a subfebril it
do bronchi 88l neho stromu pri dobrej dren8gi zalne pa
(vomica), nek edy s pr2 mesou kKrvi ag hemoptoe. Pri s Wl as
zl epgenie stavu ag ¥%pln® zahojenie.

Dg.i stanovuje sa na z§k|adek|in.obrﬂ&l@gllsmﬁmomnw neutr

Oavo, zrTchlenej sfebdilmerjt Spcrioet ek mmwirriiegk,rtg ng8l ezu, e
mi kroskopick®ho a kultivaln®ho vygetrenia sp¥ta, tr e
krvi al. vzorky bronchi 8l neho sekr ®t u, z2skgme,; proi
vyjasnen2m a hladinkou, pr2p. prejavy pleurs8lnych ko
Dfdg. i gangr ®n a, kavern-zna tbc pO¥%ec, karcin-movl rozp
abscesovs dutina vzniknut 8§ nekr - zou infarktu p O¥%c ,

polyarter i t 2 da.

Th.ina zaliatku megia8 §tvikgd .P)N,C [ rdi precitlivenosti ery
podozr en? na stafylokokov¥ infekciu oxacil 2zn (ak S
citlivosti). Adekvs8tna hkxdopto¥&i ana sf8yz ihkr&uldma ktae r appoil
nacvilenie techniky kagOa, inhal 8cia aeros-lu miner !
bronchoskopi ck®, resp. tracheotomick® ods8vanie h n
bronchodi | atpamai ejprinsuds ci enci i kysl 2 k. Pri chron.
pri podozr en? na neoplastickl proces, pri rezidu8ln

recidivuj %ci mheimofpé K cioamij eali nds kovabma&i. resekcia posti

Abscesusrenisiabsces obl il iek; Ya. paranepohriticus; VYpyel
Abscesus retromammaris, submammarisi absces v hrudnej obl asti pod pr
fascia subperficialis a prof uinodsa;r athmd s tpirtoicse s(,0 bzra.l)2.n
hor %| kou, bol es Sami v bedrovej obl asti, bi manus8l ne
rebrom a crista ossis ilidi a v Petitovom trojuhol n?2
na znaku m8om kObedfbektovan¥% konlatinu; natiahnutie

Vi \\ Fascia pectoralis
7O\ ©.
A. subcutaneus
A. retromammaris

A. intelobularis
(periductalis)

S

R
B8

AR

R

E’q A. multicentricus
&’ { A. unicentricus

Podkozny tuk Abscesy prsnika

Abscesus retroperitonealis i m* §e byS vyvol anl a k vat . apendicit2zdou
(divertikulitzda, ngdor ), perfor8ciou @paln%dleatalk 2dduwv
rupt vor ou abscesu oblil ky, pyelonefrit2dou, obgtrukci

Prejavuje s a cel kovT mi pr2znakmi (hor %l k a, triagdgka



vracan2m, dyz¥ri ou, pokbesemSami edbeadjr on@bo naObiu, s v

stehna, pr2p. kol ena (dr 8gdeni e m. psoas) . Pr2tomn
drg§gdenie, hmatnl Ytvar, bol es Siurgrai. exgt. e npzoitivredr ev @
zrTchleng csadikmening ek, py%ria, pozit. kultivsgcia mol
abscese, resp. brugnejl Tdcwt ionreg, § ndivs laojk 8kca mat rparsitGalhm vy g
m. psoas, konkrementy), rtg hrullpdkak(epee8miaidiaft s
CT vygetrenie. Ku komplik8ci8m patr?2 rozdg2renie infek
subfrenickl priestor, medi ast2num, pl eur 8l na dutina)

syst®mov® antibiotiky§.

Abscesus retropharyngicusi pr ej avuj e sa cel kovT mi pr2znakmi sepsy
a hltac2mi a dichac2mi SagkosSami. Th.: dAMBng§ghydv at
l ok&8l nej anest®zii), resp. tdo@sheée d <th- njiea. | alst et @r g 2ccl
neviraznTl mi pr2znakmi . Vzni k8 napr. z tbc logiska
prevertabr 8l neho tkaniva. Dg. umogRuje rtg chrtice

Df dg. : ng8dory lolgtiarka® wodlg?edir emii £t ol

Abscesus retrosternalis T kompl i k8§ci a zriedkavej ak ¥t . hni savej 0

strednej tretiny).
Abscesus retrotonsillarisi zadnT peritonzilovli absces:; VYa. peritons

Abscesus sclerae i v e Omi zri edkaks8 metmpsitikt§cia cel kovich sep
poranenia oka.

Abscesus septinasiitabsces nosovej priehradky vzni k8 naj| astej
gickej di at ®ze. Krv sa hromad? pod muleyempir@&lzamaemilo
hemat -m sa sekund8rne infikuje, chrupavka priehradky
nosa. Zriedkavejgie vzni k8 a. S . n. g2ren2m sa infe
priehradky (napr. pri chr2pkeen®ho | lacdhiugk a.l .Dgnetaastat
na z8klade | ok8lniycd ehPeznakevstTh, neinfikovanl her
odsaS a mukoperichondrium pritlaliS k chrupavke tamp-
sa pod8vaj % akulithiiwgdike addat | i vost.

Abscesus sinus transversii absces v stene sinus cavernosus, ob g\
procesov, odohr 8vaj %cich sa v m2akklch al. kostrovTIch
per e, otitzd, mastoddit2dkoz&pampbobvk§cioabitehto proce
angularis a v. opht hal mi ca, pr2p. na sinus cavernos
meni nge8l neho syst®mu. nal g2m nebezpel2m s¥% septick®
Abscesus stercoralisi absces, kt. vzni k8 po poranen2 | reva, proi
pri perfor8cii, resp. fistule, pri kt. nast8va uvoOne
Abscesus subcutaneusi podkognl absces.

Abscesus subperiostalis i s u b per y oabsces,] nahromadenie hnisu pod okosticou;
Yosteomyelitis.

Abscesus subphrenicus i subfreni ckl absces, nahr omadeni e- hni su |
ver sum, opuzdren8 hnisav§ peritonit?2da. Lastejg?z |je

vzniknsaS1. n§sl edkom oper§cie % h2 rnn8esj| ed b d ms tkir y b e ju c hpae;r
gastroduoden8l nychvredov, k3ag ri ean 2mmm , h il § ap?Rlle n ea aelaldu
pankreasu ( %raz, hni sav8§ chol angi t?2 dal, ebaibts?2cdeas, pzehl neinse
echinokoko48scgntdahtne retroperitone8l memaptomg@nn ec od lo.I
l ymf og®nne z brugn®ho orgs8nu (apenditxue, baagémnewh, (



hrudn2zkov®ho empy®mu. Pravoopttivangre@eabscedy nthauys sva

pravej oblil ky a apendi xu, Oavostrann® vznikaj ¥ z hn
sleziny al. Oavej oblil ky.

Klin. obraz i prej avuje sa st ¥paj ¥%ci mi hor Y| kami spitmii agkanm
bol es Sami v oblasti pel ene al . sleziny pri dichanz,
oblasti, vyklenut2m a bolestivosSou medzirebrovich |
br8nica nahor, okr aj peleneachdby, Adskkbhén@l deéckanize

pokl epov® skr8tenie (baz8lna atelekulgampl ipknScuingmi pat
rozg2renie abscesu do hrudn2kovej dutiny (empy®m,

mal nutr2cia, pO¥Wcna emb-1ia.

Dg. i potvrdzuje: 1.rt g vygetrenie, pri kt. sa zisSuje zvigenl
niekedy je medzi pel eRou a brgnicou plynovs8 bublina
utvori S pleur8lny exsu®8sbnogf 8y mp &®i, c g 2 pl e CITi tvzydjae)t;r e n
transkut8nna punkcia abscesu v interkost8lnom priest
vikon). Ku kompli k8ciam patr? rupt ara s dif Yazou per
sepsa.

Dfdg.7 1.abscespel ehempy ®m hr3upar&me f bstes; 6o Ohva aj zriedkavl
sleziny.

Th.ipunkcia, inc2zia, dren8¢g a | ok8lne i celkovo ATB p

Abscesus sudoriparus i absces potnl ehkznigi§ anbyl aj ne zoy zap§8l et

vpazuche,udoj | i abl apty XahdwWiosadenitis axillaris absceden
Abscesus suprasternalis i retrostern8lny absces, kompli k8&cia zri
(najm2 jej strednej tretiny); Ya. retrosternalis.

Abscesus supratonsillarisi zadnT peritonzilovl absces; Ya. peritons
Abscessus tuboovarialisit uboovari 8l ny absces, nahromadeni e hnisu
Abscesus Welchi i pl ynovl absces, l okali zovan® nahromadeni ¢

obsahuj “sceho plakxn ®rvyawmol & w® r Clestddium perfingepsn , ako | e
Abscesus vesicaefelleaeYchol ecystitis, Yempyema cholecystae.

abscisa i [l. ab od + I. sciderer e za S] mat . s el ka, skrvlhanti eai §rvokbdom
syst ®me koordinS8t, viya8igtaj Yass d oadmyyltyy) mez8visl e premennece

abs c i si2cnhye m. pr2rodn® org. |l 8t ky vyvol §vaj sce opad8van
Ygi berel 2nov. Patr?2 sem kys. abscisov§g,

CH CHy CHy (S)-(+)-5-(1,-hydroxy-4-ox0-2',6',6"-trimetyl-2-c y k | o Hle/l}x3rRmetyl-
cis,trans-2,4-pent adisRensokvv8i,t er p®no v | rastlinnl h

Kys.(S)-(+)-absci sov §

abscissio, onis, f.i [l. abscidereodr ezaS] Yabsc?2zi a.

abs ¢ 2 ¥ [almcissio)) odRatie, zRatie, odl ¥l eni e.

absencia i (absentia) 1. nepr2t omnosS,2. fohimmanmal T ch epkepsievat ov
(retropul z2vny petit mal , p v, kangb mmqr sttaek), kt.ppgskhoj@ | e pt i c k
naj m?2 det i medzi ,3ri eadklabv.ej gi e gjediacov v hmnom vek

prerugen2zm vykon8vanej l innosti . Pacient strnulo poz



trvg niekoOko s ag 1/2 min., kt. mtdgu vyvolaS z8Kkl or
hroti viny s frekvenciou 3 Hz.

Rozozn§va sa nmibeskeolkiedhgygpgooh® absenci e < absenzi#g edom2 m

s miernou klonickou zlogkou, napr . drobn® myokl -nie
zriedkavejgie klonusom brady,3. &bsengche k&t akoimi akoup
Zzmenami postur8lneho tonusu s postupnim poklesom hl a
pr 8ve dr g2 v 4 abseni0e % ; tonickou zl ogkou posti hu
(, ,vyvr8ten®" ol i, ni ekedy z § K. labsenciehd autognatizamamik r 8§t k a
(perseveral nl mi a automati zmami , ,de novo", napr .
frustn® temparbSlemei e. ;s auton- mnou zl ogkou (inkonti
tachykardiou, apnoe, zmenmmani a@Kemm@i.?d .z Wi eoax§. |jMNi ekld
Sagko odliguj¥% od pseudoabsenci 2.

Vval gina z8chvatov vzni k8 spont8nne, ale | asto ich v
Viznamng z8vislosSsp&nkad. chM&jl uadbtdejng iaea kst¥s vpnreij rbedl ea xos
S a nezjavuj Y. Pol & MuspBakiua ma zmankl inick® z8chvat
subklinick® viboje na EEG. Lasto sa absencie provok
hyperventil 8ci ou. Pol as dobr(enjapm§l askysgminz m¥%,pr poltas L
pri b%da. Ni ekt . absenci e vzni kaj ¥ paradoxne pri s Y
postihuj¥% najm2 diev|at§. Pozoruje sa gen. z8Sag.
Asi v 10 % pr2padov absenci 2 vzaoi&§ pevajt “acimal mneh e
sa zisSuje triwvaln8 .akTtyipviictka® hireotn§padn® spr§vanie, a
auti zmus, dezorient8ci a, zm2@tenos S, niekedy bradypsy

Servza2t (1987) rozli guljyepi 8 k@r @igpd@absem&ihdi a strata v

trvaj %ca niekoOko, obvykle 10 s. Koniec z8chvatu je
Mot orick® prejavy s¥% skromn®: strnull pohOad, nieked
22Atypi ck® iamdtéoskciae koni ec z8§chvatu mtge byS pozvoOnl
byS vegetat2vna a psychick8. M:gu sa dostavi S orofa
at-nia ¢gijov®ho svalstyva, adver zi a 3hPseudopbseadie.i naznal
nemaj ¥4 Yapl n% stratu vedomia, z8chvat sa zal2na a kor
aura je | asto senzorickg, porucha reli m8§8 charakter
motorickl zI ogi t T muya audoghtiomus kaairt loanta2ti za cel ®ho tel a, r
kRl svalstva, dokonca aj pg8dy. Tento typ e. predstav
nal ej sem patr 2 juvenilngsg absencia, juvenilng8 my
z8chvat mi grand mal prebuden?

Tzv. absenciu petit ma | (obr . l16a, b) charakterizu
prejav? prerugen2m predch8daj Ycej |l innosti . Di eSa
nereaguje. Pr2tomn® blvaj % kr 8§t Kadobo® | prowr, k aznSigak,| bpyr
k Vat i Kkov. Po nadobudnut2 vedomia pokraluje dieSa v pr

synchr-nne a symetricki@l wnlabowjyes ok@mp laanpd v t Badgt, frekyv
frekvencia z8chvatov mtge byS vysok§.

absens,entisi[ | . ] nepr2tomnl, chilbaj %ci
absentia, ae, f.1 [ | .absent¥ia.

Absidia 1 [l. absiso b | ¥k ] rod sapr of Mucdraceadies, hoduhMaudoralese Opti e odcovi a
Ymukormyk:-zy (zygomyk: - zy, fykomuk- -zy) .v,Matva twzamni krao
medzi wuzl2kmi v priebehruozsvtetnkerviicah cwl &K rhiotnTkcohv val r a's
priamo z wuzl2kov. Mucér,gi kat .s an eonda jr¥e dwi rihigopus,y lat .o dmajoud u



virastky na inlTch miestaatcthv.neP rpeat |olg®n adynabifgean(A.fda kuinl t

ramosa, Mucor corymbifer) kt. m§& osobitn¥% afinitu ku krvnIim ci
infekci?2 wvyvol 8vaj %cich s2z2nusitzdy, z8paly v obl ast
diabetickou ketoacid - z 6fb.. Amf ot eric2n B, jodid drasenl, nystat?

Absidia orchidis (Vuillemin, Hagem, 1908) i huba z Mec@acebe, rodu Mucorales.

Myc®l ium tvor ? ag 20 mm hrub® povliaky modrofialove
ni ek Oc m. Sporangiofory s% usporiadan® po 2 a s¥ uz
girok® ag 60 mm, spoliatku hyalinov®, potom sivo &
GuOovit® vitrusy s% hladk®, ich priemmstlinyjOechis2, 5 ag
mascula; u n8s je zriedkavs.

Absidia septata (van Tieghem, 1876) T my c ®| i um sa skl ad8 z | %4l ovitej | a:
bielych, nesk!r modrolervenTch. Sporangiofory s¥% ne\
po2i 5 Kolumelaj e kugeOovite zagpilatel §, modravo sfarben

priemer je 2,57 3 mm. Rastie na konskom hnoji.

absint T [absinthi um] silns§ hor k 8 l i ehovina, omamnl ik
stomachikum. Obsahuje silice z listo v p al i n y Artprmiséavalesjnthiymy |, Z an2zu, fenik
Zelen® sfarbenie zapr 2| i RW¢lissadfficinalisa kt medovky | ek8r sk
absinthismus, i, m.i [g. apsinthionp al i na] Yabsintizmus.
Absinthium,i,n.7 [ | . ] p al iArteamisip absinthfum. Y
absintz2zi [3S-(3a,3aa,6b,6aa,6bb,7a,7ab,8a,10ab,11b,13aa,13ba,13cb,14bb)]-3,3a,4,5,
H,C 6a,6b,7,7a,8,9,10,10a,13a,13c,14b-hexadekahydro-6,8-
| 01 dihydroxy-3,6,8,11",4":6',7']-dicyklo-hepta[1,2-b:1,2',-b ] i f-ur &n
2,12-(11H) di - 8H4O0sCM, 496, 6 2; zHloakm8 paliny
pr av eArtem{si¥ absinthium) . GIlt® krygtsgliky v

chuti (prah horkosti 1:70 000).

Absint 2n

Absenor® thl. mod., tbl. plg. (Orion Corp)i anti epi |l epti kum, der iYw&tlyprlo&n b o x
sodnl .

absintizmus T [absinthismus] z8vislosS, toxi kom8nia a toxick® zmer
zm2tenosS) . Hor kig8a bls§ thid & nwejrarthkutmnue gk odn § . Otrava pri

prejavuje nauzeou, trizmom, tonickImi kR|Imithh poruch
d8vok vyvol 8va bol esti hl avy, tras, slabosS zm2teno

gravidnlich ¢gien mige zavini$S potrat.

A. je chronickg8 otrava |liehovim n8pojom z paliny p
osobnosti s  pmsoytcohriicckki Tnmii  az menami |, ngsledkom postihi
hyperest ®zi e, bol esti v Yadoch, kRl ovit® z8gkl by v
inteligencie, osl abenie vtl e, nespavosS§S, desi v® ha
kombin8§ciu %l inku silice paliny pravej a al kohol u.

absintol i s %l as S si |l i c eArt@masiaiabbsynthippm) a vsetjar { ng§zoveHpCeamacet - nt

tujylalkoholu C,oHi7OH, hl a&swil Tacst 2 absintov®ho oleja (Ol eum absi

absol Ycl[iaabsol uti e} ogdpR@nami e vysl obodeni e, osl oboden
z2skavanie bezvod®ho al kohol u. Destil §ciou vodnTch r



bezvodl alkohol, ale vgdy Il en jeho Yazeotropn¥% zmes
desti §ci ou s benz®nom.

absolutio, onis, f.i [l.absolvereos | obodahsel] “¥i a.

absol Ww$hy. absol. [absolutus] ¥%plnl, dokonall, vonkon
Absol Yt na at - moivhmohtnmootsnSo sa& - mu, kt . j e vEOhA735mMmal § (na
10 kg). Pol2tanie s timito hodnotami je nepraktick
pomocou at- - movej hmot nostnej kongtanty wu; Avogadrov
Absol %tna hodnot abree§lom®maul hsal anami enko ypkdas al . m2
je res8l ne xkF%akxQ0, xAk, ak x200, napr. 5=5;15=i(i5). Pomocou | 2sel n
mogno definoxalSo avzci.alrendsS jeho obrazu od nul ov®ho

Absol %t na Yinndd kiE&d iaa .
Absol Y%t na k oYnkfoingf ucig8ucri8a
Absol %t niananuwliajgi a mer ati2D881%5epACotdaA8 je faliatkom K

(0), kt. ukazuje pri bode mrazu vody 273,15 kelvinov.
nazlva absol. teplota (Yteplota).
Absol ut ne dsaieircdhealtieZzovan® tel eso, kt. pohl cuje vgetKk

gi ar.eni e

Absol¥tnateplotait epl ot a, kt. vych8dza z termodynamickej st
Absol tnyiab&oehol] Yspiritus vini, aé¢ kodhoV,oktodé . m3/
2 % vody. Je to bezfarebng, Oahke pPpolYBL i v§ Wvapgasl ir
130 AC (tuhlT a. a. je pevn8 biela |8tka). A. a. rozp
j - d, mi ega s@k odmo bproemew eka vodou, chl orof or mom, ®t er
silicami.

Absol “%tny ingexikebmulchlosti svetla vo v&§&kuu a rTchl
vekuu je rTchlosS svetla najva2]gia, m@mretakoa.l.i. |. O
absolutus,a,umi [ | . absol veraedhswd|lVamodi S] Y

AbsonaIVE(Abbott)Tant i septhielzmx -Yii umchl orid.

absorbancia i 1. v analyt mi eweani iabsorpci e, z§pornl dekadickl
(priepustnosti): 1log10(l/ly), kde Ije i ntenzita svetl a, kt. predh8&dza p
intenzita svetla, kt. prech8dza |istim rozhsagSadl onm
oznal oval ako absorbanei aada bl nregapfggadtkds tramsmianaet a ;

definovanl ako pomer energie ¢ialykenar,gikt .dopraeadalj 84t
giareni a; velilina, kt. charakterizuje intenzitu a

Yabsorpci a.

absorbens, entis i [l. absorberevsi aknuS] ahbswbettuj “%ci ; Y
absorbenti [ absorbens] fyz., chem. | 8tka schopn§ pohlcovas
plynov a tvoriS s nimi rovnorod® (homog®nne) roztoky
absorb@rl . absorbere pohlcova$SlovaS | 6®ka §6kiopns8 npo
absorbens) ; 2. zari adeni e, kt. je schopn® zosl abova
gi arenie rozptllen2zm (Yabsorpcia). V ,, NaGHs Ba®K,i ol - gi i
silik8tov a vody na Vv#£ zbiundv k@y cwbjoovaaneénimodo 1@ddra

informuje o spotrebe a.



absorbovan8 r adidalznaa, dnBnvokgast vo radi al nej energie ak®

vysokou energiou, kt. pohl t?2 | 8t ka pri i ej 'l)ogiarenz
dg8vka adan@btelesom hmotnost.i 1 kg, kt. zodpoveds$§
giarenia rovnaj Y%cej sa 1 joulu. T8to jednotka sa naz

absorpcia i [absorptio] 1.vgeob@®cmkel covani e daloho (¢giarenie,2 mol ekul

fyzzdejna f 8zovom robokwhapabki pd,ynpri kt. nast8va rozp%g$S
kvapalnom rozp¥%gSaiblserYpah oawr tseantoed.de Quj ¥% dobre rozp.
rozp. , resp. nerozp. Ap.at aR o ks edpiafr¥azl id rk upbrpoecRe§isc € § v .a
Yabsor b®r och, napr . kol -nach s filmom absorb®ra voOr
pr8l ke. Rozp%gSadlo pritom nerieasaguj e er aponh§l.coRage n
absorbent a, resp. i zol 8ci ou (todll cio¥ ardejs o rzg migkwy  rmeo

absor b®r a.

Absorpcia ¢giarenia hinzootsnTamh emrioces tirnegde?nmzi ty el ektr omag.!

rentgenov®ho, r8§di akt2vneho a pod.) prechodom C ez
homog®nnym, prostredtmr glecispwjfeaf - mov s at - mami pro
plynnom stave absorbuj % ¢giarenie taklTch vinovich dO
(Kirchoffov z8kon). Ak teda voOnlT at-m interaguje s
energiou E = h . n) zodpovedaj %cej energi.i pr2slugn®ho el ek

absorbuj % jeho elektr-ny zo svetla fot-ny (sveteln®

Pri interakcii ¢giariv®ho kvanta s voQrlrkivaat omami§, nq
veOkosS kvgnt zodpoved8§ rozdielu medzi mognimi energ

DE=E;i E=h.n

KeN na absorbuj %cu vrstvu dopad§ rovnobegnl zvazok
kvantum (polet fot-noewmu. daBiopwebibrzom aw nazlva e
koeficient (symbol K, rozmerm'') . At - m pri absorpcii NpdedchBuddean @o z
stavu Ny. At -m modgno poklada$S aj za el ekt. oscil 8tor t v
veOkosSows, opwdal m znamienkom; kladnT n8&boj m§ pevn}

neho kmitas.

Takto z2skan¥% excitaln% energiu at-m buN op2S vygia

str8ca zr 8gkami s okolitTmi | asti camie,r gnaj mfe nmo Inek ui
formy energi e, napr. vibralnb¥, rotaln¥% al. transl alr
toku. S¥% asne s a. nast8va rozptyl svetla (v homog®n

Intenzita prech®g§dzeajtVsckchomestwvgina ankhosvetl a nade | 8t ku
Zosl abenie je /g @ ® nmamemonsa transmitanci a. Zg8pornl
transmitanciaesorsaacionaz mga s AmbA.l svetla charakteristick
dl gky (absorplbnd®pepektduam)itz?c, s kt. sa prech8dzaj %c
vistvy a od koncentr8cie | asBeeroZ8vBkbostVzgkenihuj

Bezradialng§ absorpcia at-mami sa prejav2 vo viditeOn
absorpl nej spektrometrie.

3. chem. Postupns§ di f Y%z i a a viazani e mo | e k ¥l pl ynn®ho
absorbenta a wutvs8ranie s nZm homog®nne|j zmesi . A.
Yadsorpcie, kt. je jav |istp8pokyshosProRohl|l cnmé ganibeg ¢

lde o gpeci 8lny pr2pad tzv. VYsorplnlch javov.



4., Imunol. EI' i mi n8ci a urlitTch | 8t ok zo Zimeet i |z8tlkoag e 6 B a

Yanti s®rum sa absorbuje pred testovan?2rooytn kirsmakci i p
poug2vaj¥% ako nosile na odstr&8nenie antierytrocytovl
5.Fyzio.Vstreb8vanie, prestup biol. akt2vnej | 8tky do kr

Yresorpcia.

Absorpcial i el vestreb8vani e, r e s a dopkevii ld. je predpekiadom jeho lbiol.e | i v
Yal i nku.

Gastroint ésotpéianiSsvV sbupa | i eliva do krvn®ho obehu (vr 8
(prehltnut?2z). Lieliva takto abrorbovan® podliehaj¥
pel eRou.

Or 81 bsorpcia 7 vstreb8vanie v Yast ach, vhodns§ pre lieliv
gal “dol nou ¢gSavou a enzl mami (napr . peptidy, ni ekt
nitroglycer2n.

Perkut 8§nna, transkutioriai veatramsdeekhB8va®ha obehu cez
Lielivo vstupuje do rohovej vrstvy (penetr8cia), pr
baz§l nej vistvy epidermy a do zamge (permeS8ci a) a v
(vliastng8 a.).

Asorpcia plynovi rozp®wgi e plynov v rozp%gSadle (kvapalinam
Niekedy sa sp8ja s chemvoreale)ouFyBRCI a.Cle NKddnod
plynov v kvapaline (N, O,, vzduch, CO,vo vode ap. ). Na rozpustnosS plync
teplota (s |jej zvygovan2m rozpustnosS kles§). Mi er ou
koeficient, vyj adr uj %ci objem plynu, kt. pohl t?2 j e
parci §nom tlaku 101, 3 kPa (t7i60pITyonrorv) .t |ZaSkvu sV yojsaSd rr uojzef
oparci 8l nom tlaku zmesi plynov (Yz8kony). Fyz. a. p

z8konom, podOa ktr. ojpusktosmrc®md r@Elcyrau v kvapaline za s
p plynu nad rozt.

c=kp

Koeficientkj e absorplnl koeficient, vyj adr uj %ci rozpustno
sa jednotliv® zlogky rozpw%gSajh¥% v kvapaline nez§vi
parci 8l neho tlaku. Na tom wsa&cizak|l epdg nolde Od&a mike
chromatografii.

Rekt §lbsogpciaai vstup | 8tok (lieliv) do krvn®ho obehu s

rovnako ako sliznica ostatnlch | ast?2 GI'T charakter
menej pre hydr of i | n® %] i nn® | 8t ky. V rekte nie je k dispo
l'ieliva pred a. Z dol nej | asti rektasa lielivo dost

vr 8t nice.

Absorpcia sliznicounosai j e vihodn§ pr e ysnvecjhuanr lec helfoesk§,u wr v®ho
pel eRou, zabr8nenie odb%rania v GIT. Mogno vgak apl:
(pre samolistiacu |innoS nosove,j sliznice a nosov¥% .
peptidovTich hd'(rArd-irmm-@DE.imajpr.

Absorpciasvetlaia. ¢gi arivej energie (Ysvetlo; Ygiarenie).

abs or pil fadsorptivus] s¥visiaci S pohl covan?2m, so vsiakovan
Yabsorpcie.



Absorplng8 a odrazovs§ [chemtyhoafyt amjakde dyk wiyalgd os S,
rizne prvky rozdielnym splsobom ovplyvRuj Y% absorpci

neutr-nov®ho ¢giarenia pri prechode sk¥manou | 8t kou |
je celkovl % innlT prieteerdiagd.- makIl cshk ymadBerl §pkas ob:
mnogstvo prvku, kt. silne absorbuje neutr-ny (napr
neutr-nov®ho ¢giareni a.

20+
Absorpl n® ispm&kktr88 z2skar
pol ychromati ck®ho ¢giareni
| Bou (spektrum). L8t ka
kmitoltami zodpovedaj %ci
medzi elektr-novTl mi stavit n
pohybov mo | e k %l at - mov
mol ekul e (molekulov® spek a
v gtrukt%rnejel eebhal hoe®
infralerven® absorpl n®
Sspektr §). Jednot!l i v® ab:
charakterizuj % skupiny a
molekul_y (kvalit. anal l z 500 " sio t;o tio %0 [om) ch
p8sov je na z8klade z8Kk & e s , i
Yare r N8 mnogstvu przslugnejmb;ga,p SRRV NOmOgiching. (19 2 srhemogiobing
Absor pl nT kYoaebfsiocripecnita pl ynov.
absorptio, onis, f.1 [l. absorberevsi aknuS] pohlcovani e, vesotpci@eb8vanie Ve
absorptivus, a,um i [l. absorberepohl covaS, vsiakabaByrpVvesifrebg§vaS] V
abst er gédfl.abstdrgereodstr §ni S] mi er nel apxraenhc§iRBav® | §t ky; VY
abstergens, tisi [l. abstergereodst r §ni S] odstraRuj Y%ci, preh8Ravl.
abstinencia i [l. abstinerezdr §aS s a] stav, keN sa jedinec iavedome
nieloho | nej akej |l innosti: napr . a. al koholick§,
drog8ch), sexus8lna (Ysexualita) a i
abstinenl| nT Ysaybnvezru sm
abstinens, tisi [l. abstinerez dr gaS sa] abstinuj %ci
abstinentia, ae, f.1 [l. abstinerez dr gaS sa] abstinencia, zdrganlivos§S,
abstinentizmusi hnuti e za zdr ganlivosS od pdhdtai deéreth® vBEmuyt if &.]
abstinent ni®s ohcniugttinefevot n® hnuti e zameran® proti nemi e
nojov a na boj proti al koholizmu a toxikom8nii. Pr
renesanl| nl bg§sni k J. Bocacius (spisom Castra temper
sl ov. relj.i nap?2sal P. Jakobeiz @Velpmil sdwlke i t1& 2pir)2 | iD
bojoval o proti alkoholizmu z teologicklich dtvodov a
zdravotnich pr2lin (M. Bel : FIl os medicinae sive schc
Taxa Pharmaceutica Posoni ensi s, Bratislava 1745; J. J. Tionsor.i
1771). Komplexnl n8&8vrh na potieranie alkoholizmu vy
Huszty V70.r.19.stor. vz ni kal i tzv. rugencov® spht k897 spotok 1882 1

Modr T kr2g¢g, kt. vydS§i49)dvaBrmtslpve a. h.Svoe Tdmplar; (prophagodali
ho | ek8riiP&uayvagna. Fischer, pri m§r psychiat. k1l in



Bratislave Krajsk® n®hwgewitegul p.r ealBd toivnentor gani zov a
zmenilo r. 1939 na Slovenskl abstinentnl zvaz:; r.
socioterapeutick® kl uby s a aj dnes osvedluj¥% pri
alkoholizmom.

K popredofilimlpkohol ickTm pracovn2kom z |l ek8rov u n§s
B. Demj an, C. Zoch, I . H81 ek ( pubAl Chara,vZaKlimd, 0.8 nky v
KRazovickl, D. MakovickT, K. Matulay,i kbvalStbda&hn&y
| asopise Nov®l19hsy, MOI91RPurl ek (zakladateO dvoj mesaln
Prvl protial kohol i ckT z8kon % . LSR vygi el r. 109
mladi stvim. Komplexnl z8kl|lza&gk dmjINRPrro.t il %4 & ohwlldlronwa
pod8vania al koholickTch ng§pojov, trestanie al kohol
protial koholick® poradne, z8chytn® stanice a protial
dokumentom pre boj protialkohol i zmu je z8kon | . 120 z 1962 o0 boji
zriadi/l Protialkoholickl zbor na Slovensku. Jeho os
pred alkoholi zmom a iAcéholic Anobngmousk o m§ni ami ). Y

AbstinylE ( P h ar mdisalfiream) Y

ABSTR i bi oc hem. diam-ni @awz§g-di-@e Oy klysn z6:8i yazf o- I n2orv)e j bezf ai
z | Yl ., LkcrpPuodiIve® sa pri stanovovan? aktivity enzT mo

abstractio, onis, f. i [l. abstrahere o d S a h o almstiakcia.Y

abstractum, i, n. 1 [l. abstrahere o d Sa h dvaabSs]t r akt, zhrnu tie podstatnlc
podstata; 2.fam.d 0 sucha zahustenl n§lev al. odvar z rastlin
abstrakcia i [abstractio] 1. log. my gl i enkov T proces, pri kt. sa Vvyme
podst at n® j avy al . predmety % danej av a he a ponech
preskvname akut ol n®, B.gpgycolss ywugddt emygl i enkov®ho chS8pan
pomocou kt. sa vymedzuj % ur | it® str 8mndky gliil ivl astnost
Abstrakciou dospievame k poj mom, kt. reg8§lny z8kl ad,
nemogno vn2ma$S al. si predstavi S. Na z&klade anal Tz
znakov podstatnlch, potom sanakp¥%gSa mak omapadss at
podstatnich znakov utvs8raj% vgeobecn® poj my. Schopn

umogRuje tvoriS sprg&8&vne zovgeobecnenia z8vis2 Yplne
sme schopn?2 triedii®di méagpiofdiOkovkavSagl 2da t(rkl asi fikal ng§

Yanallza); Ygeneraliz8cia, VYklasifik8cia, Ysymbol, Y
abstrakcionizmus 1 psychol. Ys®mantick§ di sperzi a; viznam poj mu
poug2vaj % sa abstr akstarh® j &y nvbjoeloyb,ecwn®t aqpoplmy, -rozhovo

viznamovich symbhalodv ®nY a.
abstrakt Y abstractum.

abstraktn® mpshepinesS Ykonceptualiz8§cie a VYgeneraliz
nonver b8l nych.scYhiyzsd fern@rei,a .Y

absurdita i [l. absurdus nevhodnT , nezmyselnT, nel ogickT] R
protizmysl enej tejto l ogi ke, ni el o | o j e kontrad
VpsychoanallTze je a. to, | o je kontradiktorick® | i n
absur dn® odpoyeketuj % sa prisgadsemgvom sy.; Y

absurdus,a,umi [l .] absurdnl, protizmyselnl, nezmyselnT.



Abtovi LetterovoviSi we ho s y[Ad, r Arthmr Frederik, 1867 i 1955, chicagskT p ed
Letterer, Erich, *1897, n eiwe, Spueet o 1 @9 7, gM@d semedoaaeg for

granul omaanger lkansovich buniek (histi orayomdaspe. X) , kt.
Postihnut8 je koge, miazgov® wuzliny, p O%c a, pel eR,

vzni k8§ sak/l%torkd mi tepl ot ami, an®mi ou, hepatospl enomeg
na kogi . Bez th. m§8 <choroba Icgtdlsnyt pkambelprogh: zUu

Ysyndr - my.
Abufene® (Theraplix) Y s-al an2 n .

abulia, ae, f. 7 [g. alfapriv. +g.bulv® Oa] abw ia, psychol. z8nik, strat:
rozhodnosti, zosl abenie schopnosti sami@st dton eb yk ormaal S
vykonaS, avgaknie jeto schopnl urobi S, taujl n Tk epN 2nzun a kn
u psychopatickich jedincov al. 0 pr2znak psychickej
schizofr®ni a, postkomol ng§ abwlia). Ako ak¥tna a. S
abwl ia je OahostajnosS voli okoliu.

Typick8i jédemrepir8ch (napr. nez8ujem o kontakt s okol

je viraznejgia a. (pacient sa napr. pomol 2, neovl §c
hypob¥%l iou; v:Oov§ slabosS sa tl&avic@Gaemaavatnalyijt e\
| l ovek nie|lo presadzuj e, | o mar mlenym Yloawndrh, ;t rdwdlag
k nej je u tzv. viOove slablTch psychopatov. Op. hyp
vyskytuje pri mrelmhéjz8bypezrGRihlilieio Rodreozdhhodovani e, odb?
dop%gSanie sa nepremyslenich |inov (nar8&banie s peni
m&ni §ch, u tzv. silnlTch psychopatov, najm2Tesbhizoid

Por. Yhyperb%¥wW ia. Ymotivgcia.
abulicko-ak i neti ckT Ysyndr - my .
abulum Y acetabulum.

abundanciai [abundantia] nadbyt ok, hoj muspS,o gnnagd nheursntoestSa; v I skyt u
mRNA i gen. (angl. mRNA abundance, mRNA representation) prie me r n 1 pol et mo | e k %l
gpeci fickej MRNA v danej bunke.

abundans, antis 7 [l.abundareo p| T va$S, ma Sa bnuanddbaynttonki]. Y

abundantia, ae, f.i [l.abundareo p| T va$S, ma Sabundamcia.yt ok] Y

abundahnf[buidans] nadbytol nlT, nadmernT.

abusio, onis,f.i [lLabutizneug2vaS] ab¥%zus, nadmern® ug2vanie, zne

ab¥%z uis[ Ybusio] 1.zneug2vanie2vzgeugomiemysle nadmern® pog?

mnogstve a Vv nevhoddragm VraS$taankeahYyr u,, Y Yitiaebkaokw, Kt . n
indi kovan® ap.); zlozvyk. V uggom s l|soWvai szlnoysstlie ss an a deme
pog2van2m al koholu. ®Dzus zname nt8a kkiocrhz unmm8ocgi sut vdsrcohg ya (f:
kt. nemaj Y podstatnejg?2 vplyv ma M sivizkué & zp saynaghi.c kn
nen8legit®, nepr iUnerdem® U E2rwe miye . s a poug2vaj¥ v t o
Yz8vishaostilZkohol - gi HIFAPRapord.l i B8 Me abYzus (s pr2tomn
spololensklichzgrvobl ®sm&8vptda ajl koab¥snus spojenl so zvl,
opakovanimi SagkosSami vo $pnde; 3mbst gheb§h®hopsyuckh
konani a, patickl ng8vyk, zvyk, nemi erne ug2vanie rtlzr
tab8ku, ,hymp&woykckvich | 8tok), gkodliv® pre pacienta,

pog2vanie alkoholicklch ng8pojov s n8§slednou opilosSo



Definzcia SZO (1969) : trval ® al . zriedkavo s a vy
nezluliteOn® s ou ipraaxeoldn oaul .| erke8sr%wi si acou s Rou.

Ab¥zusded & aj na a. bez n8vyku, a. s n8vykom, a. i
pravidelnl, periodickl, systematickT.

MKCH-10 rozlidguje a. psychbaktad vanyclh§tl &k orke ((FBADI 8v aj %c
F10 Dugevn® poruchy a poruchy spr8vania vyvolan® ¥l i

F10.i Poruchy vyvolan® poug2van?2m al kohol u

F11.7 Poruchy vyvolan® poug2van2m opioidov

F12.i Poruchy vyvolan® poug2van2?2m kanabinoidov

F13.i Poruchy vogw®dwa® m sedat2v a hypnot 22k

F14.i Poruchy vyvolan® poug2van2m koka2nu

F15.7 Poruchy vyvolan® poug2van2m inlch stimulanci?

F16.7 Poruchy vyvolan® poug2van?2m halucinog®nov

F17.1 Poruchy vyvolan® poug2van2m tabaku

F18.1 Poruchy vyvaham®opgugrwzpwuiSadiel

F19.i Poruchy vyvolan® poug2van2m niekoOkTch | 8§tok a
Gtvrtl a piaty znak gpecifikuje klinickl obraz:

FIXOAKk Y4t na i ntoxi k8ci a

.00 nekomplikovangtg

.01 s traumou al. s inim telesnim postihnut2m

02 s inou zdravotnou komplik8ciou

. 03 del 2riom

s
.04 s poruchou vn2mani a
.05 s k- mou

.06 s kr Rl ami

.07 patologick8 intoxik8cia
FIx1Gkodl i v® ug2vanie
FIx2Syndr - m z8vislosti

.20 v sW% asnosti abstinuje

.21 v s%l asnostm ,pralsda redhr 8neno

.22 Vv sY| asnosti abstinuje, ale pri t h. averznl mi a
.23 v s¥%W asnosti ug2va | 8tku (akt2vna z8vislosS)

.24 sYvisl® ug2vanie

.25 epizodick® ug2vanie
FiIx30dvykac?2 stav

.30 nekomplikovanld

.31 s kRI| ami

FiIx40dvykac?2 stav s del2riom
.40 nekomplikovanld

.41 s kRI| ami
FIx5Psychotick8 porucha

.50 schizoformng

.51 prevagne bludovsg

.52 prevagne halucinalns§
.53 prevagne polymorfng
.54 s prevahou pr2znakov depresie
.55 s prevahou

.55 zmg§ ega



FIx6Amnestickl syndr - -m

FIx7Rezi du&8l ny stav a psychotick8 porucha s neskorTm
.70 Psychotick8 reminiscenci a

.71 Porucha osobnosti

.72 Rezidu8lna afekt2zvna porucha

.73 Demencia

.74 1 n® pretrvs8vaj %ce narugenie kognit2zvnych funkc
.75 Psychotick8 porucha s neskorIm zaliatkom

FIx.8l n® dugevn® poruchy a poruchy spr8vania
FIx9Negpeci fi kovang8 dugevn8 porucha a porucha spr8van
N R R R R R R R R R R R R R R R R AR R

V podkapitole a. | 8§t oskl,osl§t .(FB&Yyyvjoel §olaj &m kv ychoak
nevyvol 8vaj % z8vislossS, zahrnut® veOk® pmaAao@sindahl i
prostriedkov vr8tane antidepresz2yv, preh8Radiel, anal
predpisu, napr.as pi r2n al paracet amol . Aj keN tieto |ieky p
vzni k8 ich dlhodob® zbytoln® ug2vanie, | asto vo vys

bez |l ek8rskeho predpisu.
DIl hodob® a neopodstatngre®obyykdrei s ptolj emt®o slo§tzoka| nT mi

vedie k zbytolnim kontaktom so zdrav. pracovnz?2kmi a
ng8sl edkami . Z8kaz a odstragovanie pred ug2van2m tlec
preh8Radl §chi kaS§canatlogep!l at 2 aj napriek varovaniu pr
pogkodeni a, ako s¥% ren8lne poruchy al. poruchy hyd

pacient m§ znal n% motiv8ciu na ug2vanie takTchto
abstinen| nT syndr-m (F1x.3), ako je typick®iple.e psychoak

F55 Ab%zus | 8t ok nevyvol 8§vaj %cich z8vislosS

Gtvrt® a piate miesto k-du sa mige pougi S na zazn
F55.0Ant i depres2va (tk®cykihhcb® orgt MAOY kI i c
F55.1Laxanci §
F55.2Anal geti k8 (neuveden®iFA®Yo psychakt2vne v F10
F55.3Ant aci d8§
F55.4Vi t am2 ny

F55.5St eroi dy al . horm- ny
F55.6Pr2rodn® a | i pidov® prepar 8ty
F558l n® | 8§t ky nevyvol §vaj %ce z8vislosS (napr. diureti

F55.9N e g pfeickovan®
Nepatr?2 sem ab%zus psychoakt?2vnydhRl9)l 8t ok vyvol §vaj %c

ABVDiskr. kombin8cie antikancerog®nnych chemoterapeut?
di karbaz?2n.

abzTmy[antibody enzymes ] monok| droovrw8 mp resttiol 8¢ keag i f K tcd

nz2zkomol ekul ov% | 8t ku (hapt ®n) a je substrg8tom al

Z2skavaj % sa z monoklonovich protil 8ok utvorenTch
reakci e enzTl mami v pbeechodanom2&B4aavé&at al yzuj e oxid
nitrotoluenemetyl sul fidu na sudtf-omu ds2 rvy kna elae kptrremnnrg
at-m kysl2ka. TIim sa tak8to reakcia urlTchli a proti

i munitsni®msy imituj¥% katalytick¥% schopnsoS pr2rodnTc



gtrukt %ru maj % katalytick® protil 8tky, kt. maj % Fc
nadviazanim enzT mom.

a. c. 1 skr. pre l. ante cibum (pred jede n 9. m
Aci 1.isymbol pr v k ua katc2t)yRisuknu m goeiye VY
ACA i angl. skr. clinical chemistry automationa ut omat i z8§ci a akltiom.n ad y@&rgiteo;r yY

Acabel® (Gr ¢nenit haatit hol i ner gi kum, anti spazmodiekvum, unbr on
metyl sul f§8t.

acacetihumYakacet 2n.

acaciai [l. zg. akakia] ak&8&cia, (starT n&8zov gummi arabicum) vy:¢
senegal sk §. Poug2vanuga |l ag,i heamulng Batktor zZY8 5 6 @&, spojivo
tbl., ako aj v textilnom, farbiarskom a potravin8rsk
Acacia 11 . rod | eOadBklimosacea)l i vRaviet®seém YakA. csenaga,shenegal sk
arabicaWi | | d. ), ak §8A& tatkechl)a tae cNhad v§B0e druhdt.0 0

AcaciasenegalYak 8ci a senegal sk§.

AcAcOHiskr. pre kys. acetoctov¥% Yketol §t ky.

Academia Istropolitanai [ | stropolis Bratislaval bratislavsk8 hum
prvsg8 univezita na Yzem2 S| ovenskba, 1z4a6l50,g eont8 oMaetny88 gro.n
organi z8ciou podOa vzoru univerzity v Bologni bol p
stal | ej kancel 8rom; vicekancel 8rom bol J. Schomberg
mal a artistick¥% #8aakuwlotlwg K | e]j poprednim profesorc
Brandol ini, hvezd8r a matemati k M. Bylicza z Ol kuszL
tu ptsobil magi ster M. Gruber, mat emati k Vavrinec |
Regiomontanus zKr 81 ov c a, pedag-g J. Pisc a M. Schrieker de
medzi kancel 8rom univerzity a krg8Oom, v dtsledku | ot
j ej z8ni ku sa nezachovaliaval el v darad¢8eepal usg8idaae,
zani kla. Budova, v kt. sa nach8dzala A. 1., je n8rod

AcadioneE(Cassenne)Thepatoprotektzvum, mukol yti kum, antid-tum
Ytiopron2n.

acalcerosis, is, f. 7 [g. alfapriv. +l.calcumv 8 pni k] akalcer.-za, nedostatok v§
acalculia, ae, f. 7 [g. alfapriv. + l.calcuusk ami enok] akal k%l ia, neschopnosS
Acalo® (Lilly) anfenagykogd.i kum; Y

AcamoIE(Ika) anal geti kumceaami ppf &ni kum; Y

acamoprosati | i ek poud2 vangivivs| ost i, nniakjom? nalzkmouh o INezrnput sao b 2

opioidov® receptory. Ov p | y v Ru jpefylaxiarglapgov akéhBliamu Pr i azni v
(Campral®).

acampsia, ae, f. i [g. alfa priv. + g. kampsis ohnutie] akampsi a, neohybnosS, strata s
pohybov, stuhnutosS.

acanth/o-iprvsg | asS zI| ogkamhat RRs|l vpi zhg.

acanthamoebiasis, is, f. T [acanth- + amoebiasis] akantameb-za,i nf ekci a vyvol an8 am®b
Y Acanthamoeba. Ll ovek sa nakaxXpmagnmr §ch, baz®noch, teplTch
Am®bwyvel 8vaj ¥ n8§hodn®, veOmi algr ¢ €2 vgreanah omaby z NS



encefaTgt?e¢dnai k8 hemat og®n n o udTdcihsaecniienh8oc i soyus ta®mib azl e b o
kogi , pr 2 p Ochardnie ganpirceijaacvhu.j e pomaly sa rozv?2jajv%cim z¢
meningit2zde. Pr2tomn® blvaj¥% bohresglte a@adiavy,dtepéadt aj
meni ng 8l nych ngkenkezbezvdédomie. Gchorenie je va | gi nou smrt H®n®, nai
pozit. pacientov. Vmozgu vyni kaj ¥% | ogi skovk®& .g rsaan uzl iosnfaaystyz nter o f@ozz
am®bl oYi sk8§ch sa zmnoguj % neutrofily, kt. degtruuj %

protil §t kylgGpu HiI\t-pozitlpgcdntoe odpoveN na protil §tky neblva

a . s¥% najm2 star g2 Ouhdeipaat oglak d loal,i cnie,f r pagait @ mtui,

g bc,

lielen® chemoterapeutUnlosmite@dv Ilaretraktdmich gogovie

kerati tirada od(It2rgei S i nlrcohdop?! vpoldoccolwVandlla aaPtatamoeba).
Charakterizuje ju infiltr§t str-my rohovky. Prejavi
gogoviek je dobre % innlT peroxid vod2ka.

Dg.encefalit2dy sa stadbkajemma k® bkeoke alphioptickiejrazorke

Zzmoz g u po farben? Giemsom al . G°m°riho trichr-movlir
am®bovej keratit2@de&«reosakdgiclolpiara kudlitstval nfisikdaklaxz
zoplachu, resp.abr adovan®ho materi 8l u rohovky, pr2kphboliz kont a
gogovky ulogen®.

Th. 7 %l i nn§ l'i el ba nejestvuj e. Pri k eolant® t *kd’ea p ksya
spropamid2nizotion8tom al. neomyc?2nVprN&wWen mi§i jlkertah.
nositeOov kontaktnlch gogoviek sa odpor % a d*kladne

dezinfek|n® rozt. neblvaj¥% proti am®bam Y| i nn®.

Acanthamoeba 1 [acanth- + amoeba] druh voOne (@i Arbebida, tvoriacei@®ysty. r o du
Nach8dzaj % sa v | er st v egformedrdfaoita Va wloo dpddinigekagh sp ¢ d e
tvori a odol n® cysty.mTapofhydaijty smerpdg o cdW tenkTch
pant!dgok (ps€ydop- - &ci¥?)j edrcdj awm¥etvd® nd o jsu rentdviejvaeSv ida o
poprehiTbang. Cysmmy nreardajo¥% aksaint BMm®b obsa@mgj] @ eve OKR® njy
c hr o maiekk. kmene, ako A. castellanis ¥4 vysoko patog®nne parazity a

meni ngoenceafna® biotv2va uk eL.rbavteikt 2 gla. nakaz?2 napr . pri k Yap &
kontami novq.l cha Astanovuje priamo (mikroskopi a, kul
vygetrenie).

acanthella® [ | . zmengacarntha a RR] gdruh® gt s&dium jednoduchej :

Y Acanthocephala, kt. m8 ostnat¥% hlavil ku.

Acanthia lectuariai [ g. akanthat RR] pl ogtica ¢gatng. Patr2 do radu hm

k pl ogtHeterdptara) . ( Je to dotieravl bodavl hmyz
priebehu asi 2 min. dostavuje svrbenie, k. sa zmi er Ruj e po potiera
korenenim v2nom. PredtIim sa proti nim poug?
|l iehu. M!ge preng8§gaS antrax, gkvrnitlT tTfus,
Acanthia lectuaria

acanthion i [g. akantha t RR] akanvi -me,di besdgit 8§l nej rovine na K

(antropometrickl) term2n.

Acanthobdellai [acantho- + g. bdellapi j avi c a]| e © aAtapthopdelideactriedy Hirudinea,
kt. maj* na povrchu tela ostne.



Acanthocephala i [acantho- + g. kep h &lav@ h81 i kohl avce, ttriedaivsitl @ | fest na
endoparazitickl c,h pr 21 egi t o$ t hlee ovp apodk 21 etRiAcakthocephales, kme Ra
Scolecida zo skupiny o BYINEnathelminges).vOosvt R@ mi sa pris8vaj ¥ na
host it é&s@mrodMaaracanthorhynchus, napr. M. hirudinaceus, a§g 60 c¢cm dl hT | revn
vyskytuje sa kozmopol it i ckgs? panmaljcn®, vz rLi2endek ap rue vl§l gonvee ki
perfor8ciu | rreavlaeja sasm Mpnidiftsmis, ktrudd oveka m! iemaVv kxwuol a$S
a bolesti brucha.

S a mi |Mkcaacanthorhynchus hirudinaceus (Pallas, 1781) meria 10071 36 0 a g 44 10mm,

sam| ek | emenee50§2007a3i 5 mm. Na prednom konci tela je ma
(proboscis)gdrbkT 10mpommchii&m®r5s el nych radov, kagdl
Dospel ® | d@rewnk odni gsox, praisetao p 2 ¢ . Medzi hostiteOom s¥% rtzn
zlatohlavai . ), kt. sa nakazia zhltnut2m ¥ 200imoako brs&lhiufjdhl av
embr yo. UvoOnen® embryo preni ki§n®@lo t leemgystugejsavingjt i ny ch
na invaz?2wredilnatwmysm chobot om. Definit2firkkpvaom®tiot e O
medzi hostiteOa.

S a mi IM&ndiformis moniliformis (Bremser, 1811) meria70i 110 i3nmnasam| ek 8001

172 mm. M8 valcoviiot,16 clhoM,02 nimM),1% kpoz diBynlyx h 8r adov s
hg8l i kmi ve@kmnmstiVadg 2| kai In2eOr aljj VB @ Sobsahuj % vyvinut Y%
shg| i kmi. Debshite@oymmje potkan, hrabog, pes, ma | k e
Medzi hostiteOom s Yichrelozwepdetinecsazpb&€klt nwtTch vaj® ok vy
aencystuj Y.

Acanthocephales i podkmeR pr2l egitostne paScaecidati PeRich bemvoaow
Oligocanthorhynchi da, Idanthoeephhla)Ruj e h§l i kohl avce (

acanthocytosis, is. f. i [acantho- + g. kytos bunka + -osis stav] syn. Basseovi Kornzweigov sy.
pr2tomnosS deformovanich erytrocyt okwi gozokija sa micyt ov)

Yabetal i poprotein®mii, alkoholickej cirh-ze pelene,
acanthocytus, i, m. 7 [acantho- + g. kytos b u n k a ] akantocyt, erytrocyt S N«
tvar om, kt. sa zisSujekphdl iabkeetja!l diprotp-rmd ep @ Pen &, pt
stavoch (angl .eclnocytspur cells); Y

acantholysis, is, f. i [acantho- + g. lysisr 0 zp¥%g Sani e] strata mepilemisunkovTc
uvoOnenie vrstiev dlagdicov®hd& epittveolribow <tpri altewr m8§d mi

p r ipemphigus vulgaris, pemphigus foliaceus al. inTch kognlch ¢
acanthoma, tis, n.i7 [acanth-+-omabuj neni e] akant - m, kognl n§dor, spir
acanthoma fissuratum 1 [acanth- + -oma bujnenie] syn. granul oma fissuratum,
granul omat-zne al. mozoOovit® logisk§ za ugnicou al
acanthomeatalis (linia) T [akantho- + |. meatus c ho d b a, priechod] akant omeS8tov
akanti-n a aurikul fledyi bedyreRom nosa a stredom ugn®
ext.). Term2n poug2vanl pri ur|l ovan?2 polohy v rtg vy

Acanthopanax senticosus (Rupr. et maxim) Harms. (Araliaceae) i syn. Eleutherococcus senticosus

(Ruypr. etr Maxi ne)c Maxeitm,natdehojloewt erokokus ostnatl
Radi x eleutherococci obsahuje najma gl ykozidy (napi
kumar 2ny, ster2ny a lignany), sacharidy (gluk:-zu, S
vosk, gumy, i pidy, pekt2ny, antoky8ny ai . farebn

,,adaptog®nned % inky zvyguj “%ce odolnosS organi zmu g
z8Sag, Nal e]j anal eptick®, stimul alnn®,anembock®| n@&,nt & d



antisklerotick® a imunopwiotzoktandmcded Plrri2pkyavkde Gaampod:
drogy v 40 % alkohole i Extractum eleuthe-r ococci fl ui dum (standardi zat um)
pri ak%tnych i mfheklamlydami glcdir ab&h ypersenzitivite orgar

acanthopelvis, is, f. T [akantho- + |. pelvis panv a] akantopel vi s, rachiticky
ostrTmi okrajmi

Acanthopodida i akant opodot var ®, triedy dathopogdiaveow kLobesea) , podk meRa

k or e §c o ®&arcqdina) , kmeRa kor eRo nSargomastigoghdre o v cZoavhr Ruj e dr u
r o d WAcalithamoeba.

acanthosis nigricans 7 [acantha + -osis stav + |. niger | i er ny] dystrophia papillar
zriedkavg§ dyspl&8zia koge st hypwymikdaat |naul mg phpas
sivohnedou ag hnedolervenou pigmentciou. Postihuje
sl abiny a genitoan8lnu oblasS, ale aj krk, pupok, p o

hyperkerat - - zat §chez pmiiggrkeerdy posti huj e aj sl l.zni ce G
Zriedbawggng§ (fdominaant ne 2. Pseddodcanthgsis nigricans pri obezite,

akromegal i a giganti zme (| ®zmaecen88sli eBl kkconjepbaehi a,
dominant ne dedi | BT extm®mnmu rezistenciou na inzul2n. C
ml adg2ch ¢gien s hirsudtriozgneunsi,z 8ameoruor e a, polycystick® oV
va@| ginou stargi e geny s poruchou i HDINMAI tpyr,oto | §toank
cirkuluj %%cich i munokompl exov, kt. sa viagu nda inzul?2
A. n. ako s %l as S r inzdmry- cniBlaosigv sy., Crouzonov sy., Seipov sy., Rudov sy.;

Ysyndr - my) , pri degener2addéwinglt hd rz8§e r5&8Malr 2pgynir.aaamh o t e .
vyskytuje pri mal 2gnych n8doroch (napr. adenokarcin-:

acapnia, ae, f. i [g. alfa priv. + g. kapnos dym] akapnia, nedostatok CO,v ~ k r v i hypopapmia. Y

acarbia, ae, f.1 [g. alfapriv.+l.cartbouhl i e] akarbi a, nedostatok karbon§8t
acardi(a)cus, a, um i [g. alfa priv. + g. kardias r d c e ] akardiak, jedinec bez vyv
Acardiacus ancepsianom8l ny jedinec s polovicou srdca.

acardia, aef, f. 7 [g. alfa priv. + g. kardia sr d c e ] akardi a, anom8lia bez srdc
srdca.

acaresi[g.] veOmi malT.

acariasis, acarinosis, is, f. 7 [g. akarir ozt ol ] akari - za, akarid:-za, och
Y svrab.

Acaridaei sl adkokazovit®, | eOaN

Acarina, orum, n. (pl.) 7 [g. akari r o z]Jtrodzt o] e, trieda nacChelicerata),y kIl epi
podkmeR8n kloon (Aytoropoda), k m eARieulata. Nel |l 8§nkovanst§ hl avohr uN
brugkom a tvor?2 jeden cel ok. Dstne org8ny s¥% klepic¢
Dichaj % vzdugnicami al. celTm povrealiahmumlaneg)tearovoS¥% gono
odlign® od dospel Tch. Spoliatku maj ¥ | en 3 ps8ry n?

prieduchy a pohlavn® otvory. Po i) vE8INiyonhanag! e&dpij8ysy
prieduchyani ekedy pohlava®yogvptsyvoOob drpr2rode v zemi,
ktrou, v suchu [ vo vode, parazituj%% na g§givol2cho
avyvol 8vaj % rtzne chorobn® zmeny rastl2n (napr. h8IlKk

Pre OudskYs pat oAcarimpivara pdch § 8 k a p an o %v a h yMesostignatea ® | e Oa c
s rodinami Gamasidae a Ixodidae, Prostigmatica s rodinami Trombidiae, Euporidiae a Hydrachnidae
a | e Geyptostigmatica s rodinami Orbitidae a Sacroptidae s podrodinami Tarsonemiae,



Tyroglyphinae, Sarcoptinae, Demodecidae a Eriophyidae). Mesostigmatica a Prostigmatica gi j Y2 | en
ako dolasn® parazity na Oudskej kogi , i nlaskOagiej ¥4 n
Gamasidaena hydi ne par dDerinanysjudgalinaed(rl urheyl 2 k z4$ le Opbabthdad

(kl i egrBajvi a ®J Ixodesnreipug { k1 ieegB6) zne druhy roztolov @§ij Y
ahol ubn?2 k oc Arombididae o ¥ v oy § v aljeptus dummnalise ndemi ck® svrbiv®
ochorenia, podobne ako Tydeus molestus (z rodiny Eupodidae), zav |l el enTm do Eur - py
guanom. St 81 ymi p aSareoptidae,mi ktl .| oolekahwsjs v sarkoptin8ch

svrabu (Sarcoptes scabiei, syn. Acarus siro) a na | loveka prechg8dzaj “%ceho :
podl e O aTgreglychinae je to Tyroglyphus longior, gij Yaci na sugenom ovoc?2,
syroch a gunke ap. je ptvodcomosn2kawnwsk®kokosowpma

podl e Oadmeocidaegi j e vo f ol i k uDemodédx folllculatsnk ej ko ge
V parazitol mamn¥r%ljémhWhA.akdzvektory :rtznych infekl|lnl

Trombicula akamushi a T. deliensis pren8gaj % plvodcu hoi Ricketygsia t sut s uc
tsutsugamushi

Liponyssoides sanguineus (syn. Allodermanyssus sanguineus) prensgga ptvodcu rick
Rickettsia acari,

Dermatocentor andersoni pt vodcu hor %l ky i Biskettsia rickefismeha htt wl air ®mi e
Pasteurella tularensis

Dermacentor marginatus ( pi j §k stepnTl), kjt u h ogvi Tj ceh ondan osmt rSel donvoenn s&k u ;
v2arus Kkl iegSov e jrketsie kogidlyalbiato®dy e ni ekt .

Dermacentor reticulatus ( pi j 8k lugnT) ¢goeoby|l gpnlakollkiiw@ gt Ay m§
apripom2na M&mallti. Je to typickl trojhostiteOskl kli
viugnT ch rdapasienkathsk r 2 kmi , cicia krv na dom8cich (ovce,
na voOne (@¢ijY%cich (jelene, srnce, mufl  -ny)ugmegegr at §
Mor ave. Je viznamnim preng§8§gahomow?rvwsdcw prud nag gami & |
kliegSovej ancefalit2zdy. Na Sibz2ri vyvol 8va omsk¥ he
Ornithodorus moubatap* vodcu af r i cikSpijochactadtentap.si - zy

Ni ekt . zl ogky tel a roztddm&comacmhr8adzhhy “ail ch poar arvi |
al erg®nomol &vaj “awyasl ergi ck® ochoreni a, napr . chit22

(Glycophagus domesticus, Tyrophagus casei a i.).




Ixodes ricinus Argas reflexus Demodex folliculorum

Trombicula automnalis Trombicula akamushi
larva larva
Niektor® roztole parazituj %ce na |1l oveku

Acarol® (Ciba-Gei gy) akabrarmadpurmgpyl §t .

Acaromorpha i ti eda 1. podkmeRa Athlofgodak on gt ov a( ¥em dva med.
rady: Acariformes a Parasitoformes.

acarophobia, ae, f. 7 [Acarus scabieciz § k ogka svrabov8 + g. fobos strach]
strach pred svrabom.

Acarus,i,m.iTz8kogka.

Acarus folliculi 7 s p r 8emodex folliculorum, var. hominis ( Si mon, 1842) roztol

miegkovs§ parazituje vo vliasovich miegkoch a kognTc
prejavuj Yace sa ako belav® zdureniny (elahryafrnea Ro
m§& pozdOgny tivdaro mne dlshT ,30s0ami | ka onielo val|gia. Je
ap. , kde vyvol 8va ¥Yporn¥% kodgn¥ chorobu.

Acarus scabieii z 8 k 0 g k a sSancoptbsoseabiei.

acatalas(saem)ia, ae, f. i [g. alfa priv. + catalasum + g. haimos k r va k ¥t al az ®mi a.

acatalepsia, ae, f. 1 [g. alfa priv. + g. katalepsisc h§pani e] akatalepsia, chorobns§
acatamathesis, is, f. i [g. alfa priv. + g. katamanthaneinu| i S sa, chg&gpaS] akatamat ®z
neschopnos S porozumieS.

acataphasis, is, f. 7 [g. alfa priv. + g. katafasiss ¥2h| as] akataf §8za, chorobn8 nesc
slovg do viet, tvoriS vety.

acatastasis, is, f. i [g. alfa priv. + g. katastasisst § | 0sS] akatast&§za, nep&vnos§S,

(gogovky).
acathexia, ae, f. i [g. alfa priv. + g. kathexisudr gani e] akatexi a, i nkontinenci
tel ov® exkr ®ty.

acathisis, is, f. i [g. alfa priv. + g. kathisis sedenie + g. kathistanaii post avi S do radu] a
bezd!vodn®@impgbinelsa hopnosS trvale sedieS, neposednos ¢

~

Acaulium i [g. alfa priv. + |. caulis stonka]d r uh pl es ne prPebailznm ®h o dr uhu



ACC i 1. skr. angl. American College of Cardiology Amer ik&r8di ol ogi ck 8 ske.phol ol nos
arteria carotis communis.

Acciskrac&tylcystez2n.

ACC 100 a 200° granul 8§t . to.ref;cps; pnp (Hexal Pharma) i mukolytikum, expektorans;
Yacetylcystezn.

accelerans, antis i [l. accelerare zr T c hOQova$] akcel eruj %ci, zrTchOuj ¥
sympati kg,%cwer lschd@wv¥% | innos§S.

AcceleraseE(Organon)'l'enzT m, digpabhRvemip§za.

accelerator, oris, m.i [l.accelerarezr T chOovaS] akcelers&8tor, zrTchOoval,
accent(u)atio, onis, f. 7 [l. accentust - n] akcent 8cia, zd?!r adcovgoziye, zosil n
accentus,us, m.i [l.accineres pi evaS k niekomu] akcent, pr2zvuk, zvu
acceptabilis, ei [l. acceptarepr i j 2 maS] akceptabilnlT, prijateOnT.
acceptor,oris, m.7 [ | . accipere prij2maS] akceptor, prij2mal, |
accessi[angl ., lL.poRxstalp. k d§tam v Ram23dwmpm kz aproil2den2u; pr
sa(login);3.l 2t ani e al . p2sanie d§gt.

accessorius,a,umi [ | . accedere pristupovas, prid§8§vaS] akcesor
Nervus accessorius i XI. mozgovl nerv inervuj ¥%ci m. trapesius a nm
Jednostranns obrna n. accessorius sa prejavuje nak
postihnut ej strane, pokl esnut2m | opatky (] ej pozdOg

|l astl end®k probat-rnej eXtazrzroegl®ymeatviywloéjan@zloibmywa n
nervovl syst ®m.

accessus, us, m.i [l.accederepr i stupovaS, pridg8vaS] akcesia, pr2stu
accidens, entisi [l. acciderepr i hodi S sa] pri hod@itv@ggst mla, n&hodnl, pr:
accidentalis, ei [l. acciderepr i hodi S sa] akcident&8lny, n8hodnl, nepo
Accipitridae 7 j astrabovit ®. R)aHaje i(Mivu} € m wvgdky:o0j enl m, pomer ne
chvostom. b) Orly (Aquilla) i ve Ok ® v. i smosvamhnT mpereni mi ag
veOkTImi paz%rmi, s mohutnim zob&8kom, samilKk
vgetkTch oblastiach sveta okrem Nov®ho Z®I an
mohutnim zob&lom.aHni ezdo si robi aomova s kal §«
Or ol s kAgiilan chrysgetos) gije Y Eur - pe, mi ernom
severoz8padnej Afrike a v Severnej Ameri ke.
mene|j ihlilnat® |l esy. Givia sa prevagne <cica
(Aquila pomarina) je pr avi del nTm hniezdilom na Sl ovens
vt §kom, jedince zo Slovenska zimuj¥% v STrii
hniezdisk8 prilietavaj %% v poloviaOrliakypr 21 a,
(Haliacetus)i s %4 ve Ok® dravcei skdd &l anmi gi siokdimmi no
zob8kdml elP&gmis)§pomerne mal ou hlavou, gt2hlym zob8kom,
e) Luniak (Elanus) sd!l hT mi kr2dlami, silnim, od koreRa ohnutT
prstami. f) jastrab (Accipiter)sk r at g2 mi kr2dl ami dl hTm chvostom, krat
nohami; veOmg) My gh Bubeo)l(ijeet azaval itT g¢dirraovkeicmis kdrl2hdilnaimia,

nohami, kr 8t kymi prstami. Za |l etu m8l o pohybuje krzd



Accipiter (jastrab)

Acclaim® (Hoechst)i her bi c 2fehoxapropetyl.

acclimatisatio, onis, f.7 [l.adk,ku+g.kimaob | asS] akl i mati z8cia, privykani
oblasS, krajinu.

Accolate® (AstraZeneca UK)T ant i | e paktiastnratik@®m zafirkulast.

accommodometria, ae, f. i [l. accommodare + ¢. metria meranie] akomodometria, meranie

akomod8cie oka.

accommodatio, onis, f. i[l. accommodare pr i sp! si S] akomod§8ci a, prisptsol
akomod8cia oka, schopnosS zosilbiyS bpokojnovg/h ®l ornoi zvooz
predmety v rtznej vzdialenosti od oka.

Accothion® (Am.Cyanamid)ii nhi b2t or chol 2nester8fteniitne®ektinc? dum,;

accounti[ angl .] konto, poug2va sa Vv internete, g¢gpecifiku
ug2vateOom vstup do pol2tala al. siete.

accrementum, i, n.i [l. accrescerepr i rastaS] virastok.

accretio, onis, f.i [l. accrescerepr i rast aS] prirastanie, zrastanie, pri
Accretio pericardiii | ok 8l ny zr ast pari et 81 n euhvoobldsti setliastinap s r d c o v n
sterna, br8nice al. pO%cnych |l alokov n§8§sledkom Sagke
srdca pri dichac?2ch pohyboch, vtiahnut2m medzireb
vSahovan2m hrudne|j stemyebvaoblkzasui vXiviong o¥iStoah rs-rndncy:
(Broadbentov pr2znakl) a pul z8ciou v epigastriu, s
pr2znak 11), lasto pr2tomnl protodiastolickl geles
gi | ov ®h o oricretia pedcardiiY ¢

accretus, a, umi [l. accrescerepr i rastaS] prirastenl, zrastenl.

AccroibiIeE(Th®r'aphi)lxeeritikum; kys. ci krotong.

accumulatio, onis,f.i [ 1| . accumul are hromadi S] akumul §ci a, hr oma
Accumulatio ceruminis T cerumen obt ur ans, upchatie zvukovodu ugnTn
accumulatus, a,um i [l. accumularehr omadi S] akumul ovanT, nahromadenT,

AccuprilE (Warner-Lambert)i i nhi b2t or ACE, amhinapiilypertenz2vum; Y
AccuproE (Warner-Lambert)i i nhi b2t or AGCEE,n z& mhinapmly pre

Accupro 5, 10 a 20° tbl. film (Pfizer H. C. P. Corp.) T Qui naprilum hydrochl ori dum;
anti hyper tehnap®.vum; Y

accuratus,a,umi [l.accurared obr e pripravi S] akur8tny, presnl, d?tkl
Accurbon® (Dow)i androg ®n it et oster -nenant 8§t .
Accutane® (Roche)i k er at ol yktyiskum;et¥ nov §.

Accuzide 10 a 20° tbl film (Pfizer H. C. P.Corp.)i ant i hypertenz?2vum,; kombinS8ci
(Y ¢c hi n)a+-pY thydiochlorotiazidu.



ACD i 1. skr. angl. anaemia of chronic discas e an®mi a c¢ hr o @.ianeid aotonar@h or * b ;
dextra.

ACD st abiilziangd tAcd-Citrate-De xt r 0 s e, kgshttr8gouk - sv6abiliz8§tor
krvnich konzerv. Pozost8va z citr-nanu sodn®ho (Acic
as i 5, 0. Rozt. s vysokim aogbdadhpmmikdi t p8oui zrd8§Pavi Y
mas2vnych a rTchlych inf%¥%zigch je vgak val|lgie rizik
ni gg2m obsahoim3,cd tg/8lt)Ju. (BCB m§ priaznivl vplyv na ¢i
(Erc), t. j.ahwdrADRami d chbbsschopnosS preng§gaS kysl?

bisfosfogl-BP6&y 8t NadByB8ok ACD mn8 vgak za n8sledok p
fosfat8z v Erc a ¥nik fosf8tov zBPEY cso tZwl gsean 2 mn iadfL

hemogl ob2nu voli kysl2ku a horg2m odovzd8van2zm kysl:
hemogl ob2nu doBapabytAstagbchBto Erc v cirkul cii pr?
di socialng krivka wupravz2, proi ve GQleldolst at ahs 6 Wz iVPa ta
di soci al nej krviky hemogl ob2 nu, preto je vhodn® poc
Trombocyty str8§caj % svoju ¢givotnosS do 24 h, granul

kmeRov® bunky maj % dl hgdwany% vvo trnoozstS.. AKEDv rmkoogrzoe rova  tor
21d od jej odberu.
Rp. Natrii citrici 1,4

Acidi citrici 0,5

Glucosae anhydricae 2,5

Aqua dest. proinj. ad 100,0

Pr2prava rozt. ACD: do sterilnej 5 0s0t emnli | tnr®hnos fr¥ezznt e. |
100, sa odober8 400 ml krvi, sterilnou odberovou s ¥p
7,071 7,1), pri nadbytku konzervadla len 6,0 7 6,5).

S cieOom udrgaS obsahu fosforu a podpoeahuXB3-BRPE&Y i vitu n

Erc, ako aj schopnosti resynt ®zy ATP potrebnej na |
vyvinuli postupy s pr2sadou fosforel| né&Rhesphgteednosodn
Dextrose), kt. dl hgie udr guj ¥a nkanze&r wnel npBH rwzktr v rse
aden2nu, kt. podporuj ¥% tvorbu ATP.

ACD1,ACD2,ACD3i 4seky arteria coronaria dextra: prvIl k ods:
k odstupu r. marginalis dexterat r ed st §l.na | as S

Acdeam® (Grelan)ianti angi hzpsmy b¥ddinitr§gt.

ACPDA i skr. angl. (1S,3R)-1-aminocyclopentane-1,3-dicarboxylic acid Kkys. (1S3R)-1-
aminocykhl@Bodekhkagmboxyl ovs§

ACE i skr. angl. angiotensin converting enzymeenz I m konvert uj %ci angiotenzz2n
AT |, Kk iVYnainngSizoa).elnlz 2(

aceaspairlagttkna s neurotrofickIim a antiamoniakovim %l in
pel eni a podporuje transaminal n® reakci e na per.i
met abolizmus, v CNS z neho glznti & BMok§s. aspar8govsg a

acebutolol T N-[3-acetyl-4-[2-hydroxy-3-[(1-metyletyl)aminopropoxy]fenylbutanmid, CigHsN,O4, M,

336,43; antagonista b-adr ener gi ckTch rece,j
COCH3 . 2 . .
cH, anti hypertenz2zvum, antiarytmiku
CH;CH, CH,,CONH OCH,CHCH,NHCH neuroleptikum.
OH CH

Acetubolol



I ndi Kk @xiozet a a stresov® stavy.

Kontraimdekg8ti ekontraindi k8ciou je asthma bronchal e.

Negi aducei bualadiykkar di a, hypotenzi, “YnavnosS§S, z8vraty
pr2znaky hyperglyk®mie a i. pr2znaky diabetes mellit
Interakcie T nem8 sa okvarmsbisn bl ok &t or mi v&pni kovTich kans§l ov

inhib2tormi MAO.

D 8 v k o via@0ii 800 mg/d.

Pr2opri aAaek:oyE 200 a 400 mg tbl. fml., NeptaIE, Sectral®.
Acecoline® i c hol 2 nergd¢&wuyl; chol 2nchlorid.

Acecor 200° a 400° mg tbl. flm (SPA-Societa Prodotti Antibiotii) T ant i hy p e r, angarytmkumy m
Y acebutolol.

acedapsi nNN-[sulfonyldi-4,1-f eny |l ®n) bi s a cslfomylims[atetylid]; 4 diatetyldi-
aminodi fenyl sul f - n ( DADDS) ; d
CH CONH—Q ONHCOCH;, C16H16N204S, M, 332,37; antimalarikum, antileprotikum
(Hansolar Rodilone® ).

Acedaps-n

ac ®di [g.akediaapati a] stav Oahostajnosti a forma mel anch- |

bradypsychiou.

acedi asulif - M[4-[(4-aminofenyl)sulfonyl]-f e ny | ] gl yld;ANsO,S, NI 306,35;

chemoterapeuti kum zo sulf - -novej skupiny; poug2va sa
sul f-namidy, napr . ak ¥t . a chro

s oi(Bentrofen®; s o d ii Sulfancitag®).
HyN S0, NHCH.,COOH
Acediasul f - n

AcedigalEi k ar di ot oacetdigimt; o X2 n .

AcedisonE(Boehringer, Ing)iantitusdikluywdr otk odei n-n enol acet §t .
AcedistE(Chemiefarma)Tvet er . prostriedok protbhr cmfcarnvofcosa.m (trer
AcediurE(Giunotti)'l' prvi or8&8lne pt!sobikaptodgrl. i nhi b2tor ACE; Y
AcefE(Tiber)TpoI osyntetick® cefal ospbazeovm®. antibiotikum; Y
acefalo-iprvg§ | asS zI| odgmprivveeg. kelIf Gldv®z ¢ .

acefalobrachius i [acephalobrachius] anom8&l i a bez hlavy a hornlch konl a
acefalokardiai [acephalokardia] v r o d e m®ie hagywaprdca.

acefalochirus i [acephalochirus] anom8l i a bez hlavy a r %k.

acefalogastriai [acephalogastria] vroden® nevyvinutie hlavy a ¢gal “adka.
acefalop - d i [acephalopodia] anom8§lia bez hlavy a nt!h.

acefalorachiai [acephalorrhachialanom8 1 i a bez hl avy a chrbtice.

acefalos t - nii[amephalostomia] anom8lia bez hlavy s Y.istami Vv hornej



acefalusi[ acephal us] anom8lny jedinec bez hlavy.

a c e f 8 tO,S-dimetylester kys. acetylfosforamidotiovej,\ C4H1oNOsPS, M, 183,16; kontaktn®
7 §/ asyst®move® insekti'corthenel). ( Ort ho 12420
Cll:’CN'H—-P
scH, Acef 8§t

acef yil ys. 1,2,3,6.tetrahydro-1,3-dimetyl-2,6-d i o x y-p-a¢ & @ v §H;0N,OL M, 238,20;
diuretikum, kardiotonikum,br onc hodi | at aTnAsnin()daIEo.d ng soO

|
HsC
SN INW Acef yl 2n
A S
0? N
Ciy

acefyl 2npiizmeskys.zZ12,8,6.tetrahydro-1,3-dimetyl-2,6-d i 0 X y-p-actovejrspi per az 2 no m;
acefyl2npiper a\z2 Q3szj\lgp@,fMy3221,314let anos§t ,

— - bronchodilatans (Danaphyliine®, Etaphydel®, Etaphylline®,
o  CHCOOH . Etafilina®, Etophylate®).
LENN N N
)\ I WN [j Acefyl2npiperazz2n
0” N N
| H
CH, |
o n

acegl dddi-ghakt  -n di agdtugtsr g®4 M2E 8, 19; b-gnlhukb?rtoori d8§8zy,
|l 8tka s protinS8§dorovim a protizgpalovim
recid2zv- mbarmdlnov®ho me ¢ h Yar a po j eho c

o=C

!
HC — OCOCH

3 - R
<':H.——T (Aceglaton®, Glucaron®).
.
it nc'—ococu3 Acegl at - n
|\c'=o

aceglutamid i Nz—acetyI—L—gI ut aaANRaoetyl-L-g!l ut a sH,NO, ;1 88, 18; | 8§t k a, kt.
ovpl yvRuje metabolizmus mozgu s eqblob'pd:khmm.aPs'd@mal
stavoch vyl erpanosti, predr§gdenoSti, nespavosti, ak
HOOCCHCHZCHZCON'M2

NHCOCH.

Aceglutamid

Aceglutamid aluminum i pentakis (Nz—acetyI—L-gI utamin8to)tetrahydroxy
CasHsoAliN1gO2; kompl ex aceglutamiducer htinnptmk®Bmi skam ( Gl uma

ACElIT s kr . inhib2tor ACE.

acekainid i 4-(acetylamino)-N-[2-(dietylamino)etylbenzamid; N-acetylprokainamid, C,5H,3N30,, M,
277,37; metabolit prokainamidu, antiarytmikum.

CHscONH—QCONHCHZCHzN (02}{5)2 Acekainid



acekarbromal 1 acetylkarbromal;  N-[(acetylamino)karbonyl]-2-b r --Zetylbutamid,  (C;Hs)-
CBrCONHCONHCOCH;, M, 279, 14; sedat 2 vum,", Capasedd, SedamylmAcetfib as i n
Adalin®).

aceklitdtmi nukl i di nol aGdN®,t M, ( ¥9,22% r parasympatikomimetikum,
ChoIZ‘nergiksamth.poglgaula-mu; po miestnej] apliksgcidi mt ¢
(Glaucotat®).

aceklofenakinest er oi dov ® antiflogistEj.kum, antireumati kum (
ac®ijacoelia] vroden® nevyvinutie brucha, brugnej dut
ac®liifuascoel i us] bmal vyvmait®ho brucha.

acellularis, e i [g. alfapriv. +l.cellulabunk aljceY ul 8§rny.

aceluligmog!l lularis] bezbunkovi, nebunkovT.

acemet aic karbonylmetylester kys. 1-(4-c h| - r b é&imetaxy-2-metyl-1H-indol-3-octovej,
Ca21H15CINOg, M, 415,83; antiflogistikum (Acemix®, Rantudil®,

L. E
co—@m Rheumibis®).
N, CH
m 3 Acemetacz2n
CH30 CHZCOOCHZCOOH

AcemixE(Proter)'|' antiflogaeeéem&uamg?2 .
acenaesthesia, ae, f. 1 [g. alfa priv. + g. koinoss p o | o | mibthesisvgn.2 mandacegne¥st ®zi a.

acenafit ®di hydroaceneétyl ®nn a fettearll &m;n a k681 MR r154,21;C
intermedi 8t , kt. vzni k&8 pri spracovan? k ame

‘ virobu insektic2dov a lieliv (napr. fungic?2o
QQ Acenaft ®n

Acenalin® (Janssen-Kyowa)i st i mul ans | reyvcapridper i staltiky

acene st ®iz jacnaesthesia neschopnosS vn2maS norm§edombyabScks
funk| n® schopnosti

acenokumarol i sy n. a ¢ e n o-kydroxg-3-[2-@-nitrofenyl)-3-oxobu-tyryl]-2H-1-benzopyran-2-

o o - n, ni k ughlgNOg, M, 353(32; antikoagulans (SinthromeE,
SintromE).
on |

CH,COCH, Acenokumarol
acentricus, am,um i [g. alfapriv. +l.centrums t r ead etYr i c kT .

acentridkicentricus] ul ogenl mi mo st riedhir, o moap rm beaewcen
centrom®ry.

aceperi nN-[[1-4[4-(4-fl u - r f4eoxoputyl}-4-fenyl-4-pi per i di nyl ] metyl acet ami d;
acetobut oalagFN,O,, C M, 396,51;

i Ydi metyltiambut ®n.

o}

| CHZN}{C — CH3
F CCHZCHZCHZ—N
C.H

65



Aceper - n

acephalo-iprvg | asS zI| odgmprivvelg. kelf Glav®z g .
acephalobrachius, i, m. 1 [acephalo- + g. brachionr a me n acgfalobrachius.
acephalocardia, ae, f. i [acephalo- + g. kardias r d ¢ ackfalokardia.
acephalochirus, i, m. i [acephalo- + g. cheirr u k aapefaMchirus.
acephalogastria, ae, f. i [acephalo- + g. gaster g a | Y4d ackfhlogastria.
acephalopodia, ae, f. i [acephalo- + g. pus-podos n o h a dcefafopodia.
acephalorrhachia, ae, f. 7 [acephalo- + g. rhachisc h r b t acefaldrachia.
acephalostomia, ae, f. i [acephalo- + g. stomaYs t aalc e¥f al ost - mi a.
acephalus,i,m.i [g. alfapriv.+g.c e p hlall ®v acpfalug.

Acephalus paracephalusi mal f or m§ci a s | iastolne vyvinutou hlavo
Aceplus® (Squibb)i pr vi or 8l ne %l innlT inhib2tor erkaplopnik konvert
Acepress® (Guidott) i pr v or 81 nieb%4 o mndniinthu konver tkajiogid.e ho angi
AceprilE (Duncan, Flockart; Lachema)i pr vi per or 81 ne Y] ikaptogril. i nhi b2t or ACE

acepromaAxmepromazinum (1 NN), syn. acepromet az2n; ac
pr oma z 2 4l0]-[3-dinletylamino]propyl]-10H-f e n o t-2-yalz]?ent a n - n ;
ClgszNzoS, M326, 47; trankvil ima® seHE WMo r anqui |

! \ : \
(I €3 i Atravet®, Notensil®, Plegicil®, Soprontin®).
s Acepromaz?2n

acepr omeétazzppm omazz2n.

CIJH2CH2CH2N (CH3) 2

acer, acris,acrei [ | . ] ostr1, ¢gpicapi2vipasd&hk nikekit. druhov r a
Ranunculus acris.

acerbo,are,atusi[ | . ] zhorgi S.

acerbromal i

acerizingt k a, kt. sa nach§8dza v Acereplatanoi@es.h Inn-askkteihvou j jea vfo
rozlilnTch bakt®ri2 a v2rus vakc2nie.

acerolai t zv. z8padoindick® | eregne, z r Malpi@hia punioifolin &., st r ed o
Malpighiaceae, pp. najbohatg?2 pr2rodnl zdroj kys. askor bove
acerulopasmia, ae, f. 1 [g. alfa priv. + ceruloplasminum + -ia stav] acerylopa z mi a, zriedkayv
autoz- movo reces?2vna nepr2tomnosé&urodroppodtaalkiininu,v
demenci e, por ¥Yach chtdze, trasu, degener 8ci 2nyscihet ni
org8noch (hemosider - -za), naprsiepankiesopel bac8laopthz
katalyzuje oxid8ci u ¢anickawa? zpbrei njae htor avnlissfteurpen)z Mani f
vstrednom veku. Podmoi eRuj e ju mul3dh saza@mawanpr e cer L

zn2geni e mnogldlv&t grerie.z a



acer vul -[anervuloma] psam- m, nezhubnl ng§dor mozgovich pl
zv8panaten® | ogisk§g.

acervulus,i,m.i [ | acervus hromada] hrudka, piesok, zv8penat ¢
Acervulus cerebrii , , mozgovi piesofpdzosktodqvajewmerot yhodphdi ka a
vitznych | astiach mozgu, epkftlzea pveuxasvchpoiiebietau
AcesaIETkys. acetylsalicylovsg, ester kys. salicylovej a

YAcyl pyrin

acesulfam 1 6-metyl-1,2,3-0 x a t HME@-HF-nn -ﬂioxm, CsHsNO,, M, 163, 14; drasel n§
C,H,KNO,S acesulfam-K i SunetteF, umel ® sl adi dl o, kozmeti kur

H,C O\S/O

| 1>

NH Acesulfam

o}
acet-, acid-i [l. aceo,acereby S ostr T, kyslT] predpona, kt. oznaluje
acetabulum, i, n. T [l. acetum ocot, acetabulump®* vodne mi ska na ocot] anat. | a
acetadanBtn al. so0o0O lkywwo.masdeotvegt)avePjat(r? ku ketol §t kal
acetal T 1,1-di met yl| o xMigOb,8M ,11 &, 17; rozp¥%gSadl s;ynmatcihgkzah
voRavkgch, napr. jazm2ne;, poug2va sa pri org. synt®z
acetaldehyd i etanal, CH;CH=0O, M; 4 4, 05, t. t. 123, r50,793(g,cm3.t Je tov . 20,0
bezfarebn8 prchavg kavaplina, gti pOav®huo ox§ pda8ach w,u |
chr - movou zmesou al . z acetyl ®ru hydrat8ciou s ortut
vzdugn®ho kysl2?ka sa oxiduje na kys. oct ov %, Poug?2v
l'ieliv a v org. synt®ze. Dr8gdi kogu a sliznice.

Vorganizme vzni k8 oxid8ciou (dehydrogeng8ciped)enet anol

al i ast oglan e/adk oV e j sliznici. Je pre mnoh® org8ny vr 8§t
apripisuje s a mu pr2|ina Aopiced. aRcTecth§lto zsaa Ykl oansv
acetaldehyddehydrogeng8zy, reakcia moegmgaduje Wlos Kk @\ ¢

Ydisulfiramom (akcent8cia pr 2 zngakuocv? nAragdac2efigm Al i nvkzo
treon2nal dol §zvy.

acetal dehyddehiyibrDbH,enénrndl n%oixi acetal dehyd na acet §t,
Ydi sul fniireskm .a Yead diehyydyyehydrogengza.

acetal dehydovili ngyphnaegramcia al kohol u n§sl edkatkeholus 4] as n ®}I

al . Ydisulfiramu (v s¥% asmpstio ubjl orkepdouu g& lvdaent®yhbd e h vyl
ng§slednou inhib2ciou Nal gej oxi d8cie acetaldehydu vz
sa potom tvor2 vo zvIigenej miere. Sek. intoxikalnl
pal pit8ciamdjout,achgkaAypnoe. M® ge bysS givotu nebe

Yaldehyddehydrogeng8za.

acetaldol 1 3-butanol-1-§ | brhydroxy-n-but y| al dehyd, produkt al dol ovej k
al kohol i ck ¥, ako aj aldehydick% funk|l n% skupinu (ald

AcetalginE\?acet ami nof ®n..

acetaly i or g. Voidd at-ma mi kysl2ka viazanl mi jednoduchou v?@
at -agdilTaehto at-mov kysl2ka nesi e nidhQesie pathfestoov ® zvy
uhOovod2kov®ho zvyghkemilacnetvaod? ®&k., siadeodowvodziuch%% od al



hydr 8t ov. Hemi acetal ovl uhl 2k hex-2z sa -ydligohau Nal gi
polycharicdu) st8va acetalovim uhl2kom.

acetamid 7 amid kys. octovej, CH;CONH,, bi el a kr §tgkzmal piSckh8a lobyl ajne v d
znelisteniasg@abimygizg&c s pndreaxiedodvr,§ gdi vi oz “gpBS&dInm;
Y amidy.

acet ami d2 nhyidetanimindmahydrachlorid, C,H;CIN,, M, 94, 55 . Poug2va sa pri

i midazol u, tpruirazm®indl?vn.ovDr 8§gdi sliznice a kogu.
NH
€

CHgsi CHNH2.HCI Acetamid2nhydrochl orid

acetamidoeugenol 7 N,N-dietyl-2[2-metoxy-4-(2-propenyl)fenoxylacetamid; N,N-dietylamid kys. 2-

OCH,CON (C,H,) methy—4—alylfenoxyoctovej, Ci6H23NO3, M, 277,35; i. v. anestetikum (DetroveIE,

ocH Estil%).

CH,CH=CH, Acetamidoeugenol

eacetami dokapir o8 é&koet. ami nokaprN-aceyMajmi nlone x §.heNOg j , C

M; 173,21; CH3CONH(CH3)sC OO H ; sod §H§4NNa®3(Tb a@iflogistikum (PIastenonE) , zinolnat §
s 0 QHENOsZn m§ antiulcer-Z)ne Y% inky (Copinal
acetamidofenol imet abofleintac¥tRinhu ako neutr8&lna | 8§t ka, rozp. Y
f 8zach: vV 1. f8ze sa fenacet?2n oxi packtaminafend @ld,c-cet yl 8ci
10), ve 2s.a fa8czet ami dof enol konjuguje s Kkys. glukur - no
kys. (pKo~ 3, 5) , kt. je pol8rna (rozp. vo vode), takge
fenacet2nu s¥ farm. akt2vne, al e Yol i monle md e a @a&kto? nt

Y paracetamol.

acetami n o fi®syn. Y paracetamol; N-(4-hydroxyfenyl)acetamid; 4-hydroxyacetanilid, CgHgNO,, M,
151, 16; anal geti kum, antipyretikum. I

azofarfmadawgaaficklch chemi k81 i 2.
CHSCOMOOH Acetaminof ®n

Pr2pra \AlkeysaniIE, AcamoIE, AcetalginE, AIpinyE, AmadiIE, AnaflonE, AnhibaE, ApamidE,
APAPE, Be—u—ronE, Bickie—moIE, CalpoIE, CaptinE, CatedoIE, DafalganE, DatriIE, Dial—a—gesicE, DiroxE,
DisproIE, DiIipraneE, DoIproneE, DymadonE, EneIfaE, EneriIE, Eu-MedE, ExdoIE, FebrilixE, FinimaIE,
Gelocatil®, Hedex®, Homoolan®, Korum®, LytecaE, Momentum®, NaprinoIE, Nobedon®, Ortensan®,
PacemoE, PaldesicE, ParalenE, ParaspenE, ParelanE, ParmoIE, Pasolind NE, SalzoneE, TabalginE,
TaparE, TemIoE, TempraE, TralgonE, TyleonE, Valadol®.

Otravaa.sa dostavuje po pog2t2 vygg?2ci 15dg8exitukpo @5tgh xi ck 8 h
Val gie mnogstvg a. poruguj % detoxikalnl mechani zmus
progres2vna nekr-.-za pelene v prinekeehprdféaznPr Ppohakye
aol i g¥%ri a

acetaminosalol i syn. fenetsal; 4-(acetamino)fenylester kys. 2-hydroxybenzoovej; p-acetofe-

g —

OH



s
CH 4CONH \( SO, NH,
I |

N N

nyl salicyl §pt—a;cety|gm;irmfenolsalicyjosej, Ci5H13NO,4, M,
271,26; analgetikum, antipyretikum, antiflogistikum (PhenosaIE, SalophenE).

Acetaminosalol

acetanhydrid T anhydroid kys. octovej, acetoxid, acetyloxid, C4;HsOs;, (CH3C=0),0, M, 102,09.

Vzni k8 odgtiepen2m molekuly vody 2z Kkys. octovej. J e
octov®ho z8paahw, bon§p8ln&¥tekutom i plynnom stave
dr8gdivo a vyvol8va nekr-zu tkan2v, Poug2va sa ak
acetyl 8ci u, dehydrat8ci u, pri nitr8ci8ch, sul fon§gc

Burchardovejmet - de na stanovenie cholesterol u.

acetanilid i syn.N-f enyl acet ami d;yl antli tebr aocpt gtbNOINW,13BAE Nz ®n C
anal getikum s antipyretickIim a antireumaticklm Y| i.

| 8t ka. V wvwniphk8akmeou ksgsn octovena oxiduje sa na p-

NHCOCH, acetamidofenol, kt. m§& antipyretick® %% inky.
za vzniku toxick®ho anil2nu a Nal g2peio met abo
sa prestal poug2vas.

Acetanilid

acetar z - h kys. [3-(acetamino)-4-hydr oxyf enyl ] aN-acetyhbhydoxy-maysani | ov §;
acetfenar z2 nH ANt M, 27 &1, 08¢ ant i pr ot o0zoi k\um, p‘oug‘]2 va
infekci §clPr2pyiaikaysane, Arsaphen®, Dynarsan®, Ginarsol",

AsO(OH) 5 GoylF, Kharophen®, Limarsol®, Malagride®, Monargen®, Orarsan®, Paroxyl®,
Sanogyl®, Spirocid®,  Stovarsolan®, S.V.C. veipenat§ soO s
hex-zodi f oisRealpherlen o ub i z mu i iAte®rsing, oACetilarsano”,
NHCOCH;  Acetylarsan®, Arsaphenan®, Golarsyl®, Syntharsol®.
OH
Acetarz-n
acet 8tcellméspgnm. acetylcelul -za, | i ast ol nes taecreitfyil koS cainos
celul -zy z anhydridru kys. octovej a katalyz8tor a. P
vi §ken, | epi di®hlo, ske ampelmlosstnov, nehor OQavich fil mov
cigaretovich filtrov ap.
acet 8§t kengtam, kt. katalyzuje prenos fosf8&tovej skupin
acet 8§t kolelnizg MEE& 6. 2. 1.1., enzIm z triedtyyllk ge&rezl it . A kz
acet 8§tu a koenzTmu A, ako aj analogicklch reakci e,
koenzTm A. EnzTm sa nach8dza v mitochondriovej membr

acet ¥amaxmrepromaz?2n.
acetazolamid Y Acetazolamidum.

Acetazolamidum 17 L 3.4, acetazolamid; N-(5-sulfamoyl-1,3,4-tiadiazol-2-yl) acetamid, C4HsN4O3S,,
M, 222, 25; inhib2tor klaa b oo & gidhetil@im, \a antRlaukomatikum,
anti konvul z2vum. Je to biely krygtalickT opod§gok, be
Sagko rozp. v 95 % lieho a prakticky nerozp. v chlor



Acetazolamid

Dt kaz

a) Asi 0,1 g vzorky sa var2 5 min s 5,0 ml zriedene
niekoOko kv. rozt. dusitanu s ordmz&th.o hay droaxti.d w0 , s0osd ng® hn
vznikne | erven® sfarbenie ag zrazenina (aromatick§ a

b) Eut ekt i cki8 8t7e pAlCo t(as:a | 10850n) .

c) Absorpln® spektrum rozt. stanovovane,j Il 8tky (10
meranejv1 0 mm vr stve proti r 0iz3p0Y®g Snamd, | uj avv 2r omdedxairhmuu n2 2p0r i 2

Stanovenie obsahu

Asi 0,0800gvysug e n e j | 8t ky sa rozpust2z v 30,0 ml bezvod®ho
azoviolete a titruje sasetdm@®hol ®, dombl / mewvoxit daosdm®a
do modr ®ho sfarbenia. Zisten8 spotreba sa koriguje Vv

1 ml odmern®ho rozt. met oxi du dr as#iNjO8h.o 0, 1 mol /| z

A. j e sulf-namidovl der iavk8tti vbeyg, akt i miiknrho bbiug &l nlk a1
(kabronahydr8zu) v oblilkovich tubulov. Vyvol §8va zvl
a K a tak podporuje alkalick diur ®zu. I nhi b8§82ci a

zn2genie tvormgkkomorav®hm zn2 genie ol n®ho tlaku.

A. sa dobre vstreb8va z GI T, viage sa pevne na en
koncentr8cia sa vyskytuje \ tkani v8ch obsahuj %ci ch
nadobliliek. Na plaamat agle® 6. e |V krocvhionly koncentr 8ci e

dosahuje asi za 121 2h ,h .%|Blnionkn 8t rlv8&t k8a prechgdbkal pj acen
sa do matersk®ho mlieka.

I ndi kiglct b. glauk-mu s otvorenim uhl om, pzawrogtelrm| n &
uhl om, th. szkar ¢il lukka mieRompphez8ting&; al kal - za.

Kontraifidbkd8tie precitlivoenosS na %W inn¥% | 8tku a st
sod?2ka, hyperchloremick8 acid:-zadoRldidliisolhovag§wcadpn® b
a hepatopati e, chron. nekongest2vny glauk-m s wuzavr
stavu. Rel at . : skl on k acid-ze, di abetes mellitus, 0

Negiaducé ¥ihivakymal §tsiBgs $l,epoemsaleq excitégcia, bol esti

poruchy GI T, parest®zie tvs8re a konlat?2n, naj m2& pri
stupRa, vinimolne z8vagnej gia u sptoarrugczhcohu oosbtlbi,| kdlicahb e
Apl astrickg?s an®mi a, agranul ocyt - za, l eukop®ni a, tor
krygtal Yari a, obli| kov® konkrementy, obl i | kov§ kol il
reakciei kogng8 al ergi a, hor | k a, smdd,cizvrptgchadm&i my C
tinitus, poruchy sluchu. Hypokali ®mia bTva prechodngt§
Interakciei %4 i nok a. zni guje pod8vanie chloridu am-nneho

nitrofuranto2nu a tricykilchekdIlcihmiam§ cindeegp rdedsizeve ozZnSi gaekny?
ZVyguj % | 8t ky tl mi ace CNS vr 8t ane al kohol u. A.

antikonvul z2vami. S%“l asn® pod8vanie kys. acetyl sal.
zvigenie toxickosti pre CNS.

Pidhodobom pod8van? treba sledovaS natri®miu a kali
kontrolova$S KO. Pr2pravok m!ge nepriaznivo ovplyvni
koordin§S§ciu a rTchle rozhodovanie (napstraogjiadenprrs§an
vigkach ap.).



D8§vkoviB0iida 000 mg/ d; deSdéBOnmkgidpodsg§va 8

Pri pred8vkovan? s a m! gu vyskytn%S poruchy hydr om
acid-za. dehydrat 8§ci a) a poruchy CNBSog®rdHhl-izlai tsaan uk
mogno z organizmu vyl %l i S hemodiallTzou, |o je dtlegi

Prz2p r"l'aAcdxtagquE, AteneszE, CidamexE, DiamoxE, Didoc%, DiIuranE,\Diuramid'\‘E, Diureticum-
Holzinger®, Diuriwas®, Diutazol®, Donmox", Edemox®, Fonurit®, Glaupax~, Glupax", Natrionex",
Nephramid®, Renamid®.

acetenyl 1 etynyl.

AcetestETreagen!n® t bl . obsahuj YYuce nitroprusid sodnT, ky

|l akt - zu. Na tbl. na bielom h8rku papieeta- nsua vkzvnai pknge
purpurov® sfarbenie tbl

AcetexaE(LiIIy)Tant idepres2vum; Ynortriptyl2n.
AcethropanE(Hoechst) Ykroti kotrop?2n.

aceti amidn S-[1-(2-acetyloxy)etyl]-2-[[(4-amino-2-metylk-5-pyrimidinyl)metyl]-formamino]-1-
HyC n\ NH, propenyl ester kQySsdia ¢ eett \BInttQiSom2en ;;
T\I cH, diacet §t ;vGiHaNiG,3 W, 366,45; v tuku rozp.
= CHZN_(':=C_S_COCH dgrlvgt vi,t.arln?brﬁlaktB)r" en_zFT,mov (D
I Thianeuron™; hydrochlorid C;gH»3CIN,O4S T  Nevriton
Compr F)m®s

3
CHO CH2CH200CCH3

Aceti am2n

acet i mi dd adetimdegninonum; N-(4-oxo-2,5-cyklohexadien-1-y | i eh@taid, CgH,NO,, M,

149, 14; koncovli metabolit Yacetaminof ®nu.
acefighyceryl acet §t; mtge obsahovaS 1, 2 al. 3 acetyl o
kys. octovou,; vyskytuje sa v ol eji z tregl ej pel ene

Acetivibrio i rod anaer -bnych, hgrampomieérne oxakci venich pal
| e O aBheteroidaceae. Patria sem pohybliv® mikroorganizmy op
uhOovod2kov kys. octov¥% ako hlavn¥% kys. Mi kr - by sa v
je A. cellulolyticus.

acetoacetanilid 1 3-oxo-N-f eny | but §HeN@4, Md,,17C, 20 ; poug2va sa pri org
virobe ¢gltTch farb2v. S chloridom gelezitim d§va fia

acetoadeatc®tt acseat®t al . ani -n KO, CH@C@@HZG)CIOLGJIVEZD,OQ;

bezfarebn§8§ olejovg tekutina, rozp. Vv vode. Silne dr ¢
acet - nom -lydrdkynaslovoB(3-hydr oxybutyr 8t) ako thoxi k&®diod 8t k
karboxylovlich Kyso.m suhg&rkrowm pm zvygene,] miere pri d
mol om. Ten istl proces nastgva pri gOt knut2 (tuchnut

A. m:t ge vznika$S aj z nesubstituovanT chi akar bvogxeytl koyv T ¢
oxokyseliny i nest 8l a a arnaZjlad&ceat - -n (ketonotvorn® gtiep:
kyselinotvorn®mu g¢gtiepeniu, oA ktynemovkajy¥l ds)mol B
acetyrFCoA vznikaj V% ptGob-beg8my atet §kin8zy) Vv pr2tomnost
jedna molekula acetoacetyl-CoA, kt. reaguje s inou molekulou acetyl-CoA za vzniku 3-metyl-3-
hydroxyglutary-Co A; ten sa pot omCocAaakl ad8 na acetyl



A. s a mt §ge v pr2tomnost. NMDHr oNa/lbeujt y r 81d u kad v a Ss an ar
dekarboxyluje, agreitlom vzni kg Y

V krvi dospellTch jedincov B45mios Slj “UnhoiaBemol/lBdci(d 8a.
v plazme dospelil42idmondal al mo vda& o d enmol/b 3. d 278 Bmolfh 4.1d0 6
161 Nmmbl3 1

acetoacetyl kioeneésmt eA kys. acetoctovej a koenzTmu A
intermedi 8t pri oxi d8ci i karboxylovlch kngreovom ako pa
tkanive, ako aj ako prekurzor cholesterolu.

acetoacetylkoenzI ME®@ tTeHukt3&,a enzim z triedy oxido
redukciu 3-o0x oacyl koenzFhnyudr Ax maut3yryl koenzTm A za vyugdit
el ektr - -nov.

acetoacetylkoen z T m A ti aoetba8etybCoA-acet yl transfer §za.

Acetobacter 7 r od pal il kovitTch octovTich gramnegat ., aer -t
Acetobacteriaceaes o xi dal nT mi viastnosSami ; z etanolu tvoria
ovocnlc8hchgSaval kohol i ckTciace.poj och. Patr?2 sem
Acetobacteriaceaei | e OaN gramnegat ., aer-bnflch, elipsoidnTlch
kys. octov?¥. Reetbbaciema Glueonobacterd y
acet obr omoiga-Diglukopysanozylbromid-2,3,4,6-t et r a a et dB®s, M, 411,21.
CH,OR
H O ®
H
OR H
RO Br
E  OR Acetobromogluk:-za
R = COCHg
acetobuliumchlorid i
acetoctani acet acet 8t .
acetoct aniaecteytloocvtian et yl ovi, ester ICOCH,CODCH;pGHEiovej s
COI CH,i COT O1 CoHs, M, 101,4; zmes d v oc h t a u tfarien® oxofgrmyha enolformy. Je to
bezfarebn8 kvapalina prridzipemne¢ wvoodeH &kpih@edodensalde ve
reakt2vna. Poug2va sa pri or g. synt ®zach.
acetoctovs8i bgeerhcens8t:oxkbpuel§inowa Stde pu kambokz&e twkov (b-
oxi d&8ciou karboxylovTch kysel 2n); abolvitz e | ( majems®
di abetickej ketoacid:-ze) . Patr2 ku ketol 8§t k abm. Il ch |
kys. hydroxhmdsbayfhagl3ov §g) . Ani -n (so0O) a. k. i e ai
vzni k8 acet - -n.
acet of einla[¥0p34-(2-hydroxyetyl)1-piperazinyl]-
propyl]10H-fenotiazin-2-y 1 ] e t a nysHmN30,S, C M,
CH,CH,CHy—N N—CH,CHOH 411 57;: ,,veOkinA fenotiaz2novIi t
ho typu, deri v§t poug2vanl v th.

( di ma kN8 Tindal).

O:NUCOCH:}
S



Acetofenaz?2n

acetofeNéendzet2n.

acetofiehf-eanyl et anyhmetmdtkyeltf-eanyl ket - n; ac gHtCOCHy,e n z ®n ;
M120, 15; jednoduchl aromatickl ket-n. Poug2va sa Vv
vini pomar anl,owiecshpv. k ptaRtpduyno@ne hypnotikum.

acetoformi met enam?2 n.

acetohexamid i 4-acetyl-N-[(cyklohexylamino)-k ar bony |l | benz ®ns ul fsHyNOmMd, cykl .
324,42; der i v 8t cyklohexyl moloviny, astidiabétikumy (Dimelihi“p vi nov ®
Dimelor", DymelorE, OrdineIE).

CH4CO —Q SozNHCONHO Acetohexamid

acetohydrioamaim8nh Kkys. a c e tNehhyydd roxxy&meev eajmi d ox2m Kkys.
C,HsNO,, M, 75, 07 ; inhib2tor ureszy, antiurolitikum s an
infekci8ch molovich ciest.

acet 6 3B-hydroxy-2-butan - n; acet yl mg#Oy, ICK:EH(OH)GOLH;, M, 88,12. Je to
bezfarebng§ kvapal Knadpnzpkemheprodokt dvochnimo§ el a
fermentalnlichglpuloc2ywothvari a ho Emdrobdcteriacaely a lorg.&r i e, na
acetaldehydu (koenzimom je tiamPnoistkasufe§toyv;] md ¢ teesd wjme
sa nachBdmnaewtr §ciiz3) nnol/ (0 Zvigen® hodnoty a. v ki
pel eRovej cirh-.-ze, naj m v k- me.

acetol i 1. 1-propanol-2-- n; nmbydr oxyacet - n; hydr oxypsCOPHOH, n ; acet

M 74, 08, z | Yl . zo skupiny hydroxyket -vmoodvo,u . b evzyfraSrbeab ns§

mi krobi ol . 0 X i-pdr8ocpi 8onuc CH;COSCoA

rozp¥gSadl o, 2rAedolr kv Kanadd | Acetyl-CoA

regi strovaadge tkyylss3ad d ecty§ t

celul -za vo fa&armsyneaceml8al i 23.19

dietylaldehyd poug2var

(AcetoIE).
CH,COCH,COSCoA

acet olKaembi ng§cia hydroll Acetoacetyl-CoA

acetomeroktol i ( a ¢ e-O)@thydroxy-5(1,1,3,3- 4135 1<::écisC°A+H’o
tetrametylbutyD]f e ny | or iHhSlgO;, © OH °
464,96; lok8lne dezinfi “OOCCHa‘lCHaCOSCoA
rozt. v koncentr§)cii 1: Hs

. 3-metyl-3-hydroxyglutaryl-CoA
a c e ti- atetonum [akronym z |. acetum ocot +

ketl2n propanol , d ;COEH;, WM, k 4134

58, 08; najjednoduchg? CH,COSCoA

prchav§ kwapgalkitrea,i st i c

hor Oavi na, rozp. VO VOI CH,COCH.COOH "a

sa ako rozpw%wgSadlo org. Kys. acetoctova >

80 % ako antiseptikum

extrakci e, v dom8cnosi

okuliarov, nylonov®ho 1.1.1.30 NADH co: a
NAD* .

CH,CH(OH)CH,COOH CH,COCH,

Kys. 3-hydroxymaslova Aceton



poug2va ako fixaln® |inidlo, najm2 pri enzimovich gtV

V Oudskom organizme je jednou z ptrriocrhadhmearvinoint hs p,a, Cka
tukov, a to neenzl movou dekarboxyl 8ci ou acetotace8tu proi
aminokyseldamov Yeykleus). Vo zwipjenéigemeereéebesn&f ns§
chlade, pr i hl adav prad ol . okol nost?2 naj m2 tpsrmelitS,a gk om n
tyreotoxi k- ze, hor 4l ke a i . stavoch.

A. bTva norm8lne v nepatrnomomnogsPtrvie dpra2btedrers] me | k|
dtsledku abnorm8l neho metabolizmu a vyskytuje sa vo
mo | i (aceton%ria). Vyluluje sa z organizmu v2&|] ginou

sa oxiduje na CO,.

Tvor ba k elynehogdykiuk) (

A. sa v molickhdokazepéeéouis@gindi k§8torov® p8siky) a.

reakciou. Pri Legal ovej reakci. d§va alkalickl rozt.
po pridan? kys. octovej prech8dza do fiabmmv®ho. P
alkalickom prostred?2 glt% krygtalick¥ zrazeninu jodo
Toxkol. DI hodob§& al . opakovan8 expoz2cia a. m:t ge vyvol aé

bolesti hlavy, %Ynavu, excit8ciu, dr 8gdesddehbt@vy onchi §lI
s¥% zriedkav®; Yketol §tky.

acetonaemia, ae, f. i [acetonum +g.haimakr v] Yaceton®mi a.

acetonadcemnyl ovl derivs§t naftal ®acetoyakytnjeesnepeledt
Deriv8ty sa poug?2vaj % akok wlackttier§.c2dne | 8tky a antitu

aceton®miiagl acet onaemi al] pr2tomnosS Yacet -nu v krvi. Za fy
pl azme BmMolIN/ 120 nalmmblho 50 N 5
ac e tglykoz¥%r i gl ykozYari a pri intoxi k8cii acet: - nom.

acet -nchl drcchfearm 2 (t D-B-ghédépamelty chl -ret8n, chloret - - n,
acet -nu a c¢hl)gOdColy;, mkriygiHal i ck&8 | 8tka g8frovej vine;
Jeho deri vgt c¢HICOEHBCletjod esnl-motCvor n8 bojov§ chemick§g |

acetonitril ¥ chem. mety | kyani d, et §nnitril ,HCN,i CHsli N M, 41K0Y;s . octc
bezfarebng, hor Qav§ kvapalina ®terov®ho z8pachu. Pou
lieliv (napr. pry . sMet ®z el ivi ujaen2 ®ra Ma a cae tnarma vdl aan kay s
tiokyan8t. Lok8lne dr&§8gdi kodgu a sloznice, inhalovanl
0 + H—0H 7
CH3=C=N ’..ﬂ:% CH3—C<:':) —_ CH3—C<NHz —"_-hi‘i? CH:"'C<ZH
acetamid kyselina octovi

acetonitril

acet - nkyahnbBlydroxyg-Zimet yl pr op-fienyt r ak tsH,@NOj (CHs), C(OH)AD, M,
85, 10; bezfarebn§ jednovat 8okholheal Poag2vazpa nNa vbdebk
metakrylovej. Mierne dr8gdi kogu a sliznice. Rozkl ads§

acetonoid i funkl n8 skupina odvoden8 od acet:nu, pr2tomns§
napr. fluocinol -nacetonid.



acet- nov® 1 &tsd m. hodnot a, kt. vyjadruje stupeR polymeriz
gramov acet - nu potrebn®ho na utvorenie trval ®i1o z8ka

acet  -noviRc mdme.j ezmes vygg2ch ket imovsuzdoviRhms agrit - maktif

acet -nbisul fistods®drslo Chydrkxy-8pr op &§nsul f-novejsd,Na@8B,et - nsul
(CH53),C(OH)SO3Na, M;1 6 2, 15; krygtsg8liky zap8chaj %ce po oxide si

org. synt®zach a farben2 text2]i 2,

acetonuria, ae, f. i [acetonum + g. Yar ommo | ] aceton¥ri a, vyl ul ovanie Yace
dospel 2 jedinci dennei 43onmoim, vdbjpl e@j283) finb | ( IS Zvigen®
vyl ul ovani e a. mol om sa pozoruj e pra vhlcahdloavdann®®m pproo svt
patol . j e a. zvigensg pri dekompenzazmmelahdo)m) ,di apré¢ ets o xn
hor Yal ka a i . stavoch. Zn2gen® vylulovanie a. sa zisSi
a. ako dospel 2,

acet onyliazxbente-xn8 nd kHe@,, M,C14, 14; kvapalina, kt. na vzduct
kogu a sliznice, inhal cia vysoklch koncentr&ci? ptso
acetoofnmaxre?n rozpustenl v kys. octovej; poug2va sa

chromoz- - mov.

AcetophenE(Dorsey,Frosst)'l'analgetikum, antipyretikum, acidim r eumat i
acetylsalicylicum.

acet opr ofmaze?pmr omaz?2n.

Aceto—StearandryIE (RousseFlUNCL AF) andresg®nms;t el - n.

acet osul f iantidotkdm, Heriv 8§t dap s¥%iniunk ami podobnT mi mater skej
ako leprostatikum a v th. dermatitis hepretiformis.

Acetoxanon® i (Organon)i anti fl ogi satciek wm;y p¥2gnenol - n.

acet ox b lkys.n3-(acetyloxy-11-oxoolean-12-en-29-0 v § , gl ycyr gH,.®4 Mc 812,331 C
derivg8§t enoxol - nu, homl - g karbonoxol - nu. M&8 antiulcer

acet oxypr ed mRe(atyloxy)-30-hydroxypregn-5-en-20-- n ; prebedi gHuOnacet 8t , (
374, 50; intermedi 8rny produkt pri synt ®ze deoxykortik

21
CHZOCOCH3

Acetoxypregnenol -n

acetoizametyl benzoyl per gd30i, 8; 1 800e nlz50;z -sni, | nB oxi dal ng | 8t Kk

ako germic2dum, mtge vyvolaS Sagk® pop8§leniny.
OO
€€
CeéHsCiOTOiICCHs Acet oz - n
acetrti zsoo8lmddng s o(@cetdanso)-2,86-t r i j - db e gHzldNaDg M, 578(0; rtg
COONa kontrastng8 | 8tka, kt. sa poug2va pri cystos
I I

NHCOCH3



i Ac ®t iEp Bt@wchoselectanE, CystokonE, DiaginoIE, quopaqueE, I?yelokon—RE,‘ ThixokonE, Tri-
Abrodil®, TriopacE, Triurol%, Urokon Sodium", SalpixE, Vesamin®, Visotrast®; zmes a. a
megl utam2nacetrizo§tu je Opacoron

Acterizo§8t sodnl

AcetulanETacetylovan® |l anol2nov® al koholy. Bledoglt§8 hydro
kozmetike.

acetum, i, n. 7 [l.] ocot.

Acetum aromaticumiar omati ckT ocot.

Acetum profumatumivo Ravl ocot .

Aceta medicinalesi |l i el i v® octy.

aceturas i N-acetyl glycz2zn acejfHiNDa Mel 1 7acledt;urrgar,eg@ strovanl m
ngzov prestserO kajys. acet Y%rove,j] (acetyl am2nooctovej) po
acetyl- i prvg |l asS zlogenTch slov oznal uj ¥%c aCO\), napr.g. ch®r

acetylchol 2n.

acetyl-CoA iskr. acetykk oenzTm A, viznamn§ z| %l izmotéAm&dr §mnae ko s
octovsghn), ktor§ vjehopri®kwkt mmt advol i zmu moxoihd 8di el §t
karboxylovich kysel2n, je tieg hetapxiod§¢iSakou do Kre
acetyl aiccetpemt adi-dink e tl-z@CH,COCH;; bezfar e bn8§ kvapalina pr2jen
m8&l o rozp. vo vode, neobmedzene miegateOn8§8 s alkohol
virobu | iekovwenolykwai uYtea wtxom®r i u.

acetyligavadeni e acetyl ovej skupiny do mprdcestch & pri. Upl at
biotransform8ci.i xenobi egdRKkpi nlye proi nmij enkkiQH skagkie k aac N Ha j
(napr. ciBHl skw)piamy (napr. koenzT mu ANH,s PoginByne talskpa Rs
tTchto | 8tok:

1. Alifati(RNH® ,ark2drey R j e al kyl )N-acnetpyl.h iaset zahne2énENaan2 na n a

acetyl mezkal 2n.

H,CO
CHz - CH.NHCO - CH,

N

{ j,/ H:;CO CHz'CHzNHCO'CHa
N
H

. H,CO .

2. Niekt. aminokyseliny [IiCN(NH,) . COOH] , napr . fenyl cystezn s a
fenyl merkaNaéiebybscmpste2n (t8to reakcia chlba mor| at §

COOH COOH

|
QSCHz'éHNHz — @SCH:-CHNHCO-CHs



3. Ar omat i ¢ k @arylaNb),nngpr. premena sulfanilamidu na Nj-acetylsulfanilamid. Prakticky
vgetky sulf-namdy sa acetyluj* (nie vgak v psoch).

HzNOSOzNHz HzNOSOzNHCO~CHs
4, Sul f - n aiBDANK,) sa acetyl uj

nielen v polohe N, al e % mengej miNg eae vzniky N;-&cetylpudfanitarhicu
(sul facetamidu) . T8to reakcia prebieha aj M- psoch.

monoacetyl-, N4-monacetyl a N1,Ng-
. . . H
diacetylsulfanilamid. H:NO SO:NH. CHs- CONO802NHZ

4, Hydr az2n a (iINNWHLr aCONKNH,) . Hydraz2zn s a \ tele acet
monoac et yl| hypbtonamad,z2di acet yl hydraz?2n:

NHoNH, 1 7 YT NNHCO.CH3i 1 iYi C3HCONHNHCO.CH;
hydraz?2n monoacetyl hydraz?2n di acet

Hydrazidy, napr . izoniazid, sa tieg acetyluj¥% (pri p

N CONHNH, N CONHNHCO" CHs
- s

Druhov® r oxuwkedwj Ya.na t o
ge jestvuj ¥ viacer® acet

Donorom acetylu priCoAkgetklich a. je acetyl

RTchlosS a. jednotlivich liekov a ich metabolitov v
gen. pol ymorfizmus vykazuj eh bfiamondagkl onkui nceitd tcrkil lw¥ac ipua r r
napr . koncentr8cie izoniazidu v plazme po jeho apli
,,pomal Tchfi a ,,rTchlychfi acetyl §torov.

HeterogenituN-acet yl t ransfer 8zy kontroluj¥% 2. aVWtohamopv® ale
a. (AcR) je dominantng, kT m Ac‘?)ohjae proercee spomal. ¥ Ho.ci ( pr e
genotypy, begnimi fenotypizalnlmi meitr-Tdcahnii saac edayjlgtr
genotypom Ac/Act al. Ac®/Ac®a  p o ma ll2§ taocreit ys Ag#An°0t y pom

Dva fenotypy sa | 2gia aj viskytom negiaducich %l ink:«
t h. proka2?namidom vykazuj ¥ tendenciu k tvorbe antinu
|l upus erythemat disuscetly!| pomadVc s¥% zasa | astejgie n e
(z8vraty) a izoniazidu (polyneurit?2da, pket odgea idz8o nzia
zvyguje vylulovanie tohto vitam2nu). Zvigensg plazm
acetyl 8t orov inhibuje hydroxyl 8ciu difenyl hydanto2nu dc
“linky (ataxi a, nystagmus) . RTchli acetyl 8tori i nk
izoniazidu, kTm pomal?2 acetyl §tadupisergthemdosus.ci n- mu mol o
Pomymor fi zmus a . j e dtlegitl aj pr e ni ekt N- a. gen

acetyl s®roton?2n; t %4t o reakciu totig inhibuj% viacer



s®roton2nu Y% inkom monoadnivihkonoxE@ 8§2y4 . (D.bs)ahuMg ¥¢T zna

met abolizme niekt. psychotropnich |1 8tok. RIchlou a.
L2 Rania, pomalou a. Eur - pania kaukazsk®ho ptvodu a L
N S R R R R R R e R R R R Y,

Polymorfizmus N-acety | t r ansf er §zy
A N TN RN PP T

[ T O O
Genotyp Fenotyp RTchlosS acetyl §ci e
[ N Y Y O Y Y I Y O IO IO
Ac’/Ac®  Ac (SS) pomal §
Ac®IAC®  Ac (RS) richl a
AcY/ACR  Ac (RR) rfchl a
LI N N 1 A Y I Y A Y I Y I I I O N |
acetylaminonitrotiazol T | 8§t ka podobn8§ fur 8§nom, kt. sa poug2va ako

enterohepatit2de moriek.

AcetylarsonE (Specia)i ant i pr ot oz oi kTriohorhas vagir@lis;p radetarzol.

acetyligsarogani zmus schopnl wuskuboclRgV&6i Medabacslai ckry] uY
acetyl 8cie (rTchla al. pomal §) acetyl 8§ciou sulfametaz
acetyil&eyl transfergzy, enzlilmy katalyzuj Y%ce acetyl §ciu

kyseliny octove;.
AcetylazidE(Specia)'l' chemoter apeuwteitkydms;ul ¥ amet oxypyrazz2n.
acetylbromid i C,HsBrO,M;1 22, 9 6 ; dymi v tekutina, kt. dr 8gdi SpPoOj «

a-acetyl but yir 8acatfWdihydro-2-(3H)-f ur an ¢HQs;, Mc 128, 12; tekutina est
z8pachu.uPsosffgkezom sa farb2 na modro ag modropur pu
substituovanTch( ghydrokyety)d-meoy| &ai 8zol u slizice.§§gdi kogu a

acetylcéhespra pomenacani8eopisec¥l ul - zu.

acetyl-CoAYacetyl koenzTm A

acetyl-CoA C-acetyl traingfCer283a 1. 9, enzlm z triedy transfer
acetoacetyrCo A z 2 mo -GokAul Micgeet ydt sobi S aj ako tiol 8za a ke
Kt . vznibhklaj at® | edirhdt2kyat Tzoohv 4dpooidd&di e karboxylovTl
Mitochondriovg forma enzimu sa z% astRuje na synt®ze
synt ®ze cholesterolu a i. izoprenoidov.

acetyl-Co-A-acyl tr anisd-leet8§atai ol §z a, enzlim z triedacyl-GoA-ansfer §
acetyl-CoA-acyl transfer8za, EC 2.3.1.16, kt. katalyzuje reec¢

acetyl-CoA Y acetoacetyl-CoA

EnzTm vystupuj e VviAtke sasryskytujevpfedrerm§cha obl i | k@8tbgan®zyguj
a B, kt. sa zW astRuje inamcextbrakeBaus!| nReojvnotvig§lyinas dic
uprednosRuje spa2tn¥% reakciu, kt. je dilegitg pri 0 X i

acetyl~S-CoA z kys. za tvorby CoA-d er i v8t u karboxyl ovej kys. o 2 C kra
enzl m @-metyapetoacetyl-CoA na acetyl-CoA a propionyl-CoA. Gen. deficit b-k et ot i ol §zy j

pr2|linou autoz-movo reces2vnej dedil nej choroby s Sag
acetyl-CoA-k ar boxyilBCQa 6. 4. 1. 2, enzTm z triedy l i g8z, obs:
kar b oy yte§leCbA za tvorby malonyl-Co A, kOw ov¥% reakci a regul uj %ec
karboxylovich kys. z acetylovich skup2n; aktivita e

i zocitr8tu.

acetyl-CoA:a-glukozaminidN-ac et yl t r ame g &a-BukogamidN-acet yl transfer §za.



acetylCoA syntiet8L8®8A | ig8za.
N-acet yl ciykgst2eaetamido-3-mer kapt opr olNO:S MMLES,20; @ukolytikum.
CH.i CHi COOH

SH NHi Ci CHs

g Acetylcystez2n
Poug2va sa na skvapalnenie va&azk®ho hlienu pri ak ¥t .
atelekt8ze vyvolanej hlienoivou obgrtukciou; podS§8uv:
nevlihodou je bronchokonstrntiait i moik.otOkaween pahac ¢
p. 0. a poug?2va sa aj v oftamlol. pri t h. pogkoden
konkrementy, o sa vyug2va v Ph?pcigsed yAeyicystenpri iri

AibronEz BroncholysinF, BruinacE, FabroIE, FIuatoxF, FIuimuciIE, EIuimucetinE, FluprqwitE, InspirE, L-
cimexyl®, Mucocedyl®, Mucolator®, Mucolyticum®, Mucomuyst®, Muco Sanigen®, Mucosolvin®,
Mucret®, NACF, Neo-Flumicil®, Parvolex®, Respaire® (obsol.), Solmucil®, Tixair".

acetyl diYAictedxyad i gi t oxi num.

Acetyldigitoxinum i L SL 4, a c et yhb, ldb-dipydrioxy-slzkard-20@2)-e no | i d, na kt. S Ya
3 glykozidicky widamgan® x2 zmo zxa ka tmoll cikgsgHiadx M, 806,99; C
digitalisovl t@inykam.d,Jekarodikor ygtalic
pr 8§gok, biely, bez =z8pachu, prakti c!
rozp. v 95 % liehu a v chloroforme.

bacetyl digitoxzn

(D-digitoxéza-O)a-acetyl

Dt kaz

a Asi 1 mg sa rozpustz v 2,0 ml. konc. kwmzt.soct ovej,
navrstv?2 na 2,0 m| konc. kys. s2rovej; na styku ob
(digitoxigen2n) a vrstva kys. octovej sa po dl hom | as
b) Na tenk%b vrstvu silikag®hut sbersatdo opr isgr awvaenre® Yar onz
chloroformime t an o | (1 + 1 obj.) v porad?2:

1. 5 ml rozt. stanovovanej] Il 8tky (10 mg/ ml)

2. 5 ml rozt. referelnenej | 8t ky acetyl digitox2nu (1
3. 5 ml rozt. refrekl| nej |l 8t ky digitox2nu (0,20 mg/n
Vyvidjaa zmesou dimetardolivrondeat §n84 + 15 + 1 obj vlypaPen¥%ybr
rozp¥%gSadi el voOne na vzduchu sa vrstva rovnomerne
trichl  -roctovej S benz®nsul fochl or i dvoynh ra aitherje M as al 1\5l
Potom sa vrstva pozoruje vo svetle ortuSovej vibo,
chromnatograme 1 je viditeOn8§8 hlavn§ gkvrna, kt. m &

gkvrna na chr &m@ai5pgr ame 2 (

Stanovenie obsahu

Asi 0,0500 g sa v odmernej banke na 50 ml rozpust 2

m| rozt. sa v odmernej banke na 100 ml dopl nz 95 % |
mg) sa v sk¥wimavke prid§8§ 5, ®bdoml pr esil|easho vsaam ar @wf pantod §
10 do 20 min po premiegaM? 29a mmmenisd vybsvdrsh anai®d o( r



486 N 2 nm proti s¥W asne pripraven®mu kontroln®mu r
rozt. trismodm®fienol §tu

Asi 0, 0500 g referenlnej | 8tky acetyldigitox2nu sa v
dopln?2 sa po znalku. nhnalej sa postupuj é&JuvedenTch sp
Obsah acetyldigitox2nu Vv % saovypelata ppdlaroeomer cia
(LsLa/1).

D8vkoviajne@dnot!| i v® zaliatol n® n 8r0bzmgyvi®v. @28Ivkiymg,p . 0. s
udr ovaci e0p3 wmg, 0i 2 v. 0,2 mg; denn® zalg4top|l n® n§r
i.v.0,27 0,4 mg; dms p. 0.0,8 mg, i. v. 0,4 mg, dmd p. 0. 1,6 mg, i. v. 1,5 mg/d.

Pr 2 p rialnjectip acetyldigitonini, ACC 200° cps., ACC 100 a2 0 0 g r “agroipor,SACC® 100
a 200 thl. eff., ACC" inj., sol inj., ACC LongE tbl. eff., Guttae acetyldixitoxini, Solmucol® sirup,
Tabuletta acetyldigitoxini, Acedigal®.

acetyldigoxidn [6-[6-[[6-[[12,14-dihydroxy-10,13-dimethyl-17-(5-0x0-2H-furan-3-yl)-
1,2,3,4,5,6,7,8,9,11,12,15,16,17-tetradekahydrocyklopenta[a]fenantren-3-ylJoxy]-4-hydroxyoxan-2-

o ylJmetoxy]-4-hydroxy-2-metyloxan-3-ylJoxy-3-hydroxy-

Mo 2-metyloxan-4-yl] acet8t; Cs3HgO15, M, 822,975;

li’”!/‘ acetylovidideox xEu. VY
wo, Lo o), Iyt
| H OH
0 '-' o” '“ﬂo " ';. 0” ',i.
0
Acetyldigox2n
acetyldihydrolopoamid 7 acet yl viazanl na i poamid, 'ntermedi

pyruvg8tdehydrogen8zovich kompl exom.

acetyldichlorid 7 di chl - r edti&r, -gymp@di8ah!l - ret §n, MMBGEHCIOECH®Ie,zf ar eb |

kvapalina ®terovej vine, nerozp. \Cie- a vranstiez o m®rzyp . s av &
poug2vaj¥% ako rozp¥%gSadlo kauluku, olejov, tukov, @i
po kontakte s kogou vo vygg®gdgedh vkagn cdernstgrdsic i cg8fcchh apctiseo b
narkoticky. Je vysoko z8&palnT.

acetyill@an k2 n, ,Hgt HCI CH, al k2 n, 0g. z | Yl . charakteri zoyv
medzi dvoma at-mami wuhl2ka, uhbenfdakelb 8l hokelgmivviat Tac
plyn ®t eri ck®ho z8pachu, pripravenl rozkladom kar|

dehydrogen8ciou uhOovod2kov.

acetylfeneturid T N-[(acetyl-amino)karbonyl-a-e t y | b eaneta®id,] Ci3HisN2Os, M, 248,27
antikonvul z2%um (Crampol
CH,CHy :
| Acetylfeneturid
@- CHCONHCONHCOCH 4
acetyl fenyilkhryydgrtaazl2inc k8 zI1 %l . mierne toxickejgia ako f
pri hemoyticklTch an®mi 8ch (predtTm sa poug2vala na t
acetylformaldehyd i aldehyd kys, pyrohroznovej, metylglyoxal, 2-propanon-1-al , naj jednoduch

ketonaldehyd. ®DHBlinkom glyoxal8zy d8va kys. mlielnu.



N-acet yl gal aikstkorz an®an Nac, a mi-deoxye2uvakninorD;g ad earkit kt.§e yeglen v

at - m H aminoskypiny nahradenl acetylovou skupi nou
gykol i pi dov, membr §novi ch glykoprote2nov, mukopol ys
hlienov, mure2nu a pgoallyaskatconzaarm2dnu. chi t2nu; Y

b-N-acetyl-bD-gal akt oz amimndp@&rza n8§zov enzIimu hexozaminid§zy,
der mat §nsul f 8t u.

N-acet yl gal agkstud zf aarh28ry A . arylsulfatgza, EC 3.tlied6. 12, |
hydrol 8§z, kt. katalyzuj e Nad@gttiyé ganhiaktouzlaim§novicpolol
j e dilegitsg pr e degrad8ciu der dmeth®msuddfitai ta jehop
mukopol ysacharid-zy typu Manyhosw) BWoar gwli @ v( Mayrnodtre - am. x o v

N-acet yl gal abkstud zf aaimd§mztag al akt ozi d§za B, EC 3.1.6. 4, Iy z
hydrol 8§z, kt. katal ykwpienyti ependolee s@l $gtfoattgvanlch
v kerats8&nsul f 8§t eN-aacle.t yd wlafl aatkd wa ralmdrhoownTdcrés iuzl i y8dt keo, v avk o
krok v degrad8cii tTchto glykozaminoglyk8&8nov. Jeho
dedil nepomu&acharid-zy +Bnisfardovsy),AS&Mar QuppND).syndr - m

a-N-acetyl gal akt 6 £E£Lmi3ni2d 8z & 3, |l yzoz - mov8 hexozaminid§z
gtiepenie termin8lnychNaeeeduygal &kt oha axvPyejbkasnvia z an ®h
gangliozidov a i. glukozidov.

a-N-acetyl-D-gal akt ozami nyliemamsnf erk§ za sa z%|l astRuje na gen
sacharidovich reSazcov Ykrvnich skup2n H(Se), B, Le

N-acet yl gl uiksokzra m2il ¢ Nac , ami no-amirno-8-d e o ayg pVy y kinevjeaens @

at-m H aminoskupiny nahradenl acedlyuloomamisnkowp iyrkowun.o
gl ykolipidoch, membr §novich glykopuowem2moovh chpdl§y &acd
polysacharidoch bakt®ri2; Yglukozam?

a-N-acetyl-D-g | u k 0 z a miirskr.daNAG, enzl m, kt. katalyzuje gtiepen

stanovi S kol ori met r initofegol-N-aeatybas-giulframit febyl-avpaglukbzamid
a. UDP-N-acet yl gl ukozam2n) . Je&lopodefsiacihtarjiae -mry2 [tiympaiu | mu

a-D-acetyl-bD-gl ukozami hiE€8z3. 2. 1. 50, |l yzoz- - mov § hebcMzaminid
acetyl hexozaminid8zou.

N-acetyl-b-D-g | u k 0 z a miirEC 8.8%38, skr. b-NA G, exoenzlm, kt. bkKld-t al yzuj
va@ ymedziN-acet yl gl ukozaomgInwknu ra- nkowso.u . Jaentod i s tsan ovweungizev av

dg. ak¥%t . pogkodenia oblilkovich tubulov a na pozoro
molu zbieran®ho za definovanl | aswmoVujiethkkiNaGshi m2 rs.%| o
stanovuje napr. spektrofluori metri ckiyl1l2Zdnrmaovl® eonszolbnyu

(stanoven®ho pomocou fluorog®nneho substr8tu oznal en

Vs®re sa nach&8dzal MAGr d dlaij |¥n & af cdremye govaS napr . chrom
podi el tvorz forma A, men g2 dNAoldi @l ertreo antopws t by d4 nj®e jf o
vs®re vyggibae!| amkmovy baNAA-Ige siae zigsrSawjiedi ve (ag trojn
pol ymgezi tlPupus erythematosus sy st e diabetess mellitus.hr oni ck
Uhomozygotov post iShchsovold chdnobulAzaBd-WNAQvs ®r e chl ba.

Zvigen® HhNAG UMy i sa zisSuj¥% pri tubul opati 8ch, a k
ischemicko m pogkodn?2 atjur?u lporvi ak ¥t nej tubul 8r nej nekr . ze,
obl il ky; mi e b-NASjsg 2 wzZoptrip chron. alg¥somepvéboréfiitdd

akvt. vzplanut?2 chron. pyelonefrit2dy.



N-acetyl-b-gl ukoz-@&sn2d rf atigEzCa 3. 1.6. 14, |lyzoz-movli enzlm, kt.
sulf8tovich skNpéatyl gplodlkodhzm26novich zvi@gkat§ s thlefp&tréd

krok pri degrad8cii tlchto glukozaminoglyk8mov. Def.i
mukopolysacharid-zu typu 1|11 D (Sanfilippov sy. D).
N4-(bN-acetyI)-D-gIukozaminyI-L-aspar aginte&za3.5.1. 26, enzlim,noudeficit

mukolipid-zy -Hurlaeddova (peleuwdwystrofia); syn. aspartyl

( tN-acetyl)-glukozaminylglykopeptid a-14-gal akt ozyl tires2 e4 8%.a38, -glykopr
agal aktozyltransfer8za.

N-acetyl)-gl ukozami nyl fost oUDP-H-aséeyBghuikbyamznmoviN-enzTm
acetylglukozam2nfosfotransferza.

N-acetyl glivatnaim8nt N-Rcetglg | ut §moW&joni Et. je d!legisyhm®kef akt
karbamoyl fosf &8t u, kt. katalyzuje karbamoyl fosf 8tsyn
aktivs8torom tohto enzTmu, a tIim pozit. reguluje tvor

N-acetyl glidi smmn ov akys§N-af coertnyal gl ut 8 movej
N-acetyl gl utamBN-ageteltgygmat et 8za aminokysel 2n.
Acetylglyc2namidchl oral hydr 8§t

N-acetyl hexdzam2zmm2n acetyl ovanl na Naogteyl galmiknoozsaknuzpni
N-acetyl gal aktozam?2n.

b-N-acetyl hexoza AmiECi32.853 | yzoznmdwl z triedy hydrol §z,
gti epNeancieet y| hex oz am? nzogval ncghl i zovzyi gdkoovv a i . gl ykozi dov.
degrad8ciu kerats8nsul f 8t,ua, iakozldjl . gaPogloisaz8ivdu zGM2
reSazaal,, kt. dSvaj % vzni&h B(hdmaSiazgozT @bV bami g izozTlr
podmi e Ruj e p o aaTapouu-Sachssa zhorabu ai. foriem gang !l i o z( idn fzayn tGiM n §
amaurotick8 idi-cia), variant Bporid !ty nhijaeS apzrcal Timuo uA
Sandhoffovej choroby. Enzim sa objyéd ajidentmdezKkiva s he

acettlglukozaminid8zou.

N-acetylchlorid 7 CH3COCI, M, 78, 50 ; ni §gg?2 hal ogeni d kys. octovej,
kvapalina, Isiizmiecea.r §ddje svyvol aS poleptania. Jeho ha
mige sa nahradi S inTmi elektronegat. at-mami al. at -
stanovenie cholesterolu a ur|iovanie vody Vv org. z | v
AcetylcholinE inj. (Berlin-Chemie, Germed) 1
Acetylcholini chloridum 100 mg v 1 amp.; (@)H HO®H20——CH—-COOH HOH2C-THF
parasympatikomimetikum,vazodilatans, HG-NH2 Ha T 3
Yacetylchol 2n. Lo lCOz
acetyl thoéewnl etanol am- “H""S‘CH“@
ester kys. octovej a ' HOTRZC-CHa-NH2
rozt. ako 2-(acetyloxy)-N,N,N- HO@‘,CHTNHz
tri metyIMAd4e® chol 2 ner ¢ 3X CHa L)
neuromedi §tor , pren pr HOHoC-THE < THE
vzruchu zo zakon] en? \Ho@zc_cnz_w-(cm);
A. je jednTim z mnohl
prenosu nervov®ho zvr @jOH CHa HO@)—CHzﬁ\JH—CHs
vget kl ch synap§i§ch f Hé:NH /,HOHZC—THFQ-THF
a postgangliovimi au &"2

H-SH HO@-CHQ-N*—(CHa)a

HO@—C Ha-N*(CHa)2

Syntéza a odburavanie cholinu. 1 - serin, 2 — etanolamin,

3 - cholin, 4 — metionin, 5 — trimetylglycin, 6 - homocystein,

7 - dimetylglycin, 8 — metylglycin, 9 — glycin




napost gangliovich parasympati kovich a niekt. paoostgangl
nervosval ovej platnil ke, kde sa wuvoORuje na nervo
katalyzovanou acetylchol2nester8zou nyadreoddtz®et Yd i ako
chol 2nester8zy s a pokl adaj YPi!szab?pamasympalti keermg imek ®
dvojak®ho typu.

Tvorbaacet yl ch a.ls& syntetizuje z acetyr-Co A a <chol 2nu v cytopl azme

nervov, naj ma2 v i ch aMecetyldCwiAc hs az atkvoonr|2e nv aeht ochondr i
metabolickimi cestamiotr@hgl 2(rz eg ®emh §ichza vaj covi §Ot ok,
sa aj de novo v pel eni Zzo ser2nu, glyc2nu a metion?2r
a stiasvzni k8 hydrolTzou, najm2 fosfatidylchol2nu.

Sp2tn® vychreuptBke)aani synapti ckl chol2n sa absorbuje pr

produktom hydrollzy fosfolipidov, naj ma fosfatidyl c
synt ®zu je nVgaak , s amokt . vzni k8 hydrol 8zou % inkom
procese spa@tn®ho vychyt8vani a chol 2n vstupuj e z
presynaptick®ho zakon| eni a. HydrolTzou uvoOnen®ho a.
Zvylgochol 2nu S a degraduj e al . i nkorporuj e do f osf «
presyntaptickej oblasti sa realizuje vysokoafinitnlm

Synt ®zu a. katalyzuje enzTm chol§8smaldetly |gtlrosrus fSerngz ap.r

68 000. Syntetizuje sa v tele neur - nu a prostredn?
zakon|lenia ax-nu. LasS enzIimu sa nach8dza voOne v c
vezi k¥l . Aktivity enzvi8nui nrheigbu?lcuijae. sBEpreztTnno vii& brooz di el n
substr 8§t-GoA,acehgll 2 n) a pre koncovl produkt (a.). KeN
hodnot u, nadviage sa na enzl m, |l 2m sa zmen2 konfigur
substk@tgj arTchlosS jeho synt®zy. Tento mechani zmus
nervovom zakon| en?2.

Uskl adRovanie acevyORdiwaApnree saynapti cklch zakonleni ac
voOne v cytoplazme, ako aj cwhi gdani 40 snyma p tVioc kvleczhi kwe

a. nach8dza aj ATP a glykozam2ngluk8n vezikul2n, kt.
A. sa z cytoplazmy transportuje do vezik%W pomocou n
gradient al. saakumul uje vimenou za cholNer,vopri2pvzraa hi viyw
depol ari z8ciu membr8ny iniciuje f%%ziu vezi k¥l S proe
vezi kul 8rneho a . do synapt

ACETYLCHOLIN UvoORovanie a. j e podmi ene

b vEpnickhovii-nov do nervov®ho z

cez nap2Sovosenzit2vne kan

stoviek ag tis2cov fY¥zovanTcl
synaptickej gtrbiny mnogstvo
v jednej vezi kulé@lB8atnaths§d:
mo | e k Yl a .

UvoORovanie acet yl paptcket nu do
e ~ gtrbiidy @l1jeho spa2atnl n8vrat do
l vezi kigl (4

Za medi 8tory exocyt-zy vezi k¥l sa pokladaj % viacer®
synaptofor2n, synaptobrev2n, synaptof ysw8i®Q0,IlpM5 a mog



80 000) je z8saditl prote2n s vysokou aagdlndttmlumi k
fosforylalnl mi mi est ami na amdefowofmoray Ikpaa vaorxoymh osvtoanv d
sp8ja vezikuly so ¢gtruk?%r ami pobypu ssmeréneld oytoplazmatiakejt ak z ab
membr §ne. Vs t“uaptivijeCa’d k aCamodul 2ndependentn% prote2nki
sypapsz2n I na karboxylovom koncu. V dtsledku toho
vezi kul 8rnej membr §méaasavadoOsemBeveni kontaktu s pl a
FY%zia vezi k¥l s plazmatickou membr 8nopreite¥ywmMgad Gy e |
20000 ag 25 000) . Sp¥bnba n§erakwa. s spojen® s V¢
membr §novim prote2nom.

I naktic@®¢iyd c Hnl8vruat postsynaptickej membr 8ny do polk
rTchle odstr8&8nenie a. zo synaptickej gtrbiny, naj m2}y
degraduj %ci a., acetylchol ®nesrtaem®f260( BOPDE)a-gerghyka
2bpodjednot kami . Akt2vne centrum kagde|] podjednot ky
polaritou. Negat. nabit§ oblasS viage pozit. nabitl
ser2novim zvygkdmkvisagenohedugi. a. rozgtiepi a uvoOn?
presypatickou membr&8nou a acetylovanl enzim sa potom

Enzym-Ser-OH Regener 8§ci a acieayl cstrol st raRuj e
CH3-C-0-CH2-CHz-N* -(CH3)3 synaptickej prgterbkeihruy zM o mk u ms ,

8 zabezpevywjosk 8 aktivita enzlimu (poc
HO-CHz-CHz-N-(CHa)a premeneni ch 1 mol ekul ou enzlT mu/
Enzym-Ser-O-C-CHa 25000), ako aj vysoki polet molel
H20 mol ekula enzTmu na 2 chol2nergick(

Enzym-Ser-OH + OH-C-CH, :
nEmmSern Y T ’ AchE tak pln2z 2 funkcie: na poc
o)

skracuj e plasna prespnaptickep strane

zabezpeluje dostatolnl pr2sun
na synt®zu a. A. uvoOnenlT do synapticke,j gtrbiny
receptor mi postsynaptickej membr 8ny a indukuje chol 2

i WMMMHHW :
4M j‘l

St i mul § gdceptorom
myokardu S i nhi b2ci
adeadenyl 8§8tcykl 8zy
zmenou permeability K*

crTosoL aCa® kan§l gpodOa
Chandogu)
A. i zol oval angl . bi ol -g Dale (1914). R. 1921 ho n
Loewi , ako | 8t ku, kt. akt iffuyj ea ssupredsnt®r ek  (pV &gl
vzruchu vo vgetkTch ,,chol2nergickTlchniot mrirwvloichh) (
Depolarizuje bunkov¥% membr §nu ax-nuyvnak@im ménanpej e
uni kaj ¥“Hiwam)c.h e mizc8ke8 al okChlE sl %gi na identifik8ciu

Chol 2nester §zu mogno odl2gi S od A ChPED  puovnooCtnoeun 2 ¢ pae.c i
nervovich zakonlen2? na synapoioSdlsysapai ckomgeenn- ne
odozvu;potomo p %2gSa receptor a rilchlo sa degraduje plsoben

Ner vy, v kt. sa uskutol Ruje chem. prenos pomocou a.
nm: 1. motorick® (inervuj ZpkegangV®oge®alvsB8vanheg nervov



nadokek;i3lpiost gangli ov® phapasympagl kov®; sympat kpouw®,® k

gOaZnjekt. p
TTTTTTTTTTTON
Chol 2nergick
Cii i T
Efektorovl o

LN T Y N A R A OO |
Oko

GOazy (sl zn®,
Srdce

Cievy

POYc a

Gal “adok

Lrevo

Gl | n2k

Pankreas

Ureter

Mol ovl mech¥r
Nadobl i ] ky
Penis

ostgangl i ov® sympat i k &ost®ovomesvalstye, Kkt . i ner
I O O O O O I O I O O I I I I O O Y Y I
reakci e

[T Y Y O A I O O
gs8n Chol2?nergick§ odpoveN

T O I O O = Y Y Y O I O
Mi -,zakontrakcia m. ciliaris, zn2denie vnYtr
s$eée lnro®@®®i,a pot n®)

Bradykardi a, negat . inotropnl a pozit. dron
Vazodil at 8ci a

Konstrikcia bronchov, dil atdlciiaaz ci ev, sekr @
Zvigenie motility a tonusu, stimulcia sekr
Zvigenie peristaltiky a tonusu, stimul cia
Kontrakcia

Stimul 8cia exokrinnej sekr®cie a sekr®cie i
Kontrakcia

Kontrakcia detruzor a, relax8cia trig-na a s

Sekr®cia adrenal 2nu a noradrenal 2nu
Erekcia

KostrbivhdiT s v aHKontrakcia

Mozog Aktiv8cia retikul8rnej form8cie

Metabolizmus Anabolizmus

Krvnl t1l ak Zn2 geni e

L I O O N O I 1 T Y O T Y Y Y O Y N A N Y Y Y Y Y Y I O O |
ReverzibilnTm kompetit2vnym inhib2torom a. je fyzos:
nekompetit?2vnymi i nhib2tor mi s¥% organafonséBtiyc?2 chya,pr k

vyvol 8vaj % fosforylciu ser2nov®ho z mozgukeyptevalaakatvz v ne h o

kire, hypot al

ame, di f 4znom talamovom projeklnom sysi

mozgu obsahuje viac a. ako biela hmota. Chol 2 ner gi ck® receptory s¥% naj m?2 v

zrakovich a sluchexppehi mbhastisachok8¥zal vzSah a. k :
vybavovaniu pam2Sovej stopy. Pri z2skavan?2 diskri min:
hipokampe ag 400 % zvIigenie a. Po blok&8de synt®zy a. n
spr8vawiplazme sa a. nach§8dza ia300) nmol/l.kUoastatikov sa8 c i i 80
pozorovali zvigen® hodnoty a. v plazme.

Na th. pougi

tie &3 poif pr aeu jh g Acstychdinkum chbomhtum. VY

A. je prirodzenl M&li@kgr  (pm8rg§gdekiye efektMrov par

YVal inky (dr8gdenie vegetat2vnych gangli 2, depol ari §ci
zleprenk§ hematoencefalickou bari ®rou, takge centr8lne
“%Winok rTchly a pre rTchly rozklad aj veOmi Kkr8tky.
a obliteruj %cich chorob8ch cievi apar @xyz nmSelgnaetj. tdarcohn
dg8vkach ag 100 mg v | erstwvidClprmprakénomyebdbnt . B. ey

viznam. Akt
Kumul 8ci a a.

vita aeckeat8tl cvhyoglg?i nas taekro§ zayk tjieviS a potr ebns§
b yk Iteost i T9K vay vkod lad pas ,pobr onchospazmus a du

centr8lne kRI| e.

A. ako chol2nergickT medi 8t ol Efekiory pdyvesympatika 14 mug-8 k | . Yar
kar2nMv®eceptory; m§ excitalnl % inokimal gbazy iaok?|
srdce a cievnu svalovinu. 2. Bunky vegetat?Panyphsaglangh &precéptoya 2 nov® (

m§ excitalahi
CNS. LS&§tky,

e MV & :w& | o vige xpcliattanlin Tk M¥elcaptary K. Nieka oblasti
dr 8gdi apcteorcyh osl@ neezma |lckj®v% reekcee chadl-i nomi me



receptorov cieOovich org8nov parasympati kamismetd zrkd |
VNaka flexibilnej mol ekul e a. p!sob2M-rmec evpgted rky pcthsod b
agonisticky mus kar 2 n, bl okuje ich atrop2Nredeptbayod!| ggm® I
(selekt2vne ich blokuje napr. hexamet - ni um) a Vv ne
dekamet - nium).

acetyl chol 7 rifacetylody)eN,N,N-t r i met y | amd, iCiHwBMQ,, o(CHz)s-N(Br)CH,.
CH,00CCH3,M;226, 14: chol 2 nerFgTotochaineB®r agmol i ne

acetylcholisksteA8ZBHS, AChE, CHS; EC 3.1.1.7, jeden z
hydrol 8§z, ., , pravsgn acetylchokchoéshesgEerasg8za ygpyslt,®me|
acetylchol2n acetyl hydradly&zug,e HG g*.al.Blc.h7@) ¥ nlav.®hloa k a
acet §t M, 260000l 2 n ,

lde o glykoprot eadbeplodtjeetdrnaom@&ransi .2 Akt 2vne centrum K
dve v&2zbov® miesta s rozdielnou pol adruist2oku :a cneetgydtc.h od |

pozit. oblasS tvoren§ ser2novim zvygkom viage acet §
acetylchol2nu a uvoOnenie chol?2nu, kt. sa vychyt&§gva
sa potom hydrolyzuje, a tim regeneruje.

A-.m8 vysok¥wi bhksl oi tpu emeny (pol et mo | e k Yl substr8tu

enzimu za | asov% jednotku) dosahuje ag 25 000/ s. Pol
cholinergick® receptory), takge zabgnpelupg&ejodgtr dn
priebehu zl omku ms. Vysok® aktivity a. s¥% nevyhnut
EnzTm sa nach8dza najm2 v nervovom tkanive (siv§ h
platnil]| ke. Nie je totognilylsbhols®mnesvvbe(pPrdéeRécbo) 2 me:
Substr8tovg§ gpecifickosS a. je zameran§ na acetyl, a

al kylovsg skampenwnlchedi meayBaB8et 8§t .

A. i nhi buj e mnoho | 8t ok),, mpapors.t ifgyn?;mst ijgenm2on s(uebssetrr28nt
citrg8t a fluorid, ako aj rtzne or g adnofzoospfrgotpyy,| fn aiporr.o
(DFP) . A. inaktivuje (hydrolyzuje) acetylchol2n na
sval ov®ho vl 8kna, | 2m zabraRuje uplatneniu sa nepro
Nal g2 prenos iimpulrnad.i eA. om8 s®r ovej ,,hepraviej A CHS
mall dg. viznam; Ycholinester§za.

Acetylcholinium chloratum 1T LSL 4, chlorid acetylchol 2ni a, syn.
acetylcholinum chloratum;(2-acet oxyet yl ) tr i met yH{GNO,, n (CldzxNE)CHypr i d, C

CH,O0OCCH3;, M;1 81, 6 6. Parasympati komi naecteitkyu ntc,h oclhgonl.2 ner gi ku

Bezfarebn® kriyahtig¢kly pt s§g&kygbiely, bez z8&pachu al
z§pachu, veOmi hygroskopickT, % inkom wvdh®@Rwsjté ky sv.c
octov%. Je veOmi Oahko rozp. vcblorofoore epraktidRyanedozp. vi oz p. Vv
®t er e.

Dt kaz

a) Asi 0,3 g sa rozpust2z v 15,0 ml vody. Rozt. sa po
2,0 ml zrieden®ho rozt. hydroxi du sodn®ho a zahreje
trimetylam2nu.

b)K50mlrozt.zo sk¥%gky a) sa prid8va po kv. rozt. j-du; v
sa po niekoOkTch miaohalfZamb?2 zelenohnedo (

c) Asi 0,05 g sa rozpust? v 1,0 ml vody, prid8§8 sa
aopatrne sa zd&praicehv a;t (/ZEHg@(t&)eS"n gt u (



c) K 5,0 ml rozt . zo skwgky a) sa prid8 niekoOko
strieborn®ho; vyluluje sa biela chuchvalcovit§ zraz
nerozp. Vv koncCl). kys. dusilnej (

d) Teplota topenia 14771 151 AC.

Stanovenie obsahu

Asi 00,2000 g vysugenej | 8§t kysesnao uv zk8ut gkeoQuo vriotzepj u shtan kve
bez oxidu uhlilit®ho a pridg§ sa 20,0 ml odmer n®ho 1
uzavieanech8 st §8S 30 min. Potom sa pridaj¥% 2 kv. rozt. f
kys. chl orovod2zkovej 0,1 mol /| do odfarbeni a. Zi st
pokusu; z rozdielu spotrieb sa vypol2ta obsah chlori

1ml odmern®ho rozt. hydroxidu sodnB®CiNOD, 1 mol / | zodp
Uschovg&8va sa v dobre uzavretlch n8§dob8ch, najlepgie

I ndi K8cpioer uchy perif®neho prekrveni azmyeayeadovaer i i t i s
choroba, claudicatio intermittens); 2. par oxyzm8|l ne 3ttacdhfykak ®i epruchy kog
cruris, alopecia areata); 4.ar t r opati e (ankyl -zySGmiagt®ma 2 dtyi, f.iotst £,0av
herpes simplex ophthal micus, spazmy a. retinae, of t a

Kontraindilkek§giie k® chorabyhyhgptenyira, zAddi sonova <ch
choroba srdca, gastroduoden8l ne mneedtyi gm@¥ nnok A. pot

Ne gi ad¥c ei Brandhospaymus, nauzea, zvracanie, slinenie, potenie, incontinentia alvi,
arytmie, hypotenzia ag ¢gok.

D8 v k me/ias . C. a i . m. 0,2 g, dmd s. c. a 0i,.1 ng., Od,ed ngs.
s.c.al.i.m. 0,057 0,2g.

Rozt . sY% nest 8l e, v teple a v z8saditom prostred? s
rTchly rozkl ada®offjea parpot@r 8l ne.

Pr2pri aAvekcoinneE, AcetylcholinE inj. Berlin-Chemie, Germed, ArterocolineE, MiochoIE, Ovisot".

acetylcholinum,i,n.Yacetyl chol 2n.

acetylidy i ¢ h e m. nespr. karbidy, bingrne zI| %l . uhl2ka s m
acetyl ®novich uhOovod2kov (al k2nov)t rnogjhirtaodue n2nz bkoyus | ke
napr . proi zaveden? acetyl ®nu do amoni akov®ho rozt
bezfarebn®g) (@gli. Agrveneh)nezdra z(epnricri &Cur Zrakgd e, pri k t
acetylid distriebornl al. sfarbenlT acetylid di meNnT
vepenatl, nespr. karbid,vpanhka,vikanamuinksao®i dc €a gl €
t. 2 300 AC,r @wto® 2k rby etl ®Imokly. Vyr 8ba sa redukciou vVv§
rozkl adg, prilom vz+ HJW8 Ya cCeat{ydHRHCI CEBaC A. SY% surovi

vichodiskov® | §tky org. synt®z.

acetyljodid i C,H3lO, M, 169,96; dymiaca tekutina, kt. navzduchuhne dne. Silne dr 8§¢gdi k o¢
a po inhal 8cii mtge vyvolaS ed®m pO¥%ec.

acetylkarbinolYacet ol

acet yl k& (QOMi):;NTH,CHOHCOCH;)CH,COO'; v n %t or n §-(acetyl®y)-Ikarboxy- 2
N,N,N-trimetyl-1-pr o panam2 n dnyNDs MxX203R4; O-Geetylder i t Bar Nivtiztnaum2 n BT

acet 8 t, n OLQ‘drnnampd'rokhlmrid CdHgNOy, acetyl-.-k ar ni t 2 nchl or iidST- | evacel
200, Alcar", BranigenE, Nicetile®.



acetyl koeimeelyltoM, aktivovanl acet §t, aktivkoemah@ukys.
A (CoA), na at-me s2ry ;A vi pramcemgkpoérgvggouk CHzb

SH koenzTmu A, akt2vny CoA. A. je veOmi reakt2vny
rozlilnTch bi osynteé@tickITch reakci 8§ch.
vzni k8§ v bunki:§ulc<hxi3dac! CHyCO acetyl
dekar boxyl 8ci2o0Yb-opxyirdu§vi ... TR |
karboxyl ovi 8hpri ketabaizme n | S
ketog®nnych aminokys ?Hz >cysteamin :
zpyruv§sgtu, kt. je hla CH2 Acetylkoenzym A
je odb¥%ravanie gluk:-z LH
vmatrix mitochondrie a katalyzuje ju O 4
pyruv8tdehydrogen8zov |
. ‘ ~ . CH2
Ten je zlogenl z 5170 « I }/3-alanin
tiamzpdifosf§tu (TDP)%’ ‘CH2
koenzl mu A (CoA), ni;aZ» NH
nukleotid (NAD) a flav2nad t A
( FAD) a 3 enzl moivi 5 [ kys. pantoova (fH;
pyruvstdehydPBgen&apy = H-C-OH NN
transacetyl §zgi hy®Ld4A CHs—(ll—CH:'_;_.-’ Hé§/'c|\/|clnn adenin
hydrogen8zy (DLDH). CHz__,-(‘) o N N
vV 1. stupni sa dekarhb !)'—g—o—g—o—cm o]
s a dvojuhl2kovl zZvy (I)H:(l)H /\c\{F/c\
acetaldehyd viage na S H C—C H
TDP. Vv Nal gej reakeci pantotein-4'-fostat (I) (I)H
acetaldehydu na acetyl a redukcia kys. Ho_é_OH
l i poovej. Acetylovl g
pren8§ga na kys. i poc« adenozin-3',5'-difosfat
acetyllipoovs§. Vazba daceLY!l OVWIU laul KS1I u
na s2ru kys. |l i poovej je tioesterov§ Ymakroergickg§g
CoAzavnikua.ar edukovanej formy kys. |l i poovej. Vod2zky z r
v Nal gejredubdaihnep reakci.i W% inkom D{PEHh®maFXDxadal ne
dekarboxyl 8cie pyruvs8tu). Cel kowH+8#T elAt maakndige jzea pt

docYtr8§tov@®hMARBKWkddovzdaS redukovan® ekvivalenty v d
acetylie@RcShacet gHisNO, Mc17321; Cacet yl ewadah Y

acetylIeu02nmoﬁamﬁs&lm@ﬂylauﬂzenucznu s a mi:1),0CeH,aNa @yl My m  (
234,29; antiver tfjTgrgani®zum ( RP 7452

(CH3) 2CHCH,CHCOOH.H>2NCH2CH,OH

NHCOCH; Acetyl el euc2nmonoetanol am2n
N-acet yl maniomaméd nam2n acetylovanl na svojbeijosamit®esk uap i
degrad8§8cii sialovich kys. a sialoglykokonjugs8tov.

acetylmetadoli met adyl acet §t .

N-acetyl met iCoHiN®,S, CH3SCH,CH,CH(NHCOCH3;)COOH, M, 191,26; bL-forma i
lipotropikum (MethionamineE).

5-acetyl-2-metoxybenzaldehyd i 3-acetyl-6-metoxybenzaldehyd, C;oH;003, M, 1 78, 18 ; prirodze
cHo inhi b2tor rastu rast | Bnoelia farimosal A vGdy, s a z
on,0 Compositae. Pri zahrievan2 m§8 prenikavl z8pach.



5-acetyl-2-metoxybenzaldehyd

acetylmetylkarbinol Yacet 02 n.

N-acetyl miuirsseom§t e sntiernoal§. fa-amat Klymur amovej, sacharidov
bakt®riovich bunNaketkt glsaogkmdas8 xiazan®ho na kys.

N-acetyl neur am2nokySeline Naeleitya neur am2nov §, NANA, kysel.
mikopolysacharido v , nachg8dsa&i nga h,vl Htakam ikz o Iglokepeptidom z
aoligosacharidov Oudsk®ho mlieka.

N-acetyl neuriaminn 8 tn ac et yklyosvealnieny Yneur ami novej, Ykys

Y aminocukry.

N-acetyl neuraimE@€gdl $8§3a3, cytzd pml azz matiiecdkyl ley § z, kt. k a
pyruvsgtovich-azweygk mweur ami nSatcuet zd manozbwm2 nu, kroku v
sialovich kys a sialoglykokonjugsg8tov.

acet yl hiadetandydrid, C,H;NO4, M, 05, 0 5. Deri v§gt kysd2z2bctkavrdjoxylhu
nahradenl TNGuUpPOw@2 vaidsamminiaty ckTch dhROGoVvodHpaet@hhil
anizol) a heterocyklicklch zl Y. (fur8nu, pyrol u, ti
na kogu a sliznice.

N-ac et y | p e niiNacetya3mterkapto-D-v a | 2;H,3NO3S, M, 191,25.
s
CH,C — CHCOOH

SH NHCOCH . .
3 Nacetylpenicilamzn

acetyl prYoartaezp@rnomaz?2 n.

acetyl sadancyh8kys. acetylsalicylovej, skr. ASA.
Acetyl sal i ciyhaBetikum b antipyretiku.
acetylsalicyVYakySekysnal acatyl salicylovs.

acetyl striospnenit ¢ klPn rTchl o % inkuj %ci pr2pravok podobn

acetylsulimadiadndimt sulfadiaz2n, kt. sa vyluluje mol on
acetyl sul fiagaitaamb @l2tn sul faguani d2nu, kt. geao formd ul uj e |
tenkTch pozdOgnych krygtalicklch platniliek.
acetyl sul famet oxy py Nf4ammofenyl)sulfonbyl]-N-(3-metoxypyrazinylJacetamid,
Tocus Ci7HuNsO,S,M,322, 35; sul f-nAamid (Acetylazid
N—
ol s )
N Acetyl sul fametoxypyrazz2n
OCH3
N-acetylsulfanilamid 7 N-[(4-aminosulfonl)-fenylJacetamid, CgHgN,OsS, M, 2 1 4 , 2 4 ; tvor2z sa v

pogit2 sulfanilamdu jeho acetyl 8ciou na
(:n:,emm—-<3-ao,m«2

N-acetylsulfanilamid



acetylsulfatiazol i met abol i t sul fatiazol u, kt. s a vyl ul uj e n
pgenilnich snopov.

acetylsulfisoxazol i N-[(4-aminofenyl)sulfonyl]-N-(3,4-dimetyl-5-izoxazolyl)acetamid, Ci3H:5N30,S,
COCH, M, 309, 35; antimikr-biovs | 8t k a na

‘ T . ‘ . . .
HZN—QSOZN o, pougitie; poug?va s a naj ma2 pri i
|

! dichac2ch ciest). (Gantrisic Acetyl

H,C CHg
Acetylsulfisoxazol
N-acet yl tr ainsskfre.r SNAT, atalyzdjem]. s ¥nt ® ku mel aton2nu2 (| i mitu
acetyl 8ciu NarcetghZ>S®u onan?2n.
acetyltranskepi8za enzl mov, kt. kat al y z lej p# sporbeennc®’sm a c ¢
vzni &ajeéry al. amiadetys&zyazlivaj %

acetyl tiyN-aozeétny|Yotvyarndzdopl nok vIigivy.
AcezidE(Duncan,Flockart)'l'prvT or8lny inhib2tor enzl mkaptominvert uj Y

ACG T 1. skr. angl. American College of Gastroenterology Amer i ck® gastroent @rol ogic
skr. angl. angiocardiography angiokardiografia; 3. skr. angl. apexcardiogram apexkardiogram.

AcG i skr. angl. accelerator globulin( k oagul al nT faktor V).

ACHA i skr. angl. American Colege of Hospital Administrators Amer i ck® kol ®gi um admi ni
pracovn2kov nemocn?2c.

ACI T skr. 1. aciklovir; 2. arteria carotis interna.

Acibilin® (Exa) i kompetit2vny antagonjrsdcaephiogtoamn2knto.vT chhiHb uj
sekr ®ci u HCI a peps2nu; Ycimetid2n.

Aciclovir ALE crm (Aliud Pharma) i virostatikum, dermatologikum; Ya c i k 50agiv* g k. r ®mu

aci d[8cida (remedia))l digest2va, lielivg, kt. dgar#dkopVvicjacgBabeé
nahradzuj % deficit sekr ®ci e HCI . Naj starg2zm a dodne
l epgie sa vgak osvettlskl 2il3o0ki HICI e Ntk,bNsamigrety BEgqhbyef n
oznal ovan® ako ,,tuhl chlorovod2kfi. Ako a. sa podS§va
LSL 4 ~ 3mol /| r oizlt5. kHCI )d ov pdo&hvBkrea Ivlody pol as jedeni
zuba mi ) . Hydrochlorid beta2nu sa v ¢gal %dku rozkl ads§
peps2nom (‘E).ME"r|i)epvsyogletren2 gal “adkovej acidity sa sek
(AcignostE) . Stimul 8ci a kEc)f g 2en ome s(procGadhel ti evs8ia | enri gsit cakmizenh jp a c

nebezpek sifi mul anci 8m gal “dkove,j (aYcmeamKkree at, i ckledarnni
Ysekret®n, Ysinkalid.

acidaemia, ae, f. i [I. acidum kyselina+ g. haimakr v] Yaci d®mi a.

Acidaminococcus i r od gramnegat . anakbuj lsnoybhnapepyblivich bal
tvaru vyskytuj %cich sa na Oudsklch slizniciach.
AcidanonEsus.por.(Zentiva)Tantaczdum; Al umi ni i hydroxi dum + Magne

aci d ®nii[awidaemia] zvIigen§ koncentr8cia vod®dphkokedpHk734- nov >
vkrviia. je prejavom ak¥%t. al . VYaeddsepz¥alod anne®kioampenzovan

aci di fii lec®idicatm]lokysl eni e, zn2genie pH; op. alkaliz8cia.



acidi fi kailtne®s ttyesntay vygetrenie aci diofgiekna®l nneaj psocdhaonpzn ocshtl

v8penat ®ho al . vE8penat ®h o aaciditytaa naonvoemiza kpuH ,v tmoaotlrio.v aR el
na dg. nefropati 2, napr . Yren8l nej tubul 8rnej aci d-
acid-zou s pH kr vkial>n 87,1285 .k aA kspal. bp¢gCddSividk tCa Gla vgak =zl e
pri hepatopatii je kontraidikovanT.

Post up: pacient oy &8&v kpeod®, 1CaCd/ kg/ d p. 0. v 400 ml

zbieraS mol polas nasl eduj Y%ci ch o# 2 :hlspddQodmoeauiplr s a obj
metrai pH molu m§ byS < 7,0, i@aktsal né&siatcintdrd®caivo/ Wl dwnadr)
mol u po pridan? HCI a povaren?2 pomo Gamoniako(MH,i 0, 05 n
Nal gou tzv. f or molzonveosui tpiot r @cci dan2tedd®o % if7edy, mal dehy
Berthelotovou reakci ou, optickim testom, pr2p. pomoc
Referenl n® hodnoty u dospel T ch Zdelupovrghida NH, 5608, TA >
nmol/s/1,73m°tel.povr c hu; por. al kalizaln® testy.
AcidigenETchIorid am-nny,; infundab2zl i um.
acidimetria, ae, f. i [l. acidus k y s | T metrongni er a] neutralizaln8 met.-da od
stanovenie |8 tok z8sadit®ho charaktechl brov8d?2 ovegfn
kys. s2rovej vhodnej koncentr8cie) . Titer odmernich
gtandardnT ch ;INBHCOk NafCOH ®&Cr,0, ai . ) al. nepriamo odmernl
z8sady zn8mej koncentr 8ck®&.hyAddr sxai ¢yt aan osvaulj i% a | ikcaH iz me
dus2k v anorg. a org. | 8tkach ap.

acidi metrick8 tYdahelcdtao rhkeattrii-an.ov

aciditai [aciditas] sila kys., kyslosS. Polet "wod8@vaoakbud8hhoha/(
z§vis2kygd.si bd§vha svay jvadmoulj.el pomocou Yp'HdsoGmangov ® mno
al . nedi sociovanej f or me v objemovej jednot ke s a r
koncent tT\8xli @i aH tTm je kys. chemi cky alketpfi vomakgjgi a. Ky
jednomol 8rnej koncentr 8ci.i sCO@K.) giVay plalkwa kty® . z o croof

Ydi soci al nT c ) obidvaclp Rys.v aCH;COOH = 0,0034, aHCl = 0,79. Jeden liter
jednomol §rneho rmzt=z BGCYT9 obsabdjkkmhj ¢ de@oyCOPHlenr CH

0,0034 g'i - -Tneovt oH rozdi elvopbpemavej npedrHot ke je prz2]ir
obidvoch kys.

Cel kosidBtamr edstavuje cel kovY% koncentr8ciu vget'’kTch z] 1

Pre vgetkykjysdno=sltpmréd rovnakej koncentr 8cijednomovnak§
litri 1 mol rozt. HClaCH;C OOH j e cel kove 1 g disociovateO®ho vod?2Kkeé
rozt. HCl a CH;C OOH. Pri neutraliz8cili s | abieg g uk ypa s t(unpanper . v ok
vod2kov® kati-ny z8sadou, prilom prebehne disoci 8ci a
rozt. nazlva aj titralng (analytick8) a. (kyslosS).

Akt u §lcidiaa jae kysl osS rozt.udpPvashoedotu (KaH)i Hilvag&ci e F

mol.dm® , resp. VYpH (z§porn®ho dekadick®ho |l ogaritmu voO
pH =110g10 c(H")

spr8vnejgie ich aktivitou

pH =1log10 aH"

Akt us8l na aa zii &iStug e meran2m pH, z kt. sa d§ vypol2ta$S |
c(H") =10™

L I VOO VO U O T e U A I

Tab.1.Mer an® parametre acidobpravkaP po-Andaeser§ Hg8)ar da



I O I O O O I O I O O O O O I I O O T O T BT T A T O I I N N §

Parametr Syst®m Ref eSyemh ml8 hodnot a
(S Y O O O O I O A O A O I O O A A R R A N AR N NN N AR RN AR R RN AR RN AR RN RNNARRNAARE
pH aP pH 7,399 N 0,0030

vP pH 7,367 N 0,0029 kPa
Parci 8l ny tlak CaB pCO> 5,33 N 0,043 kPa

vB pCO, 6,21 N 0,060 kPa
Parci 8§l py tl ak OaB pO2 12,69 N 0,12kPa
Koncentr8cia Hb B Fe) ctHb 9,30 N 0,048 mmol /I

0,972 0,00027

C

C
Satur 8cia Hb kysdB2 k om0, N
Ls8tkovl =zl omok Hdelkidb xHbCO 0005 N 0,00033
Lg8tkovl zl omok helkibgxHhb2nu 0,005 N 0,00033
LS§tkovl zI| omok feelkl8l xHbfFho Hb 0,00

Parci 8§l niy ot Ivd kd y@Eh u pCO; 3,84 N 0,041 kPa
Parci 8l pwo t Tacky cOEu pO2 15,56 N 0,15 kPa

Objem vydych. vzduchu E VE 6,34 N 0,12 1|/ min
TT TP TP TT T T T TTTT T T T T T T T T I M W W P T VTNV T NNTTT OV

Uvgzaj % sa hodnoty skupinowkigechj epdriinecnoevr,o vd Tdcohsapje¥kclicchh

vzduch; | §t k @ v inspimvamom eZducl@®0, (dry) = 20, 95 %, tel esnms§
vody (body temperature and pressur e, BTPS) ,0= 37 AC
6,275 kPa a m- bWmwdO,= | 23no%x75€ A / mol ., kysl2ka = 25, 434

Ai alveol oart ®ai ioknf (blood; ci kapi |l §rny (icraRt vy af¢ dipad)D; E
exspir oV abjem;(volvm); vi ven-zny (zmiegan§ ¢gilovs§ krv z a.
predsiene); xi | 8§t kovl zl omok. Koncentr8cia sa uv§dza vo for

KyslosS roza, Jemtimgagygqg]i(el 2kno nnciegngtire§ cjiea pHH) . Vo v od
H" " hydratovan®, preto sa Vv chem. reakdi §¢ch vEpal w¢§ é&h
zjednodugé€neV akoz tH. vznikaj¥% Yelektrolytimmu disoci
so z§saditinmi api aombpObBtol Tzou al. vlastnou disoci §
2H,0 z ;OA+OH'

Vplyvom autoprotolTzy je vo vode a v zTr(iH@0%e0H ch vodn
dang8 vzSahom

K,=c(H".c(OH)=1.10""

kde K,j e autoprotolytick8 rovnovs§gna kongtantaH (Yi -nov
pr2davok z§eOMdHodnoty glagjKe=pk,= 14 (20 AC), tHk¢H.pri pH

TakTto rozt. je neutr8lny; rozt§sadipgH .>IlZojaecikn®l 1 i
rozt. (napr. lieliv) maj Ya a. upravenys a. Ytl mivim
(euhydrick®) rozt. maj ¥a pH upraven® tak, aby mal o

zng§8ganlivosS), apedomaj fyziol. a th. a

L I O I O I I I O O B O I O R R R R IR IR IR R R
Tab.2.Vypol 2tan® parametre ac(pod®ai sNkdpena; 8nov §hy

N Y Y O I M I Y N Y Y I U Y N Y Y Y I I U U N Y Y I U Y Y Y Y O I Y Y Y Y Y Y O I I |

Parameter Syst ®m SyRbfoéren| n8 hodnot a
N I
Koncentr8cha cel P C &CO 25,43 N 0,25 mmol /1

vP ctCO> 7,52 N 0,34 mmol /I
Koncentr &cia HCOaP CtHCO3 25,43 N 0,25 mmol /|

vP CtCO2 24,20 N 0,25 mmol /1
Koncentr8§8cia cel B C6e&CO, 21,03 N 0,20 mmol /1

vB CtHCO3 23,05 N 0,28 mmol /1



Koncentr8cia titmdvatBaenl c h_00%8+024mmoll
Koncentr§cia gtamBlar osHCOh HCM®, 14 N 0,30 mmol /|

vB cHCO3 24,18 N 0,28 mmol /1
Satur 8cia Hb kyslaB k o8O, 0,9721 N 0,00073

vB SO 0,7290 N 00,0060
Koncentr8ceia cel kB 0OcO; 9,07 N 0,047 mmol /I

vB cO; 6,76 N 0,034 mmol /I
Koncent r-BRGi a 2, 3 aErc cBPG 5,024 N 0,14 mmol /1

vErc  cBPG 5,002 N 0,16
Polosaturalng temaEi ap50 3,58 N 0,039 kPa

vB p50 3,73 N 0,048 kPa
Respiralnl kvoci ¢éelot RQ 0,877 N 0, 14
Parc.tlak Oov p O%c . kapgB | § p@xc h 13,87 N 0,82 kPa
Obj. zIl omok kwikr aw®vefFaBgil. 0,26 N 0,018

vB FvB 0,028 N 00,0051
Ventiplealf Yazny pomer VA/VB 0,97 N 0,16
Objem mRtveho priesté&ru FD 0,279 N 0,0097
Tvorba CO; telo nCO, 0,161 N 0,007 mmol /s
Spotreba O, telo nO- 0,187 N 0,086 mmol /s
Spotreba energie telo E 85 N 3,3 W
Prietok krvi v p@Bicach 4,8703 N 0,081 |/ min

Objem cirkuluj %c&B krvi telb50
LN O O O O I O O O O I Y Y Y Y Y I Y O Y Y A O |
AcidoE(VVinthrop)'l'hepat oprotekt2vum; VYbetaz2n.

acidob8zick8istavnoW8BRa izohydri a, rovhov8ha medzi t
z8sad a iiobh éhenin@tiz8ciou a exskr2@cihooune;o sjte8dznya vzn Ya
prostredia. Vmet abol i zme sacharidov d/ d ukovf orzme k€8z w. 2©®r ano
(H,COy) , kTm v metabolizme biel kov2'nwoa frouknlee d mrvat ef2i xonv
(kys. foforeln§, ykgyes.j es 2orrogvadniaz mu.s) .vydavavenT menliv®
prilom pr2vod kys. prevl88da. Optim8lny priebeh ¢givot
vod2zkovlhchOfdiknt al'vwe emdagracedh| Srnej tekutine vpol 2t

H,CO3
cH"'=18071 7 1 T 4 17

HCO;'
Kongtant(m¥%spH |jej z8pornl dekadickl | ogar ifyziohus YpH)
respiraln® a metabolick® regulaln® syst®my (pO¥%cne,

mechanizmy).

Zvigeni>e 16 nmol /|1 (pokl es pa&cicd @mi3iddje stew, pritkiviev sa nazl
organizme relat. nadbytok HCO3' a | . nedostat ok kys. St apHAB®Razi ndi kuj
nich vypol2tan® parametre.

Poruchy ABR sa deliana respiral n® Rae smdtrald cl® spko®drnl8cshyedk om pri
zmien pCO,, met abol i ¢ k ®n §psolreudckhoym prirg".v ztnd leen. HKCaD§ d-8§ z mena
centr8cie kys. al . z8§sad v telovich tekutingch sa
upravobehSneutraliz8ciou (korekcia). Navyge kagdg8 zm
met abol ickej zl ogky ABR (kompenz8cia). V2a|lgina por Y%c
aj metabolickl komponent a vychyOuje ABBRoObidvom a s
Jestvuj ¥ 3 acidob8zick® te-rie, na kt. sa zakl ad§ de

1.Arrheni ov(ag t®d .ricahemi k Svante Arrhenius, nositeO No
ch®mi u) : keN rozpust2zme kys. al .l z8g8dadyodvedeijupel



nabit® i -ny. Kys. podOa Arrhenia je zl| Wl ., kt. j e
vod2kov® ikihm MMs&zy zI %l ., kt. pri di soci §cii'. vo vod
Napr . kys. c¢hl osoduje vod/éde maH8aCH.Cl Z8sada hydoxid sodnl Na
vovode naaNa'ny OH

2.Br °nst eLdoowray ho (tde§m.i ac he mi k °nsted fa drit. rclesik Baomas Lowry,

1923) : te-ria donorov prot-nov. N i om lkako je vdd& hdpryv po r o z |
tekutom amoniaku vode vystupuj % ako kys. al . bgzy,

akceptory pOomogome. példOa tejto te-rie pokladaS =za

odovzd§va prot-n hydalopxiji iav@hot innvo OHor me Ofydr - ni o

(Yamfot®rne z| %l .) . KeN kys. str8ca prot-n, zvygok
konjugovanou b8zou kyseliny. Podobne, keN z8sada pr?
sa kunjugovanou kys. tejto z 8 sady . Napkul ReNomhgl st rat?2 prot-n a Vv:
i-n, hydroxidovl i-n modgno pokladaS za konjugovan%
pr2jme prot-n a vznikne hydr-niovl i-n, hydr-niovl

z8sady (vody).

3.Lewi sovaeltektri anovich p8&rov (amer. chemi k Gilbert L
prij2maS p8&r elektr-nov, kIm bg8za, zl|l % ., kt. je sc
BF;; mogno pokladaS zat yleawkosholu kysLewikdomve z8§sadu.

cidob8zick®& ligntdkiyk gtoomoycou kt. sa stanovuj %% hodnoty pl
farbivsg, sl ab® kys. al . slab® z8sady, kt. nedi socio
svoje sfarbeinied vzme&ny sk msdentr §c ix@®. oRo mti .ov(wahl &iartadu
1 g/ 1) sa poug?vaj¥% na titrg8ciu, pri kt. je ¢giaduci
Pr2rodniTm indi k8&8torom je napr. rozt. antokyan2nu.

N R R R R T I I
Vybran® acidob8zickej indik8tory
R R R R R R R R R R R R R R Y

Indi k8§tor Kysl 8 Rozp?atiAd kal i cks§
reakcia prechodu pH reakcia

L T N Y N N I O I Y I Y O O N 1 O Y I Y I Y I I O I A IO |
Kys. pikrovsg bezfareb®li 0,8 gl t 8§
Krezolovg§ | ervelRer Men§t0,27 1,8 glt 8§
mkrezolovl purpur, 1. sif2i28 gl tsg | ervens§
Tymol ov8 modr 8, drven8 12728 gl t 8§
Metanilov8 ¢glt8gl erven§8 12723 gl t 8§
Tropeol 2n 00 |l erven§ 13732 gl t 8§
2,6-dinitrofenol bezfarebh®i 44 gl t 8§
Benzyl orang |l erven§ 197 33 gl t 8§
2,4-dinitrofenol bezfar ebd® 4,7 gl t 8§
p-dimetylaminoazobeznol |l erven§ 28740 gl t 8§
Br - mfenol ovg mod@lrt8s 3,07 4,6 modr 8
Kongol erveR |l erven§ 30752 modr §
Br - mchl -rfenol om&dr &8 ¢l 3& 46 purpurovs§
Met yl orang |l erven§ 31i44 gl t 8§
Alizar2nov§g | eryletR§ 3,71 5,0 purpurovs§
Br-mkrezylov§ zélltR 3,87 54 modr §
2,5-dinitrofenol bezfar eb#®i 58 gl t 8§
Metyl |l erveR lervensg 42763 gl ts
Azolitm2n (|l akmusrnnvens8 447 6,6 modr §
Propylovs8 | ervelRervens§ 46166 gl ts
Metylpurpur purpur ov48i54 zel en§

Chl -rfenolovg |Ehrtv®R 481 6,4 | ervenstg



p-nitrofenol bezf ar ebnh@®@i 7,0 gl t 8§

Br-mkrezolovl palrtp&r 487 6,8 purpurovs§
Br - mfenol ov§ gl t 8§ 48171 6,8 purpurovs§
Chl -rfenolovg |@®&hrtv®R 50171 6,9 purpurovs
Br - mt ymol ovg modglrt8s§ 6,07 7,6 modr 8§
m-nitrofenol bezfar eb®6a&i 8,6 gl t 8§
Neutr8lna |ervelRerven§ 68784 glts
Briliantovsg gl tgBt 6,67 8,0 orangovs§
Neutr8lna | ervelRerven§ 67780 jantarovs§g
Fenolovg§ |lerveRglt§ 6,77 8,4 |l ervensts
Krezolovg lerveRlL,t®. st72i092 purpurovs
a-naftoftal e2n hnedS§ 7,31 8,7 zel en8
Orang | (©OromNeoll3n 00 7,60 9,8 8 rugovsg
Tymol ovg8 modr §,g1I12t. 8 st . 8,07 96 modr 8§
okrezol ftale2n bezfareb8®Xi 9,8 |l ervens
Fenol ftal e2n bezf ar eb8071 9,6 rugovs
Tymol ftale2n bezfar eb®3 10,6 modr 8
AlizartB8oG& gl glts 10,071 12,0 orangovs
Alizar2novsg gl t&l tR8 10,07 12,1 hned§
Ni tram2n bezfar ebld,@r 13,0 hneds§
Poirrierovs§ modmd@&dr § 11,07 13,0 | ervens§
Tropeol 2n gl t 8§ 11,17 12,7 orangovs§g
246-t rinitrotol u®rezfarebi2®i 14,0 orangovs
L I I I O O O I O O O I O I 1 I T Y I Y I Y Y O I A |
acidob 8 zi c ke irreecaakkcciiee, pr i kt. reagujk®kyesakebez8sadou; )\

aci do fii[dcigdophilus] 1. histo. vi aguci kysh®biftag®nlv8§kyelokminoialbhi yar
preferuj Yci k,y sperl o® ppikegvsatjotcdipevost r ed 2 .

Aci dof i | n® mlekoifeeckrome nt e k¥ § 8 Pp ¥ ®0 b eBr acdophilus, poug2va sa na
Yaopravu | revnej fl -ry.

acidophilus, a, um i [l. acidum kyselina+g.f i priiSazeR] acidofilnl

acidogenesis, is, f. T [l. acidum kyselina + g. genesis vzniklaci dogen®z a, vzni k kysel 2n
Fyziol. vyl ul oviannoxvi svo 8% kowml chubul e obliliek sl Y%gi n
rovnov®mhmyarnwi zme. Porucha tohto mechani zmu (anaci doc

met abol i ck¥Al acighzyy syndr - m.
acidogen® n niy[l. acidum kyselina + g. gennant v g tvarie®i kyselinu.

acidop e p t iic [k Tacidum kyselina + g. pepsin var eni e, ] ktormdv eruij é4cit r Fyisat & a
(proteolytick®) plsomé¢nig&avhk. ¥l inok ¢gal Y“%do

acidorezistencia i [acido- + |. resistereodol §vas, odpor ovaS]y knoi bkarkotb@roil2. tvblc
niekt. pr2buznich mikr-bov, kt. po zafarben2 tepl T mi
fuks2nu) odol 8§vaj % zafarbeniu silnT mi miner 8§81 ny mi kys

Test acidorezistencie erytrocytov i Hamov test; Y testy.

acidorezistent e n ti fiatido- + I. resistereo d o | § va S, ooddoplonrTo vparSdt ia .k ybsaeklti@nr8i n§ m
patria mykobakt ®ri e, kt. s¥% odol n® napr. prot.i gal Y
gpeci 8l ny post ulgeel¢emosodarbenieZi ehl ov o

acidosis, is, f.7 [acid-+-0sisst av] Yacid-za.

acidos t a b iil [acido- + I. stabilis st §1 y,] sp&\tkyyysvom prostred?, napr . i
fenoxymetyl penicil2n.



Acidotest® dr., tbl. (Chinoin) i Coffeinum et natri benzoas 200 mg v 1 tbl.; Etoxazenum
(di aminoetoxybenzenum) 50 mg v 1 dr . ; 1 d8vka = 3 dr
orientaln® vygetrenie gal “adkovej acidity bez sondy (o

I ndi kStciawy, kde intub8cia sondy negi adugat aé¢ni @ eanoigai
pomocou sondy.

Kontrai i8agB®i Bepatopatie a nefropatie, opatrnosS je
Nedgi aducén&biiaeky bol esti hl avy, insomnia, ulcerog®nny

Prin2cp sitmmndare®iazofar biovsot isavovngy2 tHChn men2 na so00O

(“%merne mnogstvu voOnej HCI ) , t8 sa v GIT resorbuj
kol orimetricky. Kofe2n sl %gi ako stimulans gal “udkove
visledku mognmo ve8eh remalkkovaS s pougit2m silnejgieho
pentagastr2n). Et oxaz®n m! ge sfarbovaS mol do orangov
aci dot [acidoticus]vzSahuj “ci sa na acid-zu.

Aci dotick®YHUsbmaukovo dlichanie.

aci di pmadosis] stav, pri kt. je nadmene zvIigen§ koncentr §
hromaden2zm kys. al . st r aatdelianazi€ostypyd . PodOa pr2]liny sa

Druhy apdddOa pr21]in
Al kohol ov 8i darcuihd -nzeat abol i ckej aciadv-azny?, ekttanovizuni k8 pri

Di abetick8§katoadaczd- za.

Dilul n§ dcdrdulz amet abol i ckej acid-zy, kt. vzni k8§ ro
prostredia (relat. poklesom tIlmivich rotokov) pri zZV
Hyperchl or emi c k 8ruhamoedtatlolickep aci d - zvy, kt. vzni k8§ ng§sl e
koncentr8ci es ®clel orhiydpbeew chhl or ®mi a) spojen®ho s %bytko
nezvyguje). Vzni k8 napr. stratou bikarbon82tov hnal k
Kompenzovan8i aacciiad, - zzpar i kt. orgabnizmu dok8ge vyriovn
met abol i ckej a. nst §va zvigen® vylulovanie prot-n
bi karbong8tov. Pomerxi du karhbond 8tt ®mu k sar nteak agrilbéNgu,;
koncentsr/8czawl gen® ahodmrzmt2ajep® krvinogan§pniy ml ihjppujneot B
Respiralng odpoveN je rlchlejgia (hodiny, maxi mum s
vpriebehu niekoOkTch d. Pri zhor gen?2 p!tviod nhot Sva v L

dekompenpn®eéiavealm pokl esom pH.

Lakt 8t ovs8ilaoktd8tzav8 aci d- za.

Met abolick8a.acviylva@laang metabolickTl mi propcesmi, t. |
kysel2n al. Yabyt kom z8sad. HIl avnTami, kkyysse | immlainei| nsa¥% (k.
acid-za) ,fosulgft§tpyaia zIl yhan2z obliliek. Exog®nne vznik:
intoxi k8ci meeanaoabbmm salicyl 8§t mi, etyl ®ngl ykol om. St
ren8l nej aaddlBa nalj. Sagge] hnal ke. Tieto dve skupi
gap, resp. chl or®mie (por. acid-za hyperchl oremicks §
base excess (base defi,cjée),nopm8|lre2 gehR®i be€@pl enz
hy per vent pokledsfGOp.a a

Met aboldick-§zsaar. MAC, stav charakterizovanl <pokrleso
mmol / (1. M!gu ju vyvolaS rRmi§laokran. ranglamejnsi meufpi

straty funkln®he p&r emd¢hlTmy schopn® syntetizovaS ama



nglog kys., kt. sa tvoria v tele al. sa privsg§dzajV

ngsledok retenciu fosf§tov, sulf§tov a roHQO] nTch ol
Retinovan® kys. sa neutralizuj¥% mohutnimi tl mivTl mi
vzni kn%S osteopatNa uad rpgoarnuiceh yp Iraazsmaut.i £ tkebajpacierdomc e nt r § ¢
pod8&va$sS diesd mmaol NaHCO;. MAC pr i intérstirdie8lanédjydmenefr . ze
poruchou sekr®cie renznu (a aldoster-nu) al. refrakt
| T Y N Y Y O Y Y Y Y Y O Y Y I B B |
Tab.3.Pr 2| iny metabolickej acid-zy

N N N U T A Y N Y I N Y I Y O Y Y Y A Y I Y A I
1. Ren8lne pr2]iny

1.1. Chron. ren8lna insuficiencia

1. 2. Interstici8lna nefrit2da a hydronefr.-za
1. 3. Ureterokolick® anastom-zy

1.4. Poruchy renoadreng8lnych vzSahov

1.4.1. Prim. hyporeninizmus
1.4.2. Prim. hyperaldosteronizmus

1.4. 3. Refrakt®rnosS ren§8lnych tubulov proti aldoster - n
1.5. Th. inhib2ztormi karboanhydr8zy
2. Extraren8lne pr2liny

2.1. Nadmernl pr2vod kysel2n

2.1.1. Otrmiva salicyl 8t

2.1.2. Otrava paraldehydom

2.1. 4. I ntoxi k8cia etyl ®ngl ykol om
2.2. Zvigen§ tvorba kysel 2n

2.2.1. Di abetick8 ketoacid-za
2.2.2. Lakt8tov8 acid-za

2.3. Straty z8sad tr8viacou r %rou

LN I Y Y Y Y Y D T N Y D Y Y DY R Y DY O Y D T Y Y Y Y Y Y Y A
Pri ureterokolicklch anastom-zach 3"'rchltsridyr%lmrjd@asaenterocy
mol om vyluluje menej, v plazme je ich koncentr8cia z

MAC sa wupravuje najprv neutraliz®Bkowej akeakijgjoivasl HIC
kompenz8ci a s a uskutol Ruj e I ehsypieravlemitm | §neicdia n i( Kmesr
dichanie), pr il oMmdekkvestsn yp,dpddbkk @z pdOkvEtnej hyperter
vypol2taS podOa vzorca:

IDpCO, = 0,16 . DHCO; KN 0,2 kP4

Hodnotu pH krvi mogno vypols2tmBolt)akprigeol|lkthmendt2es]|
dostaneme posledn® dvojl2slie pH. =18mmoll. hodnotakpHm§ paci e
10 + 15 =7,25.

Definit2vne MAC wupravuj¥% reres$lyme @memrhidCiOy ny’] owdnni? i
Resynt ®za aH@O obl il k8ch uskutol RujeaHkkysdge unhajiprivt §v
disociuje na H" a HCOg:

HO + CO,i ¥ BCOsT ¥  H+HCOS

Vod2kovl g msaapditCOm z tubul §rnych| mlumi skieftsamn§ plor t
secernuje do prieswviptriecthiBduelaow, sI@TrrheHCOe42'talNh‘h4ivTch S )
do krvi, a to v pomere 1:1). Ak sa v tele nahromad
(napr. l akt8tu al. acet ®aa ¢ tH®GU)a,l 209 bljieldki onvi §n rNeasl y§ 2 m
zdrojom z8sad je pogtom exog®nny NaHCO






