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Zn ++

asi 2 g vorganismu, prevazne v prostat e, svalech,
ledvinach a kostech

referen éni hodnoty Zn/S= 700 — 1700 pg/l
10 — 25 pmol/I

stavv CR 834 — 900 pg/l

cirkadianni rytmus s maximy v 9 a 18 hod., po jidle pokles
moznost ovlivh éni RAF, Iéky ( chelatujicimi ), téhotenstvim
Inverzni zavislost Zn / CRP, pfima zavislost Zn / albumin
mmp stanovujeme spole éné

typicky intracelularni prvek - pfi katabolismu se z bun ék
vyplavuje a vzestup / S je tm erny stupni katabolismu



Metabolismus

» Absorpce
* Transport a distribuce v organismu

o Exkrece



Absorpce

20% Zn pFijatého potravou

v duodenu a jejunu , mechanismus nejasny,
kompetice s Cu

fytaty a vlaknina |, laktéza 1

pfi dodavani nadbytku Zn zpo¢éatku absorpce roste,
pak klesa, za 4 dny rovnovaha (podili se na ni i
zvysena sekrece st fevni sliznici), p fi deficitu Zn
absorpce v étsi



Transport a distribuce v organismu

v krvi vazba na albumin (65%) a makroglobulin , IC na
metalotionein

Ery 10 - 15x vic Zn neZ sérum (75 -88% celkového Zn krve,
chyby v analyze hemolyzovanych vzork u)

neni skladovan v jatrech nmmmp pii omezeni p Fivodu
rychle deficit

sou ¢ast enzym u: alkoholdehydrogenaza , LD, GMD, SOD,
AST, DNA- a RNA-polymerazy , ALP, ACE, kolagenaza ,
karboxypeptidazy , aldolazy , karbonanhydraza A (prvni
popsany Zn enzym, 1936), levulinatdehydrataza , AMS,
neutralni protedzy , thymidinkinaza ,..... celkem asi 200



SOD

20,"+2H* - 0O,+H,0,

e SOD 1: cytoplazma, 2 podjednotky , v kazdé
1Cualin

« EC-SOD: 4 podjednotky

e Zn 2* - fce stabiliza €ni, pfimo se katalyzy
neugastni

e Cu ?* - katalyza dismutace O, ™



Exkrece

pfevazneé stolici (cca 10 mg/d) — Zn neabsorbovany
a vylou &eny do st feva pankreatickou § tavou a
ZluGi

mo¢i - 5 - 10% celkového mnozstvi (0,3 -0,6 mg/d)

ztraty mo €i rostou p Fi stresu, po Urazech a
operacich, po podavani masivnich davek (100

mg/d) ZnSO 4; u novorozenc u vysoka exkrece Zn a
sou éasné nizka koncentrace v seru

mate Fské mléko a profuzni_poceni, normalni ztraty

potem 2 - 3 mg/d 9



Vyznam

stabilizuje strukturu protein 0, RNA, DNA,
ribosom U a komplex U hormon -receptor

stabilizuje bun ééné membrany

podporuje hojeni ran

podporuje absorpci glukozy , usnad  tuje vazbu
Inzulinovych receptor U na hepatocyty

antioxida éni pusobeni (SOD)

pot Febny pro bun é¢nou proliferaci, tvorbu vaziva a
spermii

Zlepsuje vytrvalost a svalovou silu (LD?)

usnad rfiuje adhezi a agregaci trombocyt U
nezbytny pro bun €c€nou imunitu, zvysuje
rezistenci k infekcim, zvlast € herpetickym 10



PFijem potravou

Hlavni zdroje v potrav €
mo¥Fské ryby

¢ervené druhy masa
ovesné vio ¢éky

celozrnné pe ¢€ivo

lust éniny

oFechy

DDD: Zeny 10-11 mg/d, muzi 11 -12 mg/d,
jiny zdroj uvadi 12 -19 mg/d pro ob é pohlavi .




Deficit

* 400 - 700 pg/l slaby
* < 400 pg/l silny

* vrozeny

o ziskany
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* vrozeny

Deficit
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Acrodermatitis enteropathica

« = Danboltova choroba, AR d édiéna

* projevy brzy po p Fechodu na kravské miéko
(pravd épodobn é chybi nebo je defektni ligand umoz Aujici
absorpci Zn nebo chybi enzym schopny rozlozit komplex
kravského mléka - Zn)

o klinicky: *kozni rash (éervena 3upinaté vyrazka na
rukach a nohach)

*|éze zac€inajici kolem t élnich otvor U
(cheilitida , stomatitida , glositida)

*puchy re, alopecie , chronické pr ajmy a
nasledné neprospivani (az ke kachexii)

*postizeni o ¢€i, nehtu

*porucha Imunity .



2 Vrozerny

o ziskany

Deficit
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Ziskany deficit - pFiéiny

malnutrice (vegané)

malabsorpce

nedostate éna suplementace (dlouhodoba
parenteralni vyziva)

zvysené ztraty p Fi katabolismu, popaleninach
deficit p Fi terapii penicilaminem , deferoxaminem |,
kortikosteroidy, antikonvulzivy

vétsi pot feba v gravidit &, béhem kojeni a r ustu
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Ziskany deficit — klinicky obraz

porucha r ustu a sexualniho vyvoje

zhorsené hojeni ran, kozni afekce, vypadavani
vias U, éervené zabarveni k Uze

poruchy imunity (zvl. T -bb.) se zvySenou
nachylnosti k infekcim

snizena glc tolerance

prujem, nechutenstvi

ztrata nebo porucha chutia éichu

zvétseni sleziny a jater (bolestib Ficha)
Seroslepost 17



Toxicita

 akutni intoxikace: nauzea, zvraceni, pr ujem,
hore €ka, svalova bolest; expozice param Zn
soli (pr umysl) m uze drazdit k uzi, respira éni
trakt a GIT

» chronickda intoxikace: snizeni absorpce a

nasledny deficit Cu (kompetice o stievni
absorpci a transportni proteiny, podavani

nadbytku Zn se proto uziva p Filéébé Wilsonovy
choroby) 18



Pouziti
hojeni popalenin a koZznich defekt u, zvlasté
dekubit U a bércovych v fedu
terapie Wilsonovy choroby spolusD -
penicilaminem

akné a herpetiformni dermatitida

otrava t €Zkymi kovy (vazba na inhibitor metal -

regulatory transcription factoru — aktivace MTF — 1
transkripce genu pro metalothionein , ktery ionty kov u navaze)

19

glukonat Zn2%*, ZnSO,



