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Badania nad elektrolitami mi¢$nia serca po zgonie
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Post-mortem Investigations of the Electrolytes of the Heart Muscle

Nasze badania nad zmianami poSmiertnymi w stezeniu elektrolitow w mies-
niach szkieletowych wykazaly, Ze oznaczanie elektrolitéw po zgonie moze stuzyé
do oceny zaburzehn powstatych za zycia (7). Badania przyzyciowe skiadu elektro-
litowego mies$nia serca sg praktycznie niemozliwe z uwagi na konieczno$é pobie-
rania wycinka. Uzyskanie informacji o stezeniu elektrolitow w mie$niu serca moze
poméc w interpretacji patogenezy wielu schorzen i zaburzen czynno$ci serca.
Obecno$¢ krwi w jamach serca po zgonie stwarza warunki, w ktérych stezenie
elektrolitéw moze ulec zmianom na skutek przemieszczania sie elektrolitéw miedzy
surowicg a mie§niem.

Celem naszej pracy bylo okre$lenie stopnia zmiany skladu elektrolitéw w mie§-
niu serca i w surowicy krwi zawartej w sercu w czasie pierwszych dni po zgonie.

MATERIAL I METODY

Z 26 zwlok o0s6b dorostych i 4 dzieci zmartych nagle z powodu urazéw, scho-
rzen o$rodkowego ukladu nerwowego i kilku innych rzadszych przyczyn, pobierano
wycinki ze Srodka mie$nia przedniej $ciany lewej komory serca. W 10 przypad-
kach pobrano ponadto skrawki z podwsierdziowej i podnasierdziowej warstwy
mieénia. We wszystkich wycinkach oznaczono zawartosci H,O, Na+, Cl—, K+, Mg++
i Ca++ w spos6b podany poprzednio (7).

Z 16 zwlok pobrano igla z mandrynem krew z lewej komory serca. W czeSci
przypadkéw krew pobrano ponownie po okolo 20 godzinach. W 5 przypadkach
stwierdzono roéznego stopnia hemolize i krwi tej dalej nie badano. W 11 przypad-
kach oznaczono w osoczu stezenie K+, Mg++, N+ i Cl— Chlorki w osoczu oznaczano
wedlug metody Schalesa i Schalesa (6) bez odbialczania. Cze$§é krwi
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z 10 prébek przechowywano w probéwce w temperaturze pokojowej przez 26 godzin
i ponownie oznaczano poziom elektrolitow.

Od 10 zdrowych os6b pobrano kazdorazowo krew do 8 probéwek, z ktérych
4 zawieraly niewielkg ilo§¢ heparyny. W osoczu i surowicy tej krwi oznaczano
stezenie K+, Mg++, Na+ i Cl— natychmiast po pobraniu oraz po 5, 26 i 48 godzi-
nach przechowywania krwi w probowce. Magnez w surowicy i osoczu odbiatczo-
nym wg sposobu Malmstadta (4) oznaczano kompleksometrycznie w sposéb
podany poprzednio (7).

WYNIKI

Z tab. 1 wynika, ze rodzaj naglej $mierci nie wplynal w sposéb de-
cydujagcy na zawartosci wody i elektrolitbw w miesniu serca. Analiza
korelacji pomiedzy zawartoscia wody i elektrolitéw w miesniu serca
a czasem, jaki uptynagl od zgonu (tab. 2 i ryc. 1) nie wykazata statystycz-
nie znamiennej zaleznosci. Proste réwnania regresji wykazujg jednak
niewielkie odchylenia od poziomu, wskazujac na tendencje spadku za-
wartosei (H,O)m, (Cl)m i (Na)m oraz wzrostu (K)m i (Mg)m.

Tab. 1. Srednie warto$ci wody i elektrolitéw w mieéniu serca zestawione
WwWg przyczyn zgonow
Mean values of water and electrolytes of the heart muscle in respect to the
cause of deatn

Przyczyna zgonu

(Mg) m

Ilo§é
przyp.
(H,0) m
(H,0) e
(H,0) i
(C1) m
(Na) m
Na/Cl
(Ca}lm
(Mg) i

(K) m
(K)1i

Guz mézgu 6 794 | 404 38948,660,0|1,24] 5,6 {66,1| 166 |16,5|43,5
Uraz z krwotokiem | 8 77| 349 429 |42,1150,8]|1,22| 4,6 | 83,3 191|19,7|44,8
Uraz bez krwotoku 4 784 | 359 | 424 43,8|50,3|1,16} 5,7 | 83,8 193 |18,8|42,8
Apoplexia cerebri 3 764 | 406 | 364 |49,0 55,7/1,13| 4,0 | 71,4 189 17,4 | 47,7
Inne 7 795| 375 | 424 |44,4|55,8|1,27| 4,4 |74,3| 170| 17,5404
Ogblnie 28 784 375| 411!45,1|54,5(1,22 4,9 |76,1} 181|18,0( 43,5

Roéwniez pomiedzy zawartoscia wody i elektrolitow w mie$niu serca
a wiekiem zmariych osobnikéw dorostych nie wykazano statystycznie
znamiennej korelacji. Natomiast réznice w zawartosci wody i elektroli-
tow w mie$niu serca dzieci w pordéwnaniu z dorostymi byly znaczne
i rownolegte do réznic stwierdzonych w mie$niach szkieletowych.
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OMOWIENIE WYNIKOW BADAN

Na podstawie naszych badan mozna stwierdzié, ze jest mate prawdo-
podobienstwo, aby rodzaj schorzenia powodujgcego nagly zgon oraz wiek
zmartych oséb dorostych mialy wplyw na zawarto$¢ wody i elektrolitow
w mies$niu serca. Nasze badania nad zmianami w stezeniu elektrolitow
w osoczu krwi pozostajacej w réznych warunkach wykazaly, ze miedzy
surowicg a miesniem serca zachodzi od pierwszych godzin po zgonie dosé
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Ryc. 1. Wykresy rozrzutu zawarto$ci wody i stezen elektrolitow w mie$niu serca
w odniesieniu do czasu, jaki uplynat od zgonu
Diagram of scatterings of electrolyte concentrations in the heart muscle in relation
to interval from death to testing

szybki proces wyroéwnywania stezen elektrolitéw. Towarzyszy mu po-
dobny proces wymiany elektrolitéw miedzy surowicg a krwinkami czer-
wonymi, jednak nasilenie tego ostatniego jest wielokrotnie mniejsze.
Szybkos¢ przechodzenia poszczegélnych jondéw przez blony komoérkowe po
zgonie nie jest jednakowa. Procentowy wzrost stezenia potasu w osoczu
krwi po zgonie jest w poréwnaniu ze wzrostem stezenia magnezu zbyt
duzy, by mozna go bylo tlumaczyé samg tylko wiekszg roznicg stezen
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Ryc. 2. Zaleznoé¢ stezenia potasu i magnezu w osoczu krwi z serca od czasu, jaki
uplynat od zgonu

Relationship between concentrations of K+ and Mg++ in the plasma taken from

the heart of a corpse and an interval from death to testing

potasu miedzy ptynem pozakomoérkowym i wewngtrzkomérkowym. Zja-
wisko to polega prawdopodobnie na wiekszej ,,ruchliwosci” jonu pota-
sowego. Réwniez nieco wieksza swobode przechodzenia przez blony ko-
moérkowe wykazywal jon chlorkowy w poréwnaniu z jonem sodowym.
Nasze spostrzezenia sg zgodne z wynikami badan innych autoréw nad
zdolnoscig przenikania jonéw przez blony komoérkowe miesni in vitro
1, 2, 5).
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Wyrazna przewaga masy mie$nia serca nad objeto$ciag osocza krwi
zawartej w sercu sprawia, ze proces wyréwnywania stezen elektrolitow
wplywa w znacznie mniejszym stopniu na elektrolity serca niz osocza.
Ze wzgledu na ré6zng wielkos¢ serca zmarlych i rézng objetos¢ krwi
w sercu, trudno jest dokladnie oceni¢ spodziewany stopien zmian elek-
trolitowych w mies$niu serca, ale mozna sadzi¢, we wzrost CI— i Na+ oraz
spadek K+ i Mg*+ w pierwszych 3 dniach po zgonie nie powinien prze-
kraczaé¢ kilku procent.
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Ryc. 3. Zalezno$¢ stezenia sodu i chlorkéw w osoczu krwi z serca od czasu, jaki
uptyngt od zgonu

Relationship between concentrations of Na+ and Cl— in the plasma drawn from
the heart of a corpse and an interval from death to testing
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Stwierdzone przez nas roznice w zawartosci elektrolitow w warstwie
podwsierdziowej i podnasierdziowej mie$nia serca nie mogly powstaé¢ na
skutek réznic w nasileniu wymiany elektrolitéw w tych warstwach
miesnia. Intensywniejsza wymiana elektrolitow w glebszych warstwach
miesnia winna doprowadzi¢ do przewagi w stezeniu elektrolitéw poza-
komérkowych w warstwie podwsierdziowej nad podnasierdziowsg. Wia-
domo, ze sklad elektrolitowy mie$nia serca nie jest $cisle jednakowy we
wszystkich $cianach mies$nia, prawdopodobnie na skutek réznic w bu-
dowie histologicznej miesnia (3). Tak wiec przyczyng zaobserwowanych
przez nas roéznic moze by¢ odmienna budowa obu warstw mie$nia.

Staly proces wymiany elektrolitow miedzy miesniem serca a osoczem
krwi po zgonie znacznie zmniejsza wartos¢ badan prowadzonych dla
oceny zaburzen elektrolitowych, powstalych przed zgonem. Badania po-
Smiertne pozostajg jednak nadal jedynym praktycznie dostepnym Zré-
diem informacji o elektrolitach w mie$niu serca. Pobranie wycinka
mozliwie jak najszybciej po zgonie pozwala na zmniejszenie bledu po-
wstalego na skutek wymiany elektrolitéw miedzy mie$niem a osoczem.

Wyraznym zmianom w czasie ulega stezenie elektrolitéw w osoczu
krwi zawartej w sercu zwlok. Stezenie potasu wzrasta szczegélnie szybko
i rownomiernie. Wydaje sie, Ze oznaczanie stezenia potasu w osoczu
krwi pobranej z serca zwlok moze sluzyé jako badanie uzupelniajace dla
okreslenia czasu zgonu do celéw sadowo-lekarskich.

WNIOSKI

1. Zawartos¢ wody i stezenie elektrolitéw w wycinkach z miesnia
serca osOb zmarlych nagle nie zalezy od przyczyny wywolujacej nagly
zgon.

2. Stezenie elektrolitow w miesniu serca jest rézne u dzieci i u do-
rostych, a nie wykazuje wyraznej zaleznosci od wieku osobnikéw do-
rostych.

3. W warstwie podnasierdziowej mie$nia serca w poréwnaniu z war-
stwg podwsierdziows stwierdza sie wyzsza zawartos¢ wody, sodu i chlor-
kow a nizszg potasu i magnezu.

4. W pierwszych dwoch dniach po zgonie obserwuje sie wzrost ste-
zenia potasu i magnezu oraz spadek stezenia sodu i chlorké6w w osoczu
krwi zawartej w sercu.

5. Woda i elektrolity w mieSniu serca ulegajg niewielkim zmianom
ilosciowym w czasie pierwszych 3 dni po zgonie, co zmniejsza wartosc¢
badan wycinkéw z mie$nia serca pobranych po zgonie dla oceny zaburzen
elektrolitowych powstatych przed zgonem.



Badania nad elektrolitami mieé$nia serca po zgonie 101

PISMIENNICTWO

1. Clarke H. T,, Nachmansohn D.: Ion Transport across Membranes, New
York 1954, ss. 3—22.

Hoffman W. S.: The Biochemistry of Clinical Medicine. Chicago 1960.
Jansen H. H, Stappenbeck L.: Klin. Wschr., 40, 470—471, 1962.
Malmstadt H V, Hadjiioannou T. P.. Clin. Chem. 5, 50—56, 1959.

Murphy Q. R.: Metabolic Aspects of Transport acrosc Cell Membranes. Ma-
dison 1957, ss. 23—38, 73—114, 155—126.

Schales O, Schales S. S.: J. Biol. Chem., 140, 879—884, 1941.

7. Szczepanski L, Berbeé¢ H, Janicka L., Wi§niewska M.: Ann.
Univ. Mariae Curie-Sktodowska, Lublin, Sec. D 20, 83—92, 1965.

O N

Prace otrzymano 22 II 1965.

PE3IOME

Uccaenosano cogepxanue H,O, Cl—, Nat, Mg**, K* u Ca* B or-
pe3Kax MBIIIbI CepALla, B3ATBIX [OCJe CMepTH. B mjasMe KpoBW, MU3-
BJIEUEHHO M3 cepalla Tpyma obo3HaveHa KoHueHTpaims Cl7, Na*, Mg+™
u K7. YcraHoBieHo, 4T0 pozn 3abosieBaHMA KaK IPUUMHA CKOPOMOCTUNK-
HOM CMEepPTM M BO3PACT JIOHEe He MMEIOT pellalollero BIAMAHWUA Ha KOH-
IIEHTPaLMIO SJEKTPOJMTOE B MEBILIAX cepAla. KoOHIEHTpaums 9JeKTpo-
JINTOB TIA3MBI KPOBM B CEPJlE IOZBEPraercA IOCTe CMEPTH HOBOJLHO
OBICTPBIM M3MEHEHMAM. BOoAa M 9JIEKTPONUTHI B CEPAEYHON MBILIIE IOA-
BepraioTcsa HeGOJMBLIMM U3MEHEeHMAM R TedeHHue MepBhIX TpeX [AHeH mocie
cMepTH.

Puc. 1. OmuarpamMMa AuCHepcuy COAEP:KAaHMA BOAbl M 3JEKTPOJMTOB B cepaed-
HOM MBIIIIE B 33aBMCUMOCTM OT CPOKa C MOMEHTA HAaCTYIIJIEHUA CMEPTH.

Puc. 2. 3aBucuMMOCTL KOHueHTpaumu K+ m Mgtt B nmasme KpoBM cepiua oT
BPEMeHM MCTEeKIIero Iocje CMEPTH.

Puc. 3. 3aBucumocts kKoHuenrpammu Nat u Cl- B minasMe KpoBM ceppLia oOT
CpOKa C MOMEHTa CMEepTH.

Taba. 1. CpengHue KOJMYECTBA BOABLI M 9JIEKTPOJMUTOE B MbIHINE cepaua co-
CcTaBJIeHHble Ha OCHOBAaHUM IIPUYMH CMEDTH.

Tabn. 2. Boaa M 3JeKTPOAMTHI B MBUIILIE Cepilla B COIMOCTABJEHMM C BpeMe-
HeM MCTEKIUMM OT CMEPTH M BO3PACTOM YMeEpIUUX.

Tabn. 3. CopepmaHue BOAbLI M 9JEKTPOAMTOB B IOAIHAOKAPAHOM M IIOAEIM-
KapAHOM CJIOAX MBILIILI CepALa.

Tabx. 4. BiamAHue BpeMeHM Ha 3JI€KTPOJMTBI CLIBOPOTKM M IIIa3Mbl KPOBM IIPK
Pa3HBIX YCJOBMAX. :
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SUMMARY

Contents of H,O, Cl—, Na*, K+, Mg++ and Cat* of the heart muscle of
deceased persons were estimated. Concentration of Cl=, Na+, Mg++
and K+ present in the plasma of the heart of the deceased was also
determined. It was found that the kind of disease which caused sudden
death and the age of the adults had no significant effect on the content
of electrolytes in the heart muscle. The concentration of the plasma
in the heart quickly changed after death. The level of the electrolytes
in the heart muscles changed slightly during the first three days after
death.
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