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LỜI NÓI ĐẨU

Sinh lý học động vật và người lả môn kỉioa học chuyên ngành nghiên cínt cúc chức năng 

sống ở cúc cấp độ tê'bào, cơ quan và hệ cơ quan của cơ thể động vật và người tro/ìg mó'ỉ liên hệ 

giữa chúng với nhau cũng như giữa chúng với mỏi trường sống. Đồng thời nghiên cứii sự điểu 

hoà hoạt động chức năng giữa các tổ chức sống nhằm đảm bảo chỡ cơ thể ỉà một khoi thống 

nhất và thích ứng được với sự biến đổi của môi trường.

Sinh lý học động vật và người là môn ỈỈỌC cơ sỏ nằm trong khung chương trình đào tạo cử 

nhân đã và đang dược giảng dạy, hục tập chính thức bát buộc ở tất cả các Khoa Sinh học của 

các trường Đợi học Sư phạm, trường Đại học Giáo dục trong cả nước, Khoa Sinh học của các 

trường Đại học Khoa học tự nhiên và các í rường đại học vùng như Đại học Thái Nguyên, Đại 

học Huế, Đại học Đà Nắng, Đại học Cần Thơ...

Cuốn sách "Sinh lý học động vật và người" là giáo trình giảng dạy bậc củ nhận sư 

phạm được biên soạn theo "Chương trìnk chì tiết đào tạo giáo viên phổ thông trung học 

(PTTH) trình độ đại học ngành Sinh học”. Chương trinh này đã được Bộ Giáo dục và Đào 
tạo phê duyệt theo quyết định sô' l ì l l iQ Đ  - BGD&ĐT • TCCB ngày 28 tháng 3 năm 2000. Vì

vậỵ, cuốn sách này có thể dùng lãm giáo trình chính để giảng dạy và học tập cho tất cả các 

trường: Đại học Sư phạm, Đại học Giáo dục vã Cao đẳng Sư phạm trong cà nước.

Những kiến thửc vế sinh lý động vật và con người, đặc biệt trong các chương như nội tiết, 

hưng phấn, thần kinh trung ương, thần kinh cấp cao vù các giác quan... rất cần thiết cho việc 

giảng dạy và học tập ở các khoa: Gìâo dục chính trị, Tâm ìý học, Giáo dục học, Giáo dục tiểu 

học Giáo dục mầm non, Giáo dục đặc biệt của các trường Đại học Sư phạm trong toàn quốc.

Cuốn sách này còn là tài liệu tham khảo tốt cho giảng viên, sinh viên khoa Sinh của các 

trường Đại học Quốc gia, Đại học vùng và các trường Đại học Nông nghiệp... Cuốn sách cũng 

là tài liệu tham khảo cần thiết cho giáo viên giảng dạy môn Sinh học ở lớp 8, lớp ỉ  ỉ  cũng như 

môn Sinh học ở bậc phổ thông trong cả nước.

Cuôh sách cung cấp cho sinh viên những kiến thức cơ bản và chủ yếu nhất về sinh ì ý của 

động vật vò con người từ vi mô đến vĩ mô nhầm tìm hiểu các cấu trúc vả chức năng, gìdi thích 

được những cơ chê'điều hoà và tự điều hoà trong các quá trình sống của động vật vù con người. 

Những kiến thức của môn học cũng sẽ  giúp cho sinh viên biết Í0ìg dụng các kiến thức đã học
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được vàớ thực tế  cuộc sống hằng ngày như việc rèn luyện sức khoẻ, phòng ngừa các loại bệnh 

tật và nuôi động vật có hiệu quả cao...

Chúng tôi xin chân thành cảm ơn đồng nghiệp và bạn đọc đã có nhiéu lời khen ngợi, 
đồng thời cũng đã nhận được các ỷ kiến phản biện quí báu đôi với nội dung của sách sau lần 
xuất bản thứ nhất. Trong lấn tải bản này, chúng tôi đã chỉnh lý, bổ  sung các nội dung kiến thức 
mới cập nhật, đặc biệt sau mỗi chương đều có thêm phần câu hỏi ôn tập nhằm đinh hướng cho 
việc học tập và nghiên cứu của quí độc giả. Nhóm tác giã cũng xin được cảm ơn Nhà xuất bản 
Khoa học vò Kỹ thuật đã  cho tái bản giáo trình này.

Cuốn sách có thể còn những thiếu sót không tránh khỏi, Rất mong quí bạn đọc góp ý để  
chúng tôi chỉnh lý cho lần tái bản sau được hoàn chỉnh hơn.

Các tác giả
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CHƯƠNG I

NHẬP MÔN SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

I. KHÁI NIỆM, NHIỆM v ụ  VÀ Đ ố i TƯỢNG CỦA MÔN SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT 
VÀ NGƯỜI

1. Khái niệm

Sinh lý học động vật và người (SLHĐV - N) là môn khoa học chuyên ngành của sinh học 
nghiên cứu về các chức năng và các quy luật hoạt động sống của từng tế bào, từng cơ quan, các 
hệ các cơ quan của cơ thể động vât và con người, trong mối quan hệ mà cơ thể là một khối 
thống nhất vè cấu tạo và chức nâng, luồn có mối liên hê mật thiết với môi trường sống dưới sự 
điểu khiển, diểu hoà của hệ thống thần kinh và thể dịch trong cơ thể.

2. Nhiệm vụ

Mỏn sinh lý học động vật và người có một số nhiệm vụ chủ yếu sau đây:

- Cung cấp cho người học những kiến thức cơ bản và chủ yếu nhất về các chức năng và 
các quy luật hoạt động sinh sống của dộng vât và con người thông qua các quá trình sinh lý của 
các hệ cơ quan và các cơ quan trong cơ thể động vật và con người.

- Người học hiểu được những kiến thức của môn học trên cơ sở hiểu biết và giải thích 
được cơ sở khoa học của cấc quá trình sinh lý, các cơ chế vể các chức năng và các quy luật hoạt 
động sính sống của cơ thể động vật và con người trong mối liên hệ mật thiết vể cấu tạo và chức 
năng của cơ thể, luôn là một khối thống nhất và có quan hệ chặt chẽ với môi trường sống, dưới 
sự điều khiển, điều hoà của hê thần kinh - thể dịch trong cơ thể.

- Người học có thể vận dụng một cách cụ thể và sáng tạo một số kiến thức đã học được ở 
môn học vào các quá trình giảng dạy, nghiên cứu khoa học và thực tế đời sống của động vật, 
con người như: việc rèn luyện thân thể, khẩu phần ân uống, phòng ngừa các loại bệnh tật, tăng 
hiệu suất làm việc, lao động và thực hiện kế hoạch hoá gia đình...

- Người dạy và người học có thể tiếp tục nghiên cứu để có thể tiếp tục phát hiện thêm các 
chức nãng sinh lý, những quy luật hoạt động mới của cơ thể dộng vật và con người. Từ đó sẽ có 
được những để xuất và đổng góp mới nhằm làm phong phú thêm những kiến thức của môn học.

- ứng dụng các kiến thức đã học vào thực tiễn là một vẫn đề rất quan trọng và cần
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Thiết. Môn học này nhằm giúp cho người học có được những kiến thức và kĩ nãng cơ bản 
trong giao tiếp sinh học với các loài động vật cũng như những hiểu biết nhất định về bản 
chất cơ thể sống của người trong mối tương quan tiến hoá so với cơ thể động vật. Giải 
phảu học so sánh và Sinh lý học so sánh là hai phàn môn có ý nghĩa rất lớn cho sự minh 
chứng về nguồn gốc động vật của loài người, sinh lý người và động vật chính là những 
dản liệu tốt nhất cho các ngành khoa học kể trèn, do đó môn học này có nhiệm vụ không 
thể thiếu đối với sự phát triển của tiến hoá luận cũng như nhiều ngành khoa học về sự 
sống khác.

3. Đối tượng

Với khái niệm của môn học sinh lý học động vật và người dã được nêu ra ở trên, thì đối 
tượng của môn học là nghiên cứu về cấc chức nãng và các quy luật hoạt động sinh sống bình 
thường của cơ thể một số dộng vât và con người, đặc biệt là những động vật phát triển và có mối 
quan hệ mât thiết với đời sống của con người như: các động vật đã được con người thuần hoá, 
chọn lọc, lai tạo, nuôi dưỡng và chăm sóc từ xa xưa đến nay như: thỏ, chó, lợn, ngựa, trâu, bò, 
cá, ếch.... Tuy vậy, có một số nghiên cứu người ta vẫn có thể tiến hành ngay trên cơ thể cùa con 
người như:

, - Nghiên cứu về cấu trúc và chức năng của các tổ chức sống trong cơ thể ỏ trạng 
thái sống tự nhiên. Tìm hiểu các quy luật hoạt động của những tổ chức này trong mối 
lièn quan mật thiết giữa chúng với nhau ở con người và động vật.

- Nghiên cứu các dấu hiệu tiến hoá về cấu trúc cũng như chức năng của các cấu 
trúc này ở con người so với các loài động vật từ bậc thấp đến bậc cao, dặc biệt là những 
dộng vật phát triển bậc cao gần với con người nhu loài có vú hay linh trưởng.

- Nghiên cứu các cấu trúc và chức năng sinh lý tổng quát của cơ thể người. Các 
nghiên cứu này có thể tiến hành ở nhiều trạng thái khác nhau, nhiều lứa tuổi liên tiếp 
nhau của cơ thể. Tuy nhièn, quá trình nghiên cứu không nên gây các ảnh hưởng xấu cho 
sức khỏe của con người, cũng như các chức năng sống và các quy luật hoạt động sinh iý 
của cá thể.

II. VỊ TRÍ CỦA MÔN SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

1. V| trí môn sinh lý học động vật và người trong các ngành khoa học tự nhiên

Sinh lý học động vật và người là một chuyên ngành của sinh học có liồn quan đến một số 
ngành khoa học tự nhiên khác như: hoá học, vật lý học, toán học, địa lý học và môi trường 
học... Những thanh tựu nghiên cứu vể sinh lý học động vật và người thường được bát nguổn từ 
các thành tựu khoa học của các ngành khoa học tự nhiên, đặc biệt là các ngành như: hoá học và 
vật lý học. Ngược lại các kết quả nghiên cứu về sinh lý học động vật và người lại có tác dụng 
tích cực thúc đẩy và tạo điều kiện thuận lợi cho các ngành khoa học tự nhiên phát triển...
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2. VỊ trí của sinh lý học động vật và người trong ngành sinh học

Sinh lý học động vật và người là một ngành khoa học chức năng, do dó có liên quan mật 
thiết với một số môn học khác trong sinh học như: giải phẫu người, giải phẫu gia súc, tế bào 
học, mô học, phôi sinh học, động vật học...

Để hiểu được các chức năng của từng hệ cơ quan, cơ quan và từng bộ phận tế bào của cơ 
thể, chúng ta cần phải có những hiểu biết kiến thức về hình thái, cấu tạo và các mối liẽn quan về 
giải phẫu và sinh lý của chúng với nhau. Sinh lý học động vật và người là một ngành của khoa 
học sinh học, nó có mối liên quan chặt chẽ với các môn như: hoá sinh học, ]ý sinh học... Những 
hiểu biết kiến thức hoá sinh học và lý sinh học sẽ giúp cho chuyên ngành sinh lý học động vật 
và người hiểu được bản chất của các hoạt động sống, hoạt động chức nãng của cơ thể. Từ đó, sẽ 
góp phần giải thích được những cơ chế vể các hoạt động chức năng và điều hoà các chức năng 
của cơ thể. Sinh lý học động vật và người là môn khoa học cơ sở rất quan trọng và cần thiết cho 
các môn khoa học khác về sinh học như dí truyền học, cơ sở chọn giống động vật, sinh học về 
gia súc, gia cầm, và sinh học về thú y cũng như các phương pháp giảng dạy môn sinh lý học 
động vật và người...

III. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN c ứ u  SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

Các phương pháp chủ yếu đã và đang được sử dụng rộng rãi để nghiên cứu các hoạt động 
về chức năng và các quy luật hoạt động của các tế bào, mô, cơ quan, hệ thống cơ quan, mối liên 
hệ giữa chúng với nhau và giữa chúng với môi trường sống thl chủ yếu là phương pháp quan sát 
và thực nghiệm trên các động vât hoặc ngay chính cả trên cơ thể con người. Đã có nhiều phương 
pháp nghiên cứu khoa học khác nhau về sinh lý học nói chung. Dưới đây là một số phương pháp 
nghiên cứu chủ yếu thường được sử dụng trong các nghiên cứu về sinh lý học động vật và người.

1. Phương pháp ỉnvỉvo

Phương pháp invivo ỉà phương pháp nghiên cứu trên cơ thể toàn vẹn, ví dụ cho động vật 
ân hoặc uống các chất cần được nghiên cứu. Sau một thời gian nghiên cứu nhất định, dem giết 
mổ động vật thí nghiệm với những khoảng thời gian khác nhau. Căn cứ vào hiệu số số lượng của 
các chất đã cho ăn vào qua bộ máy tiêu hoá và số iượng các chất đã còn lại trong các đoạn của 
ống tiêu hoá, từ đó ta có thể xác định được mức độ hấp thụ các chất đã được ãn vào cơ thể.

2. Phương pháp insitu

Phương pháp insitu là phương pháp nghiên cứu một cơ quan của cơ thể bằng cách tách rời 
cơ quan hoặc một bộ phận ra khỏi mối liên hộ về thần kinh vói cơ thể toàn vẹn, nhưng vản phải 
giữ nguyên được sự nuôi dưỡng bằng đường mạch máu, ví dụ ta có thể nghiên cứu các chất ngay 
khi dộng vật đang nằm ưên bàn mổ trong thời gian động vật đang bị gây mê như buộc thắt hai 
đầu của dạ dày, sau dó tiêm vào dung địch các chất cẩn được nghiên cứu. Trong những khoảng 
thời gian khác nhau, ta dùng ống tiêm để bút dung dịch đó ra từ dạ dày (rửa sạch cả thành dạ
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dày), căn cứ vào sự biến đổi thành phần, số lượng của các chất trong dung dịch đã hút ta có thể 
xác định duợc mức độ hấp thụ của các chất ở dạ dày.

3. Phương pháp invỉtro

Phương pháp ĩnvitro là phương pháp nghiên cứu bằng cách tách rời một cơ quan, một 
tế bào ra khỏi cơ thể Iihưng vẫn dược nuôi dưỡng trong các điều kiện dinh dường và nhiệt độ 
giống như trong cơ thể, ví dụ: nghiên cứu quá trình vận chuyển các chất qua màng tế bào cùa 
ruột non...

IV. PHƯƠNG PHÁP GIẢNG DẠY VÀ HỌC TẬP MÔN SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT 
VÀ NGƯỜI

1. Môn sinh lý học động vật và người là mốt môn khoa học chuyên ngành của sinh học có 
liên quan mật thiết với một số môn khoa học tự nhiên khác như hoá học, vật lý học và toán 
học...; đặc biệt là các môn khoa học về sinh học như: giải phẫu, tế bào học, mô học, phôi sinh 
học, động vật có xương sống, di truyền học tiến hoá, lý sinh học... Do vậy, phương pháp giảng 
dạy được tiến hành theo phương pháp chủ yếu là thuyết trình; thực hành và phương pháp học tập 
môn học này không chỉ là quá trình thu nhận thông tin một chiểu mà giảng viên và sinh viên 
cần phải đọc nhiều sách, tài liệu và tự học, tự đào sâu suy nghĩ, tham khảo thẻm kiến thúc 
của các môn học có liên quan đến môn sinh lý học động vật và người.

2. Môn sinh lý học động vật và người là một môn khoa học thực nghiệm, do vậy việc 
giảng dạy và học tập phần lý thuyết phải dược gắn liền với các nội dung của các bài thực hành 
một cách chạt chẽ và có hiệu quả.

3. Xuất phát từ nội đung kiến thức của môn học, nẽn việc giảng dạy và học tập môn học 
này phải dựa trên cơ sở khoa học là giải thích được các quy luật, các cơ chế, phản tích, tổng 
hợp, so sánh và hệ thống hoá kiến thức cùa môn học. Đó là biện pháp nhằm góp phần không 
ngừng nâng cao chất lượng giảng dạy và học tập môn học này.

4. Vì là môn học nghiên cứu về chức năng và các quy luật hoạt dộng sống của động vật 
và người nên việc giảng dạy và học tập môn học này phải luôn được ứng dụng vào thực tiẻn dời 
sống hằng ngày của động vật và con ngưòi như: việc rèn luyện thể chất, lập khẩu phẩn ăn uống 
hằng ngày, chãm sóc sức khỏe, phòng ngừa bệnh tật, năng suất lao động, chất lượng sản phẩm 
và kế hoạch hóa gia đình...

V. LƯỢC SỬ PHÁT TRIỂN CỬA MÔN SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

Lịch sử sinh lý học được bắt nguồn từ thòi thượng cổ là do các nhu cầu về y hoc và của 
thực tế dời sống của động vật và con người. Các nhà nghiên cứu từ thời xưa đã tìm hiểu, nghiên 
cứu về cấu tạo và hoạt động của cơ thể dộng vật và con người là nhầm mục đích để phòng bộnh 
và chữa bệnh. Vì vậy, các nhà sinh lý học đầu tiên cũng chính là những người thầy thuốc. Các
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nhà khoa học về sinh lý học ra đời là do nhu cầu tìm hiểu về cấu tạo và các chức năng của cơ 
thể, một mật để tìm hiểu cấc nguyên nhân về các bệnh tật, một mật là để tìm cách chạy chữa 
các bệnh tạt. Lịch sử phát triển của sinh lý học động vật và người là song song với lịch sử phát 
triển của các ngành khoa học tự nhiên và cũng luôn gán liền với sự thay đổi các quan niệm về 
triết học qua các thời kỳ, vì vậy ta có thể chia lịch sử phát triển cùa sinh lý học qua ba thời kỳ 
như sau:

1. Thòi kỳ cổ xưa

Thời kỳ cổ xưa, con người đã đứng trước các hiện tượng xảy ra của tự nhiên hoặc các hiện 

tượng luôn xảy ra trong đời sống hằng ngày với bản thân con người như: ăn uống, bệnh tật, sinh 

đ ẻ ... Con người luôn tự đặt ra các câu hỏi là vì sao nhu vậy? Để tìm hiểu và giải thích được các 

câu hỏi đó, con người thường phải dựa vào những luận thuyết huyền bí, ví dạ như mọi hoạt đỏng 

và sự sống của con người ]à nhờ có linh hổn, Khi con người chết đi, thì hồn sẽ siêu thoát ra khỏi 

thể xác con người, con người chỉ chết về mặt thể xác, còn linh hồn là vĩnh cửu... Đó là các quan 

niệm có nguồn gốc về tôn giáo. Các hiện tượng của tự nhiên xảy ra hằng ngày trong đời sống 

của con người, con người đã dựa vào học thuyết âm dương ngũ hành hoặc vạn vật trong vũ trụ là 

do thượng đế sinh ra như: gió bão, mưa và sấm sét... Con người ở thời kỳ này thường có những 

quan niệm rất thô sơ. Vì không có các điểu kiện để quan sát và thực nghiệm nên chủ yếu là dựa 

vào sự suy luận các hiện tượng sinh lý một cách trìu tượng và suy đoán dựa trên những quan sát 

bên ngoài. Do vậy, các hiểu biết về sinh lý của con người là rất nông cạn, không chính xác và 

thâm chí còn có nhiều sai lầm đáng tiếc. Điểu này thường nhản thấy qua các tác phẩm của các 

nhà khoa học thời cổ La Mã và Hy Lạp và các triết gia thời đó đều tìm cách giải thích các hoạt 

dộng của các bộ phận trong cơ thể con người. Nhưng vì kiến thức của họ còn quá đơn sơ với cấu 

trúc và chức nãng của các cơ quan trong cơ thể, nên họ đã xây dựng nên các học thuyết có tính 

chất chù quan làm nền tảng cho sinh lý học.

Trong sô' các nhà triết học thời cổ Hy Lạp và La Mã có những nhà triết học duy vật như 

Aristot (thế kỷ thứ IV trước cống nguyên) đã khẳng định máu được tạo ra ở gan và từ đó đổ vào 

tim và là nơi sinh ra cảm giác. Một đanh y khác như Hypocrat và Galien cũng để lại các tác 

phẩm về cấu tạo và hoạt động của các cơ quan trong cơ thể người và động vật. Hypocrat là 

người đẩu tiên đã đưa ra thuyết hoạt khí để giải thích môt số hiện tượng như không khí từ ngoài 

vào phổi rồi vào máu và được lưu thông trong máu. Galien (thế kỷ thứ II uước công nguyên) đã 

phát triển thuyết này để giải thích một số hiện tượng khác. Qua quan sát trên các động vật đã 

cho thấy máu không chỉ chày theo các tĩnh mạch, mà còn chảy theo các động mạch, mặc dù còn 

nhầm lẫn rằng các dòng máu này dược ưộn lân trong tim. Galien đã có nhận thức được rằng, 

não là cơ quan chung của cơ thể. Danh y Erasistrat (thế kỷ thứ III ưước công nguyên) cũng dã 

có nhận thức đúng vể vai trò của các dây thần kinh trong điều khiển các chức nãng vận động và 

sự xuất hiộn các cảm giác....
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2. Thời kỳ phát triển của nền khoa học tự nhiên

Trong thời Trung cổ, dưới chế độ phong kiến và định kiến của nhà thờ, các ngành khoa 
học tự nhiên cũng như ngành sinh lý học hoàn toàn khỏng được phát triển. Chỉ đến thời Phục 
hưng (thế kỷ XV, XVI sau cõng nguyên) cùng với sự phát triển của nền kinh tế và sự đấu tranh 
của giai cấp tư sản để chuyển sang chế độ tư bản chủ nghĩa, các ngành khoa học tự nhiên, trong 
dó có ngành khoa học về hoạt động sống của con người và các động vật mới có cơ hội để phát 
triển. Vào thời kỳ này Newton đã xác lập được những nguyên lý cơ bản về cơ học. Copemic 
(1473 - 1534) và Galilée (1564 - 1642) đã có những hiểu biết về thiên vãn học một cách khoa 
học và đã tuyẽn bố rằng, quả đất xoay xung quanh mặt ười. Lời tuyên bò' này đã đi ngược lại 
với quan niệm thần học cùa Thiên chúa giáo. Bên cạnh các phát minh về vật lý học, nhiều phất 
hiện nghiên cứu về sinh lý học đã được xuất hiện như việc tìm ra tuần hoàn phổi nhờ phương 
pháp giải phẫu của Servet (1511 - 1553), phát hiện ra hệ thống tuần hoàn máu của Harvey 
(1578 - 1657) và tuần hoàn mao mạch của Malpighi (1628 - 1694) nhờ quan sát được bàng 
những kính hiển vi quang học đơn giản đầu tiên của loài người (1611). Những sự kiện khoa học 
quan trọng tiếp theo là nêu ra các khái niệm về phản xạ của R. Descartes (1596 - 1650); việc 
nêu ra các nguyên lý về bảo toàn nẫng lượng của Lomonosop (1711 - 1765) và của Lavoisier 
(1713 - 1794); việc phát hiện ra dòng điện sinh học của L. Galvani (1737 - 1798); công trình 
nghiên cứu về điện sính học của Dubois Raymond (1818 - 1898). Sự chứng minh là có dây thần 
kinh cảm giác và các dây thần kinh vận động của Bell (1774 - 1842) và của Majendi (1783 - 
1855). Marey (1830 - 1904), Ludwig (1816 - 1895) đã sáng tạo ra một số dụng cụ thí nghiệm 
như máy kích thích điện, trống Marey hoặc huyết áp kế. Nhờ các đụng cụ đó mà các nhà sinh lý 
học đã tiến hành nghiên cứu, thực nghiêm để tìm hiểu về hoạt động chức nãng cùa các cơ quan, 
hệ thống các cơ quan của cơ thể ...

3. Thời đại sinh học phân tử

Từ nửa sau của thế kỷ XX, sinh học nói chung và sinh lý học nói riêng dã có những bước 
tiến bộ nhảy vọt nằm trong sự bùng nổ các tiến bộ về sinh học. Năm 1939, kính hiển vi điện cử 
có tính thương mại đầu tiên ra dời đã mở đường cho việc hiện đại hóa các khoa học sinh học. 
Mốc đầu tiên là sự phát minh ra cấu trúc xoắn kép của ADN vào năm 1953 của James Watson 
và Krancis Crick (được nhận giải thưởng Nobel nãm 1962). Công trình khoa học này dã dặt nền 
móng cho sự ra đời của ngành sinh học phân tử và cồng nghệ sinh học hiện đại ngày nay. Sau 
đó Jacob, Monod Lwoff đã tìm ra ARN thông tin (/n ARN) đoạt giải thưởng Nobel 1965 phát 
minh về mã di truyền của Nirenberg, Holdey, Sutherland phát minh ra cơ chế tác dụng của 
hoocmon...

Trong sự phát triền của sinh lý học hiện đại dã có rất nhiều nhà khoa học nghiên cứu theo 
nhiểu hướng khác nhau về sinh lý học như nghiên cứu về cân bằng nội mỏi cùa Cannon, nghiên 
cứu vê ban chât cua các quá trình thần kinh của A. Hodgkin và A. Huxley, nghiên cứu về các 
quy luật hoạt động thần kinh của R. Magnus, D. Ecclles, nghiên cứu về các cơ quan cảm giác
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của R. Granit, nghiên cứu về các chất tham gia dẫn truyền hưng phấn của Deel MBakk và 
nghiên cứu về chức nàng thể lưới của thân não của G. Magoun, G.Moruzzi....

Nhìn chung, sự phát ưiển của sinh lý học là luôn gắn liền với sự phát triển của các ngành 
khoa học tự nhiên, dựa trên sự tiến bộ của các ngành khoa học khác. Sinh lý học không chỉ 
nghién cứu về chức năng ở mức cơ thể, mức hệ thống cơ quan và tùng cơ quan mà còn đi sâu 
vào nghiên cứu về chức năng ở mức tế bào, mức dưới tế bào và mức phân tử.



CHƯƠNG II

ĐẠI CƯƠNG VỂ TÊ BÀO ĐỘNG VẬT

Tế bào là đơn vị cấu trúc cơ sở của mọi cơ thể sống, là đơn vị cấu trúc và chức năng của 
mọi cơ thể sinh vật, trừ virut. Tế bào thực hiện các chức năng liên quan tới sự sống: tưcmg tác 
với rnôi trường, nhận vật chất và năng lượng để tăng trưởng và sinh sản. Một vài tế bào (như 
trứng gà hoặc trứng ếch) có kích thước to có thể quan sát bằng mắt thường nhưng đa sỏ' các tế 
bào đổu có kích ỉhước nhò, không thể quan sát bằng mát thường được. Kích thước nhỏ của tế 
bào và cấu trúc đa bào của chúng có thể dược giải thích bàng việc xem xét đến tỷ lệ diện tích bề 
mặt/thể tích của tế bào. Các chất dinh dưỡng đi vào một tế bào và các chất thải đi ra khỏi tế bào 
đểu qua bể mặt tế bào; do vậy, tổng bề mặt của tể bào đại diện cho khả nãng nhận và đưa vật 
chất ra và vào tế bào. Một tê' bào lớn sẽ cần nhiều chất dinh dưỡng và có nhiều chất thải hơn so 
với một tế bào nhò.

Cơ thể con người có khoảng từ 75 - 100 nghìn tỷ tế bào khác nhau. Để hiểu được cấu trúc 
và chức nâng của cơ thể và hiểu dược cấc chức nãng sinh lý của các cơ quan trong cơ thể, trước 
hết phải nghiên cứu vể cấu trúc và các chức nàng sinh lý cơ bản của tế bào cũng như của các 

thành phần trong tế bào.

1
Hinh 1. Hỉnh dáng của các loại tế bào:

z
1. Tế bào hinh lăng trụ;
2. Tế bào hình khối vuông;
3. Tế bào dẹt;
4. Tế bào bạch cầu:

a. Tế bào đa nhân, b. Tế bào lympho;
5. Tế bào hình thoi;
6. Tế bào thẩn kinh (nhiều cực);
7. Tế bào hình đài (tiết nhầy);
8. Tế bào mâm khía;
9. Tế bào tinh trùng;
10. Tế bào hồng cầu;
11. Tế bào nhân khổng lổ;

(megacaryocytes)
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Cơ thể động vật và con người có rất nhiều các loại tế bào khác nhau đã tham gia vào cấu 
tạo và thực hiện các chức năng sinh lỷ cùa cơ thể (hình 1). Các tế bào có cùng cấu trúc và chức 
năng tập hợp lại với nhau thành các mô. Hệ thống các nhóm mỏ được sắp xếp để thực hiện một 
chức năng của cơ thể gọi là cơ quan và hệ thống cơ quan như: hệ tiêu hoá, hệ hỏ hấp, hệ tuần 
hoàn, hộ bài tiết v.v... Các loại tế bào của cơ thể tuy có sự khác nhau về kích thước, hình dáng 
và chức năng sinh lý nhưng tất cả các loại tế của cơ thể đéu có một cấu trúc chung và cơ bản là 
giống nhau. Quan sát tế bào dưới kính hiển vi quang học, có thể thấy rõ mỗi tế bào cơ thể đểu 
gồm có ba thành phần chủ yếu sau đây: màng bao quanh tế bào gọi là màng tế  bào hay còn gọi 
là màng sinh chất, nhân tế bào, chất tế bào hay còn gọi là tế  bào chất, bào tương. Trong chất tế 

bào có các bào quan (hình 2).

Hình 2. Siêu cấu trúc của tế bào sinh vật nhân chuẩn (eukaryote).

1. Sự xuất bào;
2. Tui tiết;
3. Chất nền tế bào chất;
4. Bộ khung tế bào:

4a. Sợi siêu vi (actin); 
4b. Ống sièu vi (tubulin);

5. Bóng tải;

6. Ty thể;
7. MNC hạt;
8. MNC riboxom tự do;
9. Uzoxom;
10. Màng sinh chất;
11. Thể Golgi (MNC tron);
12. Trung tử;

13. Nhân;
13a. Màng nhân;
13b. Chất nhân chứa 

nhiễm sắc chất; 
13c. Nhân nhỏ;

14. Lỗ màng nhân.

I. CẤU TRÚC VÀ CHỨC NÃNG CỦA MÀNG TÊ BÀO

1. Cấu trúc

Màng tế bào đa được rất nhiểu các nhà khoa học nghiên cứu và cho rầng: màng tế bào 
không chi là một lớp màng bao quanh tế bào, mà còn gồm các màng bao quanh các thành phần
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khác nhau ở bên trong cùa tế bào như màng nhân tế bào, màng ty thể, màng lysosom và màng 
của bộ golgi. Tuy có nhiều ỉoại màng như vậy, nhưng các màng này đều có các đặc điểm về cấu 
ưúc và chức năng cơ bản giống nhau. Màng tế bào rất mỏng, dày 7,5 - 10 nanomet (nm) có thể 
đàn hổi được. Thành phần chủ yếu của màng tế bào là protein và lipit (hình 3).

L ỉ. Thành phẩn hoá học

Màng tế bào là một cấu trúc gồm các thành phần chủ yếu là protein, lipit và gluxit.

a. Gluxit. Gluxit của màng tế bào là ở dạng kết hợp với protein và lipit để tạo thành các 
glycoprotein và glycolipit (trong đó chỉ có 1/10 là glycolipit). Phần protein bao giờ cũng nằm 
chìm ưong bể dày của màng tế bào. Phẩn glyco của các phân tử glycoprotein và glycolipit thì 
nhô ra mặt ngoài của tế  bào. Ngoài ra, còn có các hợp chất gluxit khác gọi chung là 
proleoglycan cũng nằm ở mặt ngoài màng. Chúng nối với nhau qua các lõi protein và gắn lỏng 
lẻo trên bề mặt tế bào tạo thành một lớp được gọi là lớp glycocalyx. Như vậy, tất cả bề mặt 
ngoài của tế bào có một lớp áo gluxit lỏng lẻo gồm phần gluxit của ba loại hợp chất kể trên 
(glycoprotein, glycolipit và proteoglycan), lớp áo đó được gọi là áo gluxit hay vỏ gluxit.

NSOAÌ rẽ BAO

Hình 3. Cấu trúc màng tế bào:
PX: protein xuyên, PR: protein rìa

Trên màng tế bào có một gluxit quan trọng nhất đó là axit sialic có công thức (hình 4).

Axit sialic là quan trọng nhất vì nó có mối liên quan mật thiết với một số kháng nguyên, 
kháng thể và các đặc điểm về miễn dịch, dị ứng của tế bào trong cơ thể...

Thành phần gluxit của màng tế bào có một số chức năng sinh lý chủ yếu như sau:

- Nhiều proteoglycan ở mặt ngoài ỉà mang điện tích âm, nên có thể đẩy ra những vật khác 

cũng mang tích điện âm.

- Glycocalyx của một số tế bào có thể gắn với glycocalyx của các tế bào khác. Do vậy, có 

thổ liên kết các tế bào lại với nhau được.
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- Nhiều gluxit của màng tế bào có tác dụng như các receptor dể có thể tiếp nhận các 
hoocomn và một số chất khác có thể tham gia vào các phản ứng miền dịch cùa cơ thể.

c h 2o h

OH ------  c ------  H

OH ---------  C ---------  H

H3C --------  o c ---------NH

OH

Hình 4. Cấu trúc hoá học của axit sialic.

b. Lipit

Lipit của màng tế bào chủ yếu là chất photpholipit, nó chiếm khoảng từ 40 - 80% khối 
lượng khô lipit của màng tế bào. Ngoài photpholipit ra màng tế bào còn có các lipit khác như 
cholesteron, triglyxerit và glycolipit... Photpholipit là dẫn xuất của glyxerin gồm có một hoặc 
hai chuỗi axit béo và một photphat gắn với gốc glyxerin nhờ các cầu nối este hoặc amin. Các 
photpholipit màng là những phân tử lưỡng cực (hình 5) một đầu ưa nước (đầu phân cực) và một 
đầu kỵ nước (đầu không phân cực) (hình 5, 6, 7 và 8).

o  H

CH3 - (CH2) .....CH2 - c  - o  - c  - H

CH3 - (CH2) .....CH2 - c  - o  - C - H o

I I I
Đầu không phân cực, o  H - C - O - P  

kỵ nước

H o

Hình 5. Cấu trúc hóa học của một phần tử lipit.

Một đầu là gốc photphat ưa nước, còn đầu kia là gốc axit kỵ nước. Cholesteron cũng có 
hai đẩu: một đẩu gốc hydroxyl là ưa nước, còn đầu kia là nhân steroit thì kỵ nước. Đầu kỵ nước 
đã bị nước gian bào cũng như nước nội bào đẩy, nên đã quay vào trong gặp nhau, hấp dẫn nhau. 
Đó là phần kỵ nước (là phần mô lipit ở giữa). Phần ưa nước thì quay ra mặt ngoài và tiếp giáp 
với nước bao quanh. Lớp lipit là một hàng rào ngăn cản các chất tan trong nước như: glucozơ

Đẩu phân cực 
Ưa nước

\ c h 3

CH,
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(glucose), các ion, còn các chất tan trong lipit như: ôxy, cacbondioxyt và rượu thì qua màng một 
cách dể đàng.

Phân tử glyxerol

H

H — C

c h 3

I
CH3 —  N* —

I
c h 3

X
-----------0

-----------
X

I
X

-----------
0

-----------
X

H —

alcol phức (cholin) 

đầu ưa nước

o

P — o 

0

p
J I

o —  C C 1 7 H 3 ,

IIo c 1̂7̂ 3

Các mạch bèn của axit

đuôi kỵ nưỏc

c

H

nhóm phosphat

Hình 6. Cấu trúc một phân tử phospholipit (phosphatidylcolin).

.• . /Vi/dc ■ •

P P P P P i T « i i W P P

Hĩnh 7. Sơ đồ
1. Đầu phân
2. Đuôi không

Ị
giàn lược phân tử phospholipit.

cực ưa nước chứa nhóm phosphat; 
phàn cực kỵ nưâc gốm các chuỗi 
bên của axít bẻo.

Hinh 8. Cấu trúc lớp kép phospholipit.
1. Các đẩu Ưa nước quay ra ngoài (các liên kết 

hydro với phản tử nước);
2. Các đuôi kỵ nước quay vào trong (sự hấp dẫn 

lẫn nhau -  nước bị lc ại trừ)

c. Protein

Protein của màng tế bào có hai loại: loại protein irung tâm và loại protein ngoại vi. Loại 

protein trung tâm thì cắm sâu một đẩu vào lớp lipit kép hay xuyên suốt qua màng. Loại protein 

ngoại vi thì chỉ tiếp xúc trên mặt của màng và trên đầu của protein trung tầm. về  mật chức năng 

sinh lý rmrời ta đã chia ra thành ba loại: protein cấu trúc (protein ở trung tâm), protein receptor 

và protein enzym(protein ngoại vi). Nhiều protein cấu trúc đã tạo ra trên màng những kênh dẫn 

(gọi là lỗ màng) qua đó mà các chất hoà tan trong nước, đặc biệt là các ion có thể khuếch tán
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qua màng. Nhiều protein trung tâm còn có các vai ưò của các chất tải để vận chuyển các chắt 

ngược dòng khuếch tán. Một số protein trung tâm khác còn có tác dụng như các enzim trong cơ 

thể.

1.2. Mô hình cấu trúc

Từ năm 1935, các nhà khoa học Dawson và Danielli, trên cơ sờ các công trình nghiên cứu 

của mình đã đưa ra mô hình cấu trúc về màng tê bào (hình 9). Phần lõi (phần giữa) của màng là 

một lớp lipit hai phân tử (lớp lipit kép) được cấu tạo bời các phân tử nằm sát và song song với 

nhau. Đấu không phân cực cùa hai lớp hướng vào nhau, còn các đầu phân cực thì hướng ra hai 

phía của màng. Hai phía của lớp lipit, các phần tử này đã được bao phủ bởi các protein. Chúng 

gắn kết với các đầu phân cực của lớp lipit bằng các lực tĩnh điện và bảo vệ các lipit được tiếp 

xúc trực tiếp với nước.

Hình 9. Mô hình cấu trúc màng tế bào theo Danielti và Dawson:
Giữa hai lớp phân tử protein bên ngoài và bẽn trong có chiều dày mỗi lớp là 3nm 

là một lớp phân tử photpholipit kép có chiểu dài 6nm.
1. Phân tử protein; 2. Phần Ưa nước của phân tử phospholípit;

3. Các chuỗi axít béo; 4. Lớp phân tử phospholípít kép.

Các phân tử protein bao phủ lên lớp lipit, hai phân tử từ hai phía chỉ kéo dài trên bề mặt 

của màng, mà không xuyên qua lớp này được. Với màng có hai lớp protein đã được tách biệt 

nhau bằng lớp lipit kép ở giữa được gọi là màng cơ bản. Nhờ những phương tiện và kỹ thuật mới 

trong các nghiên cứu về màng tế bào, nên đã phát hiện được các phân tử protein nằm sâu trong 

lớp lipit kép và biết được lipit của màng ở vào trạng thái lỏng, vì vậy đã tạo điều kiện cho các 

phân tử protein di chuyển được dễ dàng trên màng. Từ các phát hiện mới này, năm 1972, các 

nhà khoa học như s. Jonathan Singer, Lenard và Garth Nicolson đã đưa ra mô hình cấu trúc 

màng mới và được gọi là mô hình màng khảm lỏng (khảm động) (hình 10).

Mô hình này đã cho rằng, màng tế bào được cấu trúc từ một lớp lipit kép cùng với các 

protein cắm sâu vào lớp này. Do sự phân bố của các protein trên màng nên có thể chia chúng
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thành các protein ở trung tàm và protein ờ ngoại vi. Protein trung tâm còn được gọi là protein 

cấu trúc, còn protein ngoại vi là các protein receptor và protein enzym. Các protein trung tâm có 

một đầu được cắm sâu vào lớp lipit, một đầu khác thì dược nhô ra tự đo hoặc có thể xuyên suốt 

qua màng và cả hai dầu đều nhô ra. Mặt khấc các protein ngoại vị chỉ tiếp xúc trên bề mặt 

của màng Yà ở trên đầu các protein trung tâm. ở  các protein trung tâm có các lỗ màng 

được tạo ra trên màng; Các lỗ màng có kích thước khác nhau luỳ theo các trạng thái của 
protein, từ đó liên quan tới việc cho phép hay không cho phép các chất đi qua màng. Mô 

hình màng khảm lỏng (khảm động) đã cho thấy rõ rệt cách phân bố các thành phần cấu 

trúc trên màng và cho phép ta hiểu được sự tác động tương hỗ có tính đặc hiệu giữa các 

thành phần của màng. Ngày nay, mô hình này đã được sự thừa nhận của các nhà khoa 

học và được xem là mô hình màng tế  bào gần đúng với thực tiẻn nhất.

ĩ

Hình 10. Mô hinh màng khảm lỏng về cấu trúc màng tê' bảo (màng sinh chất tê' bào).

1 Cholesterol (ổn định cấu tạo màng); 6. Các protein bâm màng cố định trong một nửa
2 Protein sơr lớp kép lipit hoặc bám vào bể mặt;
3. Mật ngoài của màng: 7. Protein tạo Ịỗ;
4 Cac nhóm cacbohydrat bám vào protein cầu; 8. Bên trong tế bào;
5 Lớp kep li pit; 9- Protein xuyên màng.
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2. Chức năng

Từ cấu tạo ở trên nên màng cùa tế bào có các chức năng sinh lý chù yếu sau đây:

2.1. Vận chuyên

Sự tồn tại và phát triển của các tế bào cơ thể là phụ thuộc vào sự thấm các chất cần thiết 
cho cơ thể, được thấm từ môi trường bèn ngoài vào trong tế bào và đào thải các chất cặn bã do
quá trình trao đổi và chuyên hoá tù tronc lẽ bao ra môi trường bẽn ngoai. Quá trình thâm và vặn 
chuyển các chất qua màng tế bào được thực hiện theo các phương thức sau dây: vận chuven 

trực tiẽp, thực hào, ẩm bào và xuất bào.

a. Vạn chuyển trự c  tiếp

Các chất 
khuếch tán dơn

sẽ được vận chuyển trực tiếp qua màng tế  bào có thể chia 
huần, vận chuyển thụ động và vân chuyền tích cực.

àm ba loại là:

- Sự khuếch tán dơn thuần. Đó là quá trình vận chuyển các chất qua màng tế bào nhờ sự
vận động do nhiệt năng hay sự vận chuyển các chất trong mói trường của các phàn tử, các ion.
Các chất đã được khuếch tán theo hướng từ nơi có nồng độ cao sang nơi có nồng độ thấp và sẽ 
dẫn. tới sự cân hãng về nóng độ của các chất dó có trong mòi trườne. Quá trình khuếch tán các 
chất qua màng không có sự tiêu hao vé mạt năng lượng, nhưng lại có những hạn chế là khi dã 
dạt tới sự càn bảng về nồng độ của các chất ử hai bên của màng thì quá trình đo sẽ dược dừng 
lại. Quá trình khuếch tán các chất qua màng tế bào được biểu thị ờ phương trình Fick như sau:

dm ^  dC—— = -D s —  
dt dX

d m
troiiiz dó: là lượng các chất m đi qua bể mặt s  sau một thời gian là t;

D la dộ khuếch tán; c  là nồng độ; X là khoảng cách;
dC ỈS

là gradient nổng đô gây ra SƯ di chuyên các vât chat.
dX

Sự khuếch tán một chất nào đó qua màng tế bào tỷ lệ thuận với nồng độ cùa chất dó và hệ 
số thám cua mang đối với từng loại chất khác nhau. Hệ số. thấm của các chất qua màng phụ 
thuộc vào tốc độ vận động của các phán tử trong dung dịch, vào sự va chạm cua các phán tử 
vào màng va kích thước của các phàn tử dó.

1. Đối với các chất được hoà tan trong lipit như các khí nitơ, oxy và cacbonic có hệ số
thấm cao, vì vậy, rất dễ dàng được khuếch tán qua màng cùa tế bào.

2. Nước cũng khuếch tán dược qua lớp lipit kép và cũng xuyên qua được các lỗ của màng 

tế bào. Các phân tử nước dược thấm qua màng vì kích thước của chúng rất nhỏ và dộng năng 

của chúng lại rất lớn. Do vậy, chúng có thế thấm qua lớp lipit của màng tế bào một cách dễ 
dàng và thuận lợi trước khi bị phán kỵ nước của lớp lipit ngăn cản trở lại.



Chương II ĐẠI CƯƠNG VỀ TẼ' BẢO ĐỘNG VẬT 21

3. Đối với các phân tử như ure và glucozo vì có kích thước đường kính lớn nên không thể 
thấm qua được màng của tế bào.

4. Còn các ion H+, Na+ và K+ ... đểu mang điện tích nên dẻ bị các phân tử nước bám vào 
làm cho kích thước của chúng tăng lên. Vì vậy, chúng rất khó thấm qua dược màng của tế bào.

- Sự  khuếch tán có vật tải (vận chuyển thụ dộng). Đó là hình thức vận chuyển trung 
gian giữa khuếch tán đơn thuần và vận chuyển tích cực. Khuếch tần có vật tải có dặc điểm 
giống với khuếch tán đơn thuần ở chỗ là không có sự tiêu hao năng lượng, nhưng lại có sự hạn 
chế là không chuyển dược hết các chất để qua màng của tế bào. Giống với vận chuyển tích cực 
là có sự tham gia của các vật tải. Sự khuếch tán có vật tải đã được diễn ra như sau: chất được 
vận chuyển sẽ tiếp xúc với màng của tế bào rồi nó được gắn với chất tải ở trên màng và sau đó 
được các chất tải chuyển sang phía đối diện bên kia của màng. Tại đây, các chất được vận 
'chuyển sẽ được tách ra khỏi chất tải để đi vào trong hoặc đi ra ngoài tế bào. Sự khuếch tán có 
vật tải có thể minh họa cụ thể như sau:

C + V o C V o C  + V 

trong đó c  : chất được vận chuyển qua màng tế bào;
V: là chất tải;
CV: là phức hợp cùa chất tải và chất được vận chuyển.

Vì lực gắn kết giữa chất được vận chuyển với chất tải nói chung là yếu, nên khi đã được 
vận chuyển sang bên phía đối diện của màng bằng sự chuyển động nhiệt của nó, chất đã được 
vận chuyển sẽ dược tách ra khỏi chất tải. Các chất sẽ được vận chuyển qua màng bằng hình thức 
khuếch tán có vật tải là glucozơ và phần lớn các axit amin. Sự khuếch tán có vật tải có những 
đặc điểm chù yếu sau đây:

1. Các chất sẽ được vận chuyển về một phía, vào phía trong hay ra phía ngoài tế bào là 
phụ thuộc vào nồng độ của chất đó có ờ hai bên màng và hằng số phân ly của phức hợp giữa 
chất tải và chất được vận chuyển.

2. Các chất tải đặc hiệu đã có ở trên màng và các chất được vận chuyển qua màng là phụ 
phuộc vào cấu trúc phàn tử của chất tải.

3. Số kênh của hệ thống chất tải có sự hạn chế nên đã xảy ra sự cạnh tranh trong việc vận 
chuyển các chất bởi một hệ thống các chất tải.

4. Với từng hệ thống của các chất tải lại có các chất khác ức chế và các chất hoạt hoá 

riêng biệt của nó.
5. Sự hoạt động của hệ thống các chất tải rất linh hoạt nghĩa là sự vận chuyển một chất 

này qua màng sẽ có một chất khác vận chuyển qua màng theo hướng ngược lại.

- Sự  vận chuyên tích cực. Sự vận chuyển tích cực là sự vận chuyển các chất qua màng tế 
bào (các chất từ ngoài vào trong tế bào và từ trong tế bào ra ngoài). Sự vận chuyển tích cực của 
chất đươc diễn ra là ngược với gradient nồng dộ và kèm theo là sự tiêu hao về mặt năng lượng. 
Vì khi vận chuyển các chất vào trong tế bào ở trạng thái tĩnh thì chất được tải. Ví dụ Ci ờ mật 
tron" của màng tế bào là lớn hơn chất được tải Ce ở mặt ngoài màng ( Ci> Ce). Khi dưa các chất 
từ trong tế bào ra ngoài thì chất được tải Ci mặt trong của màng là nhỏ hơn chất được tải Ce ở
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mặt ngoài màng (Ci< Ce). Các chất tải ở hai bên bề mặt của màng là không giống nhau. Vì vậy, 
qua sơ đồ vận chuyển các chất qua màng tế bào, người ta dã sử dụng đến hai chất tải (hình 11). 
Quá trình vân tải các ion như Na+ và K+ được thực hiện theo phương thức này và đã chuyển 
được chất tải có dạng X sang dạng Y cần phải có năng lượng của ATP. Quá trình vân chuyển 
các chất qua màng thì chất tải phải trải qua các giai đoạn sau:

+ Chất tải phải nhận biết và gắn nối được 
với chất được vận chuyển. Khi gắn nối 
dược với chất được vận chuyển thì chất 
tải có thể bị thay đổi hình dạng.

+ Chất tải sẽ tự di chuyển cùng với chất 
được vận chuyển.

+ Chất tải sẽ giải phóng chất vận tài ở  bề 
mặt khác của màng tế bào.

+ Chất tải sẽ đuợc quay trở lại vị trí ban 
đầu của nó.

Các chất tải có ở  trên màng của tế bào đó là 
các protein màng và chiếm khoảng 5 - 10% tổng 
số các protein của màng. Các protein này rất dễ bị 
thay đổi về hình dạng và dễ trở lại hình dạng ban 
đầu của nó. Trong quá trình vận chuyển tích cực đã có hai dạng vận chuyển là dạng vận chuyển
tích cực tiền phát và dạng vận chuyển tích cực thứ phát. Sự vân chuyển các ion như N a \ K+ và
Ca++ qua màng là dạng vận chuyển tiền phát. Sự vận chuyển các chất như axit amin và các loại 
đường là dạng vận chuyển thứ phát (hình 12).

M<it ngoài

ce
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Y

C Y
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Hình 11. Sơ đổ vận chuyển tích cực 
các chất qua màng:

X và Y: chất lải; Ce và c , : chất được tải.
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Hình 12. Những cơ chê cơ bản của sự vân chuyển qua màng tế bảo.
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Một số chất được vận chuyên qua màng tế bào đã được nghiên cứu nhiều nhất là các ion 
Na+ và K+. Hai loại ion này đă phân bố không được đổng đều ở mặt trong và mật ngoài của 
màng tế bào; ion K+ ở trong tế bào luòn cao hơn ở ngoài tế  bào, ngược lại íon Na+ ờ ngoài tế bào 
lại luỏn cao hơn ở trong tế bào (hình 13). Điểu này đã cho thấy rằng, đối với các ion K* thì 
gradient nồng độ là hướng ra phía ngoài màng tế bào, trong khi đó các ion Na+ thì hoàn toàn 
ngược lại tức là hướng vào phía trong màng của tế bào. Hai loại ion này luỏn được duy tri ờ 
dạng phân ly và có sự chênh ỉệch giữa mặt trong và mặt ngoài của màng tế bào. Hiện trạng này 
luôn được duy trì là nhờ quá trình vận chuyển tích cực của các ion qua màng tế bào bàng bơm 
Na+ - K \ Bơm này đã tiẽu hao khoảng 20% năng lượng chuyển hoá của tế bào và dược lấy từ 
ATP (hình 14).

Lưu ý sự biến đổi hình dạng của phân tử protein 
kênh. Sự biến dạng này làm mở “cổng" hay đóng 
“cổng" đề cho qua kênh hay không cho qua kênh.

Như đã nêu ra ở trên, chất tải là một phức hợp của hai loại protein có trọng lượng phân 
tử khác nhau loại protein lớn và loại protein nhỏ. v ề  mặt chức năng sinh lý của loại protein 
nhỏ còn chưa được rõ, loại protein lớn có các đặc điểm sau đáy:

• Đã có ba vị trí tiếp nhận dể nối với các ion Na+ nằm ở trên phần protein nhô lên ở 
mặt trong của màng tế bào.

• Đã có hai vị trí để tiếp nhận với các ion K+ ở mặt ngoài của màng tế bào.

• Phần của protein nhô lên ở mặt trong của màng tế bào nơi nối với ion Na+ và có 
ATPaza.

• Đối với bơm Na+ - K+ thì hoạt động như sau: khi có ba ion Na+ đuợc gắn vào phần 
trong và hai ion K+ được gắn vào phần ngoài của chất tải, Protein mang ATPaza sẽ 
được hoạt hoá dể chuyển một phân tử ATP thành ADP và giải phóng ra năng 
lượng. Nàng lượng này có tác dạng làm thay đổi hình dạng của protein màng, dẩy 
được các ion Na+ ra ngoài màng và đưa các ion K+ vào ưong màng tế  bào.

Vorty cony K * K*

Hình 13. Vận chuyển ion natri và kali qua 
các kénh protein.

Hình 14. Bdm Na’ -  K4 và cơ chê 
hoạt động của nó.
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Đối với các ion khác nhu ion Ca** cũng được vận chuyển tích cực qua màng tế bào nhò bơm 
C a B ơ m  Ca^ chính là Mg++ - Ca”  - ATPaza. Bơm này vừa có tác đụng trong việc vặn chuyển 
ion Cà" vào trong tế bào, lại vừa có khả năng chuyên thành kênh ưa nước. Kênh này đảm bảo cho 
các ion Ca++ vận chuyển được từ trong cơ tương ra ngoài bể chứa. Đối với các ion cr , HCO , cũng 
dược vận chuyển tích cực qua màng của tế bào và được thực hiện nhờ các anion - ATPaza. Phức 
hợp này sẽ đuợc hoạt hoá khi có mặt một trong các loại anion, nhạy nhất khi có mạt HCO,'.

b. Ẩm bào, thực bào và xuất bào

vật thể đó rồi sau đó túi bị tách
ra khỏi màng để đi vào bào tương, còn đối với màng thì khép trở lại như cũ.

Túi chứa các vật thể vào bào tương sẽ được dẫn tới để tiếp xúc với các lysosom. ở  vị trí 
tiếp xúc sẽ xảy ra hiện tượng hoà màng. Đã có sự tác động của enzymchira trong lysosom lên 
vật thể và tạo thành túi lysosom thực bào. Đối với con người, chức năng sinh lý thực bào được 
thực hiện là nhò các bạch cầu có hạt. Ta có thể quan sát được quá trình ẩm bào ở nhiều loại tế 
bào khác nhau, đặc biệt là các tế bào biểu mổ ờ các cơ quan thường xảy ra các quá trình hấp 
thụ, thực bào trong các tế bào Schwann, các tế bào ở các khối u ... Do ẩm bào mà các hợp chất 
cao phân tử, các phân tử ADN, các loạienzymcó thể đi qua được màng của tế bào một cách dễ 
đàng. Ấm bào và thực bào là những quá trình vận chuyển tích cực, vi khi các quá trình này đã 
dược xảy ra là có sự tiêu hao về mặt nâng lượng.

- Xuất bào là một quá trình hoàn toàn ngược lại với ẩm bào và thực bào. Xuất bào là quá 
trình đào thải các chất do tế bào bài tiết ra và các chất cao phần tử ra khỏi tè bào, ví dụ các chất 
trung gian hoá học đã được tạo ra trong tế bào, các loại hoocmonvà cũng như các chất khác mà 
không cần thiết cho tế bào. Quá trình xuất bào được xảy ra là khi các túi đã được chuyển đến sát 
màng và cũng diễn ra "sự hoà màng" để đào thải các chất ra ngoài và cũng có sụ thay dổi về 
hình đạng của màng tế bào tại vị trí đã xảy ra quá trình xuất bào.

Đối với các chất mà có N3°?' ^ao 

kích thước lớn hơn kích thước ------ — 2
A

của các lổ màng thì sự vận

chuyển các chất đó qua màng /Vỹoạ,/ bão 
đưrfc thưc hiên theo kiểu ẩm

8

- Â m  bào và thực bào: là Mệì bào 
sự "nuốt" các cao phân tử. Khi c

Hình 15. Các giai đoạn kế tiếp nhau (1, 2, 3) của quá trình 
ẩm bào (A), thực bào (B) 

và xuất bào (C).

J

thành chiếc túi để bao bọc lấy
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2.2. Chia ngán

Màng tê bào còn có chức năng ià chia ngăn các tế bào này với các tế bào khác. Ngoài ra 
còn chia ngãn các thành phần bên trong của tế bào. Vì có chức năng chia ngăn nên đã đảm bảo 
cho sự tồn tại mọi hoạt động bình thường và các chức năng sinh lý của tế bào như: sự trao đổi 
các thông tin, sự trao đổi các chất và trao đổi nàng lượng. Ngoài ra, màng tế bào còn có chức 
nãng bảo vệ cho tế bào như màng lysosom có bọc ưong nó các proteaza, chất tiêu huỷ các chất 
lạ khi xâm nhập vào trong tế bào. Nếu không có màng này thì proteaza sẽ phân tán khắp trong 
tế bào và có thể tiêu huỷ chính cả ngay tế bào.

2.3. Tiếp nhận

Trên màng tế bào có rất nhiều các loại receptor khác nhau. Các receptor này có thể là các 
loại enzym khác nhau, các loại protein vậii chuyển, các loại phân tử mang ion và các 
glycoprotein. Vì có vai trò của các receptor mà các tế bào có khả năng nhận diện đuợc chính 
xác các loại tế bào khác. Ngoài ra còn có khả nãng tiếp nhận các loại hoá chất, các loại 
hoocmon, các loại vi khuẩn, các loại virut và các vật lạ ...

Trên mặt ngoài màng của lympho bào có receptor có khả năng nhận diện các kháng 
nguyên và vật lạ từ bên ngoài xâm nhập vào cơ thể. Khi gặp các kháng nguyên hoặc vật lạ, 
thông tin sẽ từ màng dược truyén vào bên Ưong tế bào để tế bào có thể sản .sinh ra các kháng thể 
tương ứng. Các receptor của màng nhận được thõng tin từ hoocmon, ví dụ adenylatcyclaza sẽ 
nhân thông tin từ các hoocmon mà có bản chất là cấc protein. Sự gặp gỡ và tiếp xúc giữa 
adenylatcyclaza và các hoocmon sẽ dẫn đến quá trình hình thành AMP mạch vòng. Chất sẽ gây 
ra các phản ứng tiếp theo trong tế bào. Khi thực hiện chức nàng tiếp nhận, màng tế bào còn có 
khả năng sản sinh ra các chất có tác dụng kích thích như prostaglandin.

2.4. Thông tin

Các tế bào trong cơ thể sống luôn diễn ra quá trình truyền dẫn thông tin cho nhau. Chức 
năng truyển dẫn thông tin dược thực hiện nhờ vai trò của kháng nguyên. Các điện thế pháĩ sinh 
ra từ màng tế bào. Các chức năng thông tin của màng tế bào được thể hiện rõ nhất trên màng 
các tế bào thuộc hệ miên dịch và hệ thấn kinh. Khi xem xét các chức nãng của đại thực bào 
trong sự miẻn dịch đã cho thấy trong giai đoạn cảm ứng miễn dịch có một số dại thực bào làm 
nhiệm vụ như ”bẫy, bắt" và xử ]ý các kháng nguyên. Sail khi xừ ỉý kháng nguyên, đại thực bào 
tiếp xúc và trình diện kháng nguyên (truyền thông tin) cho lympho bào T. Đại thực bào còn bài 
tiết ra interleukin 1 để hoạt hoá lympho bào T. Sau đó, lympho bào T sẽ được hoạt hoá lại 
truyền tín hiệu (đó là các lymphokin) cho đại thực bào nhằm tập trung, kìm giữ và hoạt hoá đại 
Chực bào để chúng trờ thành thành phần tế bào chủ yếu của phản ứng viêm tại nơi đã xảy ra các 
đáp ứng miễn dịch của tế bào. Đối với tế bào thần kinh thì truyền thông tin bằng các xung động 
thẩn kinh. Thồng tin được mã hoá theo sô' lượng của các xung động, tần số xung động và sự 
phân bô' xung động, trong từng khoảng thời gian nhất định. Các xung động thần kinh được tạo 
ra do sự thay đổi trạng thái phân bố các ion ở hai bên của màng tế bào. Khi ở trạng thái nghỉ, 
màng tế bào phân cực nghĩa là mặt ngoài màng mang điện +, mặt trong mang điện Khi nhân
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được một kích thích nào đó thì tính thấm của màng đối với các ion thay đổi. Dòng ion Na+ từ 
dịch ngoại bào được xuyẻn qua màng vào trong tế bào gây ra khử cực rồi đảo cực. Do vậy, đã có 
sự phân bố lại điện lích của màng, mặt ngoài màng mang điện còn mặt trong mang điện tích 
+. Kết quả của quá trình khử cực làm xuất hiện điện thế hoạt động. Điện thế này sẽ được truyền 
iheo các sợi trục của tế  bào thẩn kinh này đến tế bào thần kinh khác hoặc đến các địa chỉ dưới 
sự chi phối của thần kinh. Thông tin từ các nơi truyền đến tế bào thần kinh trong hệ thần kinh 
trung ương sẽ được giữ lại và có thể được duy trì suốt cuộc sống của một cá thể.

II. CẤU TRÚC VÀ CHỨC NĂNG CỦA NHÂN TÊ BÀO

Nhân của tế bào là bộ phận đòng 

đặc và to nhất của tế bào, có hình dạng 

tròn hay hình bầu dục. Nhẫn tế bào gồm 

có các bộ phận như: bên ngoài là màng 

nhân, bên trong màng nhân là các hạch 

nhân và nhiều nhiễm sắc thể (NST) 

(hình 16).

1. Màng nhân

Màng nhân được cấu tạo bởi hai 

lớp màng cơ bản giống như màng của tế 

bào (hình 17).

- Màng ngoài được nối liền với 

màng của mạng lưới nội bào tương và 

với thể lưới golgi, trên màng có các hạt 

ribosom.

- Màng trong được tiếp xúc 
với chất nhiễm sắc. Hai màng trên 
có một số vị trí được gặp nhau và 
tại đó có các lỗ thông với dưcmg

kính là 500 A . Đó là địa điểm để 
các chất ò ưong nhân có thể thồng 
với tế bào chất.

- Chức năng sính lý chủ 

yểu của màng nhân là điểu hoà sự 

vân chuyển các chất từ nhân vào 

tế bào chất và ngược lại.

Hình 16. Siêu cấu trúc nhàn tê bào 
(cấu tạo siêu vi)

1. Màng ngoài; 2. Màng trong;
3. Khoảng quanh nhân; 4. Hạt nhân; 
5. Chất nhãn; 6. Chất nhiễm sắc;

Hình 17. Siêu cấu trúc mảng nhân
1. Ribosom; 2. Lỗ trên mảng nhân;
3. Khoảng quanh nhân; 4. Màng nhân.
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2. Hạch nhân

Hạch nhân là một thể có hình tròn, hình cầu, nó thay đôi được hình dạng và cấu trúc. 
•Xuất hiện lúc tế bào đã phân chia và biến mất lúc lế bào chuẩn bị phân chia. Hạch nhân gồm 
các cấu trúc hình sợi hoặc hình hạt có rất nhiều ARN. ARN của hạch nhản là tiền thân của ba 
loại ARN gồm ARN thông tin, ARN vận chuyển và ARN ribosom. Chức năng sinh lý chù yếu 
của hạch nhân là tham gia vào quá trình tổng hợp các axít ribonucleic, vận chuyển chúng ra bào 
tương. Tại đây nó kết hợp VỚỊ protein để tạo ra các hạt ribosom. 0  hạch nhân còn xảy ra quá 
trình tổng hợp các ARN thông tin và ARN vận chuyên. Chúng cũng dược đưa từ nhân ra bào 
tương và tại đây chứng tác động vứi ARN ribosom trong quá trình tổng hợp các protein.

3. Nhiễm sắc thể

Nhiễm sắc thể (NST) nằm trong nhân của tế bào. Khi tế bào chuẩn bị phần chia thì các 
chất nhiễm sắc sẽ đặc lại và xoắn chặt thành những NST. Mồi NST gổm cố một phân tử ADN 
với chức năng là mang thông tin di truyền kết hợp với protein. Trong cơ thể, các tế bào đã 
trưởng thành đẻu có số lượng NST bẳng nhau. Mỗi loài động vật có lượng NST khác nhau. Ví 
dụ: ở người số lượng NST là 46, dê là 60, ờ vịt là 80, chuột là 42, ờ cóc là 22 và ruồi dấm là 8. 
Đó là số lượng NST của các tế bào soma, ở động vật bậc cao (mỗi loại NST déu là số chẩn). Tế 
bào có hai bộ NST được gọi là tế bào lưỡng bội. Các tế bào sinh dục như tinh trùng và trứng thì 
NST chỉ có một chiếc gọi là tế bào dơn bội. Khi trứng thụ tinh với tinh trùng thì hai bộ NST đơn 
bội được kết hợp với nhau dể tạo thành bộ NST lưỡng bội (hình 18).

ụ  ụ  ạ  u  u  ụ  Kỉ
6 ĩ  8 9  to t i
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Hình 18. Bộ nhiễm sắc ỉhể ả nam giới.

III. CÂU TRÚC VÀ CHỨC NẢNG CỦA TÊ BÀO CHẤT

Tế bào chất còn gọi là bào tương, nó bao quanh nhân của tế bào. Cấu trúc của bào tương 
là những cấu trúc có màng bao gồm các thành phẫn chủ yếu là mạng lưới nội bào tương, bộ 

golgi, ty thể, ribosom và Iysosom.
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1. M ạng lưới nội bào tưưng

Dưới kính hiển vi điện tử, ta thấy mạng lưới nội bào tương ở dạng siêu cấu trúc là các hệ 
thống đường ống có đường kính khoảng 50 - lOOnm, có những chỗ phình rộng ra tạo thành các 
túi. Mạng lưới nội bào tương nằm ở giữa màng nhân và màng tế bào. Phía bên trong có những 
chỗ nối thông với các lỗ của màng nhân. Phía ngoài nối trực tiếp với các lỗ của màng tế bào. 
Các màng của mạng lưới nội bào tương chia cắt tế bào chất thành các ngãn khác nhau. Trong 
các ngăn đó có thể diễn ra các phản ứng hoá học khác nhau. Những cơ chất của các phản ứng 
hoá học và sản phẩm của nó theo các ống của mạng lưới nội bào tương chuyển ra bề mật ngoài 
hay chuyển vào trong nhân của tế bào. Người ta đã phân chia ra làm hai loại mạng lưới nội bào 
tương. Một loại có gắn các hạt ribosom được gọi là mạng có hạt. Một loại không có hạt ribosom 
được gọi là mạng trơn. Mạng lưới nội bào có hạt có nhiều trong các tế bào sản sinh và bài xuất 
protein ra ngoài tế bào. Ví dụ: các tế bào của tuyến tụy, protein đã được sản sinh ra tại các hạt 
ribosom, rồi sau đó được tách khỏi ribosom xuyên qua màng của mạng lưới nội bào tương để 
vào khoang giữa của hai màng (các ống) và từ đó được bài xuất ra ngoài tế  bào. Mạng lưới nội 
bào trơn là mạng nội bào tương mới được sản sinh ra hoặc đã mất hạt ribosom. Mạng này 

không tham gia vào quá trình tổng hợp protein, nó chứa và vận chuyển các enzym quan trọng 
dối với một số quá trình sinh tổng hợp gluxit và lipit. Mạng trơn cũng có các enzym của quá trinh 
sinh tổng hợp axit béo như triglyxerit và phospholipit. Một sô' tế bào của các tuyến nội tiết mạng 
trơn đã sản sinh ra các polysacarit hoặc các hoocmon steroit. Mạng trơn còn tham gia vào việc sản 
sinh ra glycogen.

2. Ribosom

o
Ribosom là các hạt có đường kính khoảng 230 A 

(hình 19). Ribosom được gắn vào màng của mạng lưới 

nội bào tương hoặc là lơ lửng ở trong tế bào chất. Kích 

thước của ribosom ở các sinh vật từ vi khuẩn đến động 

vật có vú, nói chung là đồng nhất. Ribosom cấu tạo từ 

hai nửa đơn vị cấu trúc hình cầu được gọi là 40S và 60S, '  

cả hai đơn vị này đều có thành phần là ARN và protein.

Cấu tạo và thành phần của ribosom là như nhau: trong 

ribosom có khoảng 60% ARN, phần còn lại là protein.

Các ribosom được tổng hợp ở trong nhân tế bào, từ đó 

được chuyển ra tế bào chất để thực hiện các chức năng 

sinh lý của nó. Trong cơ thể, nhiều tế bào có đơn vị 

chức năng tổng hợp protein, hiệu quả nhất là các nhóm 

có từ 5 - 6 ribosom được gọi là polysom hoặc 

polyribosom (hình 20). Quá trình tổng hợp protein tại riboxom được diễn ra khi có ARN thông

Hình 19. Cấu tạo chi tiết của 
rìbosom:

1. Phần nhỏ; 2. ARNm; 3. ARN,; 
4. Axit amin; 5. Phần lớn;

6. Màng lưới nội bào;
7. Chuỗi polypeptit.
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tin (ARNnl) tiếp xúc với ribosom 

thì ARN vận chuyển (ARN,) 

mang axit amin đến gắn vào phần 

60S. Đổng thời có một số protein 

trong ribosom có các tác dụng 

như những enzym xúc tác phàn 

ứng nhàm kết hợp các ãxít arriin 

vào nhau để tạo ihành phân tử 

protein (hình 21).

Vì vậy, có thể nói ràng

ribosom là địa điểm trong tế bào

dể tổng hợp nên protein.

Coc m ơch pro ieìn  danỊỊ hình shãn/i

P hận  iú’ m A R N

Hình 20. Cấu trúc polỵriboxo171.

C y s ta ìn  

H isied/n

3. Thể golgỊ

Thể golgi còn gọi là bộ 

golgi, phức liợpgolgi là một thành 

phần cùa tế bào chất. 

Đó là một mạng lưới các kênh

(hình 22).
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Hinh 21. Tổng hợp protein.

aj

Hình 22. Phức hệ golgi (a) tham gia "đóng gói" các túi protein (b):
a) 1. Phức hệ golgi; 2. Mạng lưới nội bào tương.
b) 1. Màng sinh chất; 2. Túi tiết chứa glycoprotein;

3 Các bóng tải kết hợp với các xitẻc của thể-golgi; 4. Các bóng tải chứa protein; 
5. Mạng lưới nội bào tương có hạt; 6. Lượng glycoprotein tăng lên; 7. Nhân.
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Thể golgi thường nằm gần nhân và bao xung quanh ưung tử. Các tế bào đang bài tiết 

mạnh, thể golgi nằm ở phía có các sản phẩm bài tiết và các túi. Qua kính hiển vi điện tử, ta thấy 

rõ thể golgi được cấu tạo từ các màng không có hạt nằm song song với nhau. 0  một số vị trí của 

màng đã được kéo dài ra và tạo thành các túi hoặc là các không bào. Người ta cho rằng, thể 

golgi là nơi để "đóng gói" các chất đã được sản sính ra trong mạng lưới nội bào tương và còn là 

nơi tổng hợp bổ sung một số chất, ví dụ phần gluxit của immunoglobulin (globulin miễn dịch). 

Quá trình "đóng gói" các sản phẩm diễn ra như sau: protein đã được tổng hợp tại cấc ribosom 

đầu tiên dược chuyển vào các ống trong mạng lưới nội bào tương. Tại đây protein sẽ được bọc 

lại thành các túi nhỏ bằng màng của mạng lưới nội bào tương. Các túi này được chuyển đến các 

thể golgi. Các túi lớn chứa sản phẩm bài tiết của tế bào được gọi là những hạt bài tiết, được vận 

chuyển theo cấc ống cùa mạng lưới nội bào tương đến sát màng tế bào và được bài xuất ra ngoài 

theo phương thức hoà màng.

4. Ty thể

Ty thể là những thể nhỏ có màng bao bọc, số lượng ty thể ưong các tế bào rất khác nhau, 

có thể hàng trăm hoặc hàng nghìn. Ty thể có nhiều hình dạng khác nhau như hình cẩu, hình 

que, hình sợi... Ty thể có khả năng chuyển động, thay đổi kích thước, hình dạng và liẻn kết lại 

với nhau thành các cấu trúc dài hơn hoặc phân ra thành các cấu trúc ngắn hơn. Trong tế bào, ty 

thể thường tập trung ở các nơi đang diễn ra sự trao đổi chất mạnh nhất.

Cáu trúc của ty thể được bao bọc bằng một màng kép lớp ngoài nhẵn, lớp trong có nhiều 

nếp gấp chạy song song và ãn sâu vào trung tâm của ty thể (hình 23). Giữa hai lớp màng trong

và màng ngoài có chứa dịch kẽ màng. Mặt ngoài của lớp ngoài và mặt trong của lớp trong có
0

chứa nhiểu hạt với kích thước từ 80 - 90 A chứa các enzim và cofactor. Ty thể như một nhà 

máy để sản sinh ra năng lượng của tế bào. Hệ thống sản sinh ra năng lượng trong ty thể bao 

gồm hai quá trình oxy hoá và photphoryl hoá. Quấ trình oxy hoá giải phóng ra các điện tử, các 

điện tử tác dụng như tác nhân tích luỹ và biển dổi nâng lượng. Trong điều kiện nếu thiếu oxy sẽ 

diễn ra quá trình tổng hợp ATP là chất tích luỹ năng lượng dưới dạng các cầu nối photphát giàu 

năng lượng. Tại ty thể sẽ tiểp nhận các sản phẩm được phân giải từ các chất như protein, lipit và 

gluxit diễn ra trong bào tương đến dạng pyruvat và chuyển sang dạng axetyl coerrámA. Trong 

ty thể, axety] coenzimA đã qua quấ trình oxy hoá trong chu trình Krebs. Với chu trình này đã 

có bốn lần giải phóng 2H+ nghĩa là giải phóng hai diện tử. Các ion H+ giải phóng ra được các 

chất vân chuyển H+ tiếp nhận chuyển vào chuỗi hô hấp và cuối cùng chuyển hydro cho oxy. 

Trong chuỗi hô hấp, năng lượng giải phóng được tích lại dưới dạng ATP. Ty thể còn cớ đặc 

điểm là trong địch nền của nó có những hạt ADN và ARN. Ty thể đã sử dụng ADN làm khuôn 
mẫu để sản sinh ra ty thể mới.
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A. Cắt một phẩn.
1. Màng ngoài;
2. Màng trong vá các 

vách ngăn (crista).

Hình 23. Cấu trúc ty thể:
B. Lát cắt ngang. c. Cấu trúc chi tiết của một crista.
1. Vòng ADN; 2. Riboxom; Các hạt hình nấm (đưàng kính 0,8nm)
3. Chất nền; 4. Màng
trong;
5. Xoang chứa dịch;
6. Màng ngoài.

5. Lysosom

Lysosom là bào quan có 
màng bao bọc với đường kính là

250 - 750 A . Nó được coi như 
cơ quan tiêu hoá của tế bào, vì 
nó chứa nhiều loạienzymcó tên 
chung là hydrolaza có khả năng 
thuỷ phân protein, axìt nucleic, 
mucopolysacarìt (hình 24). Màng 
của lysosom có các đặc điểm 
chủ yếu sau:

- Chống lại được các tác 
dụng của enzym hydrolaza đối 
với nó. Vì vậy, màng của 
lysosom có khả năng ngăn cản 
không cho enzym hydrolaza

Hình 24. Lysosom
1. Dị vật; 2. Đại phán tử, 3. Không bào ẩm tử, 4. Thể thực bào-

5. Litói nội bào có hạt; 6. Lysosom nguyên phát;
7. Không bào tiêu hao; 8,9. Thể cặn bâ;

10. Cặn bã được tống ra khỏi tế bào; 11. Không bào tự tiêu.
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thoát ra ngoài bào tương.

- Màng lysosom có khả năng hoà màng khi tiếp xúc với màng của các bọc thực bào, ẩm 
bào. Trường hợp màng lysosom bị phá huỷ, các enzym chứa trong nó được giải phóng ra và tiêu 
huỷ hoàn toàn tế bào. Đó là lý do để giải thích một phần sự tiêu biến của tế bào đã chết và sự tự 
hấp thụ của tế bào.

Quá trình hình thành lysosom dược diễn ra như sau:

+ Đầu ticnenzymhydrolaza được tống hợp tại ribosom. sau đó được thấm vào dịch kẽ của 
mạng lưới nói hào tương, được bọc lại và chuyển dến phức hệ golgi. Tại dâyenzvmđược "dóng
gói" lại thành các bọc lysosom và chuyển vào bào tương. Nó nằm rải rác irong
tập trung lại ở cá : vùng chức năng của tế bào.

bào tương hay

+ Các lysosom chưa hoạt động được gọi là lysosom cấp I. Nếu trong bào urơng xuất hiện 
các bọc thực bào lẩm bào, lysosom cấp I được hấp dẫn đến các bọc đó và sự tiếp xúc sẽ xảy ra.

+ Nơi tièp xúc giữa màng của 

lysosom và mang bọc thực bào hay ẩm
Các p h â n í i ỉ  
nhò đước đưa  
yờ o  bơ  h ũ  ih iỉc

N g u y ê n  ốệ ư  kh ô n g  
i i ê ũ  h ó a  đdợc b ị đ â y  
r a  n ọ o õ /  ( x u â f  b a o  )bảo sẽ xảy ra hiện tượng hoà màng.

Enzymhydrolaza cùa lysosom sẽ đổ vào 

các bọc thực bào hay ẩm bào dổ tiêu hoá 

các vật thể và cẵc chất chứa irong đó.

Sau khi đã tiêii hoá xong các chất, 

lysosom cấp I sẽ trờ thành lysosom cấp

II. Trong lysosom cấp II có chứa các 

chất là sản phẩm bủa quá trình tiêu hoá.

Nó sẽ được bài tiết ra ngoài tế bào hầy 

được thấm qua màng lysosom vào bào 

tương để tham gia vào các hoạt động 

của tế bào. Khi các sán phẩm tieu hoá 

đã được chuyển ta ngoài, lysosom cấp II 

sẽ trờ thành lysosBỀíấp 1. Nếu lysosơm 

hoá

trong các bọc thực bào sẽ dẫn tới sự ứ 

đọng các chất cận bã trong lysosom.

Trường hợp này lysosom chứa chất cặn

bã của cơ thể được tế bào xuất ra ngoài bằng cơ chế xuất bào hoặc giữ lại trong bào tương. Khi 

cơ thể đã sóng một thời gian, trong các tế bào cùa tổ chức da, thần kinh... có nhiều lysosom 

chứa chất cận bã không hoạt động. Đó là một trong nhữrig nguyên nhân của quá trình lão lioá. 

Tóm lại lysosom có các chức năng sinh lý chú yếu sau đây:

Hình 25. Hoạt động của lysosom tiêu hoá nội bào:

hợp với
túi; 4. Lysosom từ bộ golgi; 5. Tiêu hóa xong;

6. Các chất hữu ích được hấp thụ; 7. Các bào quan đã 
già cỗi; 8. màng lưới nội bào tương có hạt.
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- Tiêu hoá vật chất, cung cấp các chất chuyên hoá cho tế bào.

- Tiêu hoá các vật lạ khi xâm nhập vào cơ thể.

- Tự thực bào để cung cấp vật chất cho cơ thể hoạt động khi cơ thể bị đói và không được 
cung cấp đủ các vật chất từ môi trường bèn ngoài.

- Thực bào trong quá ưình biến thái của cỏn trùng và lưỡng thể.

- Thực hiện các chức nãng chuyên biệt như: dọn sạch môi trường trong tế bào 
(lysosom của bạch cầu ...) (hình 25).

6. Các không bào

Không bào là cái túi rỗng có chứa nước, nó có một màng gọi là màng không bào. Đối với
động vật nguyên sinh, ví dụ như protozoa có không bào tiêu hoá chứa các loại thức ãn đang
được tiêu hoá và không bào co bóp kiểu "bơm" nước thừa ra ngoài cơ thể.

CÂU HỎI ÔN TẬP

1. Trình bày các thành phần hoá học tham gia vào cấu trúc của màng tế bào.

2. Miêu tả mô hình cấu trúc màng tế bào (vẽ hình).

3. Phân biệt quá trình thấm và vận chuyển các chất qua màng tế bào theo các phuơng 
thức: vận chuyển trực tiếp, thực bào, ẩm bào và xuất bào.

4. So sánh màng tế bào và màng nhân.

5. Nhân tế bào có cấu trúc và chức năng như thế nào?

6. Phân biệt gen nằm trong nhân và gen ngoài nhân.

7. Miêu tả cấu trúc và chức nãng của thể golgi.

8. Nêu cấu trúc của riboxom và quá trình tổng hợp protêin tại riboxom.

9. Tại sao nói “ty thể như một nhà máy để sản sinh năng lượng của tế bào”?

10. Quá trình hình thành lysosom diẻn ra như thế nào?

11. Phân tích các chức nảng sinh lý chủ yếu của lysosom.
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CHƯƠNG III 

SINH LÝ MÁU

I. KHÁI NIỆM VỀ MÁU

Máu là một loại dịch thể lỏng, có màu đò, vị hơi mặn và dược lưu thông liên tục trong hộ 
tuần hoàn của cơ thể. Máu cũng là một mô lỏng (mỏ máu) bao gồm các tế bào máu như: hồng 
cầu, bạch cầu, tiểu cầu. Ngoài ra còn có huyết tương (dịch ngoại bào). Máu cùng với các dịch 
thể khác của cơ thể như: dịch bạch huyết, dịch nội bào, địch gian bào, dịch não tuỷ và các dịch 
tiêu hoá... là những môi trường sống của các loại tế bào trong cơ thể. Máu là thành phần rất 
quan trọng của nội môi. Nội môi luôn dược ổn định và cân bằng đã đảm bảo cho các quá trình 
sống của cơ thể được diẽn ra một cách bình thường và do dó cơ thể mới tổn tại, sinh trưởng và 
phát triển tốt... Các tế bào máu luôn được đổi mới trong cơ thể, nhưng vẫn luôn duy trì một tỷ 
lệ tương đối ổn định.

II. CHỨC NẢNG CỦA MÁU

Máu có các chức nãng sinh lý sau :

1. Chức năng hô hấp

Máu có chức năng vận chuyển khí ôxy từ phổi đến các mổ và khí cacboníc từ các mô lên 
phổi đế thực hiện sự trao đổi khí giữa máu với tế  bảo và giữa cơ thể với môi trường bẻn ngoài 
thông qua các động tác hô hấp như hít vào và thở ra.

2. Chức năng dinh dưỡng

Máu có chức năng vận chuyển các chất dinh dưỡng như: các axít amin, glucozơ, glyxerin, 
axít béo và vitamin... Sau khi các chất này được hấp thu từ lòng ống tiêu hoá vào máu chúng sẽ 
được máu đưa đến để cung cấp cho các tế bào của cơ thể.

3. Chức năng đào thải

Mấu còn tham gia vận chuyển các sản phẩm cuối cùng của quá trình trao đổi các 
chất ở tế  bào như: khí cacbonic, ure, axit u ric ... (là các chất cặn bã có thể gây độc hại
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cho cơ thể) đến một số cơ quan như: phổi, thận, ruột và tuyến mồ hôi... để thải ra môi 
trường bên ngoài.

4. Chức năng điều hoà hoạt động

Máu có khả năng điểu hòa hoạt động các cơ quan trong cơ thể. Do trong máu có 
chứa nhiều sản phẩm khác nhau của nhiều loại tế bào trong đó có các hocmon của một số 
tuyến nội tiết sẽ được máu đưa đến các cơ quan đích để điều hoà hoạt dộng của các cơ 
quan đó.

5. Chức nang điều hoà nhiệt độ

Máu có khả năng làm tăng hay làm giảm nhiệt độ của cơ thể là .nhờ có các đặc 
điểm chủ yếu sau đây:

- Máu có chứa rất nhiều nước, mà tỷ nhiệt của nước cao hơn tỷ nhiệt của các dịch thể 
khác. Vì vậy, khi nước đã bị bốc hơi sẽ lấy đi nhiểu nhiệt, do đó sẽ làm giảm nhiệt độ của cơ thể 
xúống (lúc chống nóng). Nước còn chứa nhiều nhiệt và được chuyển đến các cơ quan khác 
trong cơ thể (lúc chống lạnh).

- Nước trong máu còn là chất dẫn nhiệt rất tốt, nên có thể đem nhiệt từ nơi này đến các 
nơi khác của cơ thể khi cần thiết. Có thể nói máu là lò sưởi lưu động của cơ thể.

6. Chức năng cân bằng nước và muối khoáng

Máu luôn đảm bảo cho sự cân bàng nước và các muối khoáng trong cơ thể. Nước là 
thành phần rất quan trọng khòng thể thiếu được của sự sống. Các phản ứng hoá học cơ 
bản của sự sống đều được thực hiện trong môi trường nước. Do vậy, sự cân bàng nước là 
đảm bảo cho sự sống của cơ thể. Với chức năng này, máu còn tham gia vào việc duy trì 
áp suất thẩm thấu, độ pH của dịch thể luôn được ổn định trong cơ thể.

7. Chức nãng bảo vệ

Máu có chức năng bảo vệ cơ thể, chức năng này chủ yếu là do các bạch cầu đảm 
nhiệm bằng hai khả năng là: thực bào các vi khuẩn, vi trùng, các vật lạ, các dộc tố, các 
sinh vật và các protein lạ ... khi đã xâm nhập vào cơ thể. Một số bạch cầu còn có khả 
năng là sinh ra các kháng thể để thực hiện các phản ỏng miễn dịch và có khả năng làm mất đi 
tác dụng của các chất độc và các vi trùng, vi khuẩn... khi xâm nhập được vào cơ thể.

IH. KHỐI LƯỢNG MÁU VÀ TÍNH CHẤT LÝ - HOÁ CỦA MÁU

1. Khôi lượng của máu

Khối lượng máu cùa cơ thể được tính theo phần trăm khối lượng của cơ thể và có sự 
khác nhau tuỳ theo các loài động vật. Người ta cũng có thể tính theo đơn vị ml/kg khối lượng 
cơ thể.
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Bảng 1. Khôi lượng máu của một số loài động vật vả người tinh theo 

phẩn trăm khối lượng của cớ thể (%)

Số thứ tự Loài động vật Tỷ lệ Số thứ tự Loài động vật Tỷ lệ

1 Cá 3.0 7 Ngụa 9.8

2 Ếch 5.7 8 Bò 8.0

3 Thỏ 5.5 9 Cừu 8.1

4 Mèo 6.6 10 Lợn 4.6

5 Chó 8.9 11 Gà 8.5

6 Bồ câu 9.2 12 Ở người 7.5

Khối lượng máu của cơ thể còn có thể thay đổi tuỳ theo các trạng thái cùa cơ thể như: 
lượng máu sẽ tăng lên sau khi đã ãn xong..., lượng máu sẽ giảm đi khi cơ thể bị đói và mất 
nước... Lượng máu còn thay đổi theo các trạng thái sinh lý như: ở trạng thái sinh lý bình thường 
thì có khoảng một nửa lượng máu sẽ dược lưu thông liên tục trong hệ tuần hoàn của cơ thể, còn 
lại một nửa khối lượng máu được dự trữ lại tại các kho như: ở lách khoảng 16%, gan khoảng 
20% và dưới da là khoảng 10%. Khi cơ thể bị mất máu nhanh khoảng từ 1/3 - 1/2 khối lượng 
máu của cơ thể sẽ có thể dẫn đến tử vong. Tuỳ theo trạng thái của cơ-thể mà tỷ lệ hàm lượng 
của máu dự trữ và tuần hoàn có sự thay đổi.

2. Tính chất lý - hoá của máu

2.1. Tỷ trọng của máu

Máu có tỷ ưọng lớn hơn tỷ trọng của nước. Tỷ trọng của máu người là 1,050 - 1,060, 
trong đó tỷ trọng của huyết tương ỉà 1,028 - 1,030 và của hồng cáu là 1,09 '1,10. Tỷ trọng của máu 
có thay đổi tuỳ theo các loài động vật khác nhau, nhưng sự khác nhau này là không lớn lắm.

Bảng 2. Tỷ trọng máu của một số loài động vật vá người

SỐ thứ tự Loài động vật Tỷ lệ Số thứ tự Loài động vặt Tỷ lệ

1 Ngựa 1,060 6 Cừu 1,042

2 Bò đực 1,061 7 Chó 1,059

3 Bò cái 1,043 8 Gà 1,064

4 Lợn 1,060 9 Lừa 1,042

5 Dê 1,062 10 Người 1,050

Tỷ trọng của máu thay đổi là phụ thuộc vào số lượng của hồng cầu đã có ờ trong máu. 
Hổng cầu có tỷ trọng lớn hơn tỷ trọng của huyết tương.
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2.2. Độ quánh của máu

Độ quánh của máu được xác định khi đem so sánh với độ quánh của nước. Nếu độ quánh 

của nước là 1 thì độ quánh của máu là khoảng từ 4,5 - 5. Độ quánh của máu là do số lượng của 

hồng cầu và các thành phần của protein có trong huyết tương quyết định. Độ quánh của máu 

được tạo ra là do sự ma sát của các phần tử có trong máu với nhau. Độ quánh của máu sẽ tăng 

lên khi cơ thể đã bị mất nước như: bệnh ỉa chảy, mất nhiều mồ hôi trong lao dộng, cảm đột 

ngột... Mất nước còn có thể làm cho giảm huyết áp và các thành phẩn của nội môi cũng sẽ mất 

đi sự cân bàng của nó.

2.3. Áp suất thẩm thấu của mâu

- Hiện tượng thẩm thấu và áp suất thẩm thấu (ASI1). Nếu có hai loại dung dịch muối: 

một dung địch có nổng độ muối cao, một dung dịch có nồng độ muối thấp, giữa hai dung dịch 

được ngãn đôi bởi một màng bán thân (chỉ có thể cho nước thấm qua, mà không cho các chất 

hoà tan thấm qua) thì nhận thấy: nước sẽ được thấm sang bên dung dịch có nồng độ muối cao. 

Sức hút .đó của muối hoà tan được gọi ỉà hiện tượng thẩm  thấu. Khi dung dịch thẩm thấu đã 

đạt đến một mức độ nhất định, thì sẽ sinh ra một áp lực nhất định- Do vậy, ASTT đã được định 

nghĩa cụ thể như sau: "áp suất thẩm thấu là áp lực thuỷ tĩnh trên một đơn vị diện tích của màng 

bán thấm".

- Áp suất thẩm thấu của máu. Áp suất thẩm thấu của máu thường được tính bằng cóng 

thức sau đây:

7U0 = K. -  . T
M

trong đó: rcco: ASTT của máu;

K: hằng số của các đung môi khác nhau;

C: nồng độ đã được tính bằng đcm vị là g/1;

M: khối lượng phân tử ;

T: nhiệt độ tuyệt đối.

Đơn vị để tính ASTT của máu là osmol (OsM) tương đương với 24,4 atm otphe. Đơn vị 

nhỏ hơn của OsM với ước số là miíiosmol (mOsM). Miliosmol bằng 1/1000 của OsM hoặc 

bằng 1/1000 mol/1 nước. Trong thực tế, việc tính ASTT của máu theo nổng độ mol của các 

thành phân là rất phức tạp. Người ta đã xác đinh và tính ASTT của máu bằng phương pháp gián 

tiếp qua độ hạ băng điểm (At). Độ hạ băng điểm của máu người là 0,56°c - 0,58°c. Nếu một 

dung dịch có chứa một phân tử gam trong một lít, thì có độ hạ băng điểm là l,86°c. Do vậy, ta 

có thể suy ra nông độ phân tử gam cùa máu là 0,3. Ta cũng có thể áp dụng công thức tính 
của Clapeyron như sau:
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p  = CRT

trong đó: p  : ASTT của máu;

C: nồng độ của phân từ gam;

R: hàng sô' khí (tương đương với 0,082 lít - atmotphe);

T: nhiệt độ tuyệt đối (273° tuyệt đối = 0"C).

Ở nhiệt độ cơ thể của người là 37l’c , thì sẽ ta tính dược ASTT của máu là như sau: 
p  = 0,3 X 0,082 X 310 = 7,6 at (atmotphe). Nói chung, ASTT của mấu người dao động trong 
khoảng từ 7,6 - 8,1. ASTT của máu của các loài dộng vật khoảng 7,4. ASTT của máu gôm hai 
loại:

+ Phần lớn: là do nồng độ của các muối khoáng đã hoà tan trong máu tạo nên (chủ yếu là 
muối NaG) và được gọi là ASTT tinh thể (khoảng 5675 mmHg).

+ Phần nhỏ: là do các protein của huyết tương tạo thành gọi là ASTT thể keo (khoảng 25 
mmHg). ASTT thể keo tuy là không lớn, nhưng đã có tấc đụng trong việc giữ nước và trao đổi 
nước giữa các mao mạch và các mô. Sự ổn định ASTT của máu có ý nghĩa sinh lý rất quan 
trọng:

• Nếu ASTT của hổng cầu và huyết tương là bằng nhau, thỉ hổng cầu vản giữ nguyên được 
các hình dạng và kích thước của nó.

• Nếu cho hồng cầu vào dung dịch muổi NaCl có ASTT lớn hơn ASTT của hồng cầu, thì 
hổng cầu sẽ bị teo lại. Dung dịch muối NaCl được gọi là dung dịch ưu trương.

• Nếu bỏ hồng cầu vào đung dịch nhược truơng có ASTT nhỏ hơn ASTT của hổng cầu thì 
nước sẽ đi vào hồng cầu, hổng cầu sẽ căng phồng dần lên và nếu căng phồng lên quá 
mức thì sẽ bị vỡ ra được gọi ỉà dung dịch huyêì tiêu (dung huyết).

• ASTT máu của con người và động vật có vú nói chung là gần tương đuơng vói ASTT của 
dung dịch muối NaCl có nồng độ 0,9% và được gọi là dung dịch nước muối sinh lý, đó 
là đung dịch đảng trương. Dung dịch sinh lý thường được dùng khi:

Bổng 3. Thành phần của một số dung dỊch sinh lý máu, g/lit

Số thứ tự Thành phần

Dung dịch Ringer

Dung dịch Lock
Dung
dịch

Tyrod
động vật đổng 

nhiêt
động vật biến 

nhiệt

1 NaCI 8,5-9 6-6,6 9,0 8,0

2 KCI 0,2 0,1 0,2 0,2

3 CaCI2 0,2 0,1 0,2 0,2

4 NaHC03 0,2 0,1 0,15 1,0

5 MgCI2 - - 0,15 1,0

6 NaH2P04 - - 0,15 0,05

7 Glucozd - - 1.0 1,0
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- Cần phải tiếp nước và muối cho cơ thể đang bị mất nước...

- Cần thiết cho việc làm các dung dịch để nuồi các chế phẩm khi tiến hành trong các 
thí nghiệm về sình lý học ...

- Các dạng dung dịch có thành phần của các muối như bảng trên được gọi là các dung 
dịch đẳng trương.

- Các dung dịch có thành phần của các muối cao hơn được gọi tà dung dịch ưu trương.

- Các đung dịch có thành phần cùa các muối thấp hơn được gọi là dung dịch nhược 
trương.

2.4. Độ pH  và hệ đệm của máu

Bảng 4. Độ pH của một số loài động vật và người

Số thứ tự Loài động vật Độ pH Số thứ tự Loài động vật Độ pH

1 Chó 7.40 6 Lợn 7,47

2 Thỏ 7.58 7 Dê, cừu 7,49

3 Gà 7.42 8 Trâu 7,45

4 Ngựa 7.40 9 Người 7,35-7,45

5 Bò 7.45 10

a. Độ pH của m áu

Độ pH của máu phản ánh sự cân bằng về nồng độ toan - kiềm của máu. Việc duy trì độ 
pH của máu hoặc điều hoà sự cân bằng độ toan kiềm của máu và các dịch thể, cớ ý nghĩa sinh 
lý rất quan trọng với mọi hoạt động sống trong các tế bào của cơ thể, vì mọi hoạt đông sống của 
cơ thể chỉ được thực hiện tốt khi máu có độ pH ổn định. Độ pH của máu phụ thuộc vào nồng độ 
của các các ion H+ và OH' có ưong máu. Nhưng hàm lượng của nồng độ ion H + đóng vai trò 
quyết định với độ pH của máu. Để nghiên cứu độ pH của máu, cần phải xem xét sự cân bàng 
các cation và anion có trong dung dịch. Đơn vị tính độ pH của máu thường đùng là đơn vị Eq 
(equivalent = đương lượng) hoặc mEq (miliequivalent). Hàm lượng các ion của huyết tương 
giữa các cation và anion là bằng nhau và có trị số khoảng 155 mEq, nghĩa là trong huyết tương 
luôn có sự cân bằng về điện tích. Anion được gọi là phần toan, còn cation được gọi là phần 
kiềm. Do vậy, sự cân bẳng độ toan - kiểm trong máu chính là sự cân bằng của hàm lượng về 
nổng độ ion H+ có trong máu. Hàm lượng nổng độ ion H+ có trong máu là 4.10 “ 
Eq/1 = 0,000.00004. Khái niệm vể độ pH là để chỉ hàm lượng ion H+ và được tính theo công 
thức sau:

1 pH = log j - y  ; pH = - log [H*]; pH của máu = - log [0.000.00004] = 7,4
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Trị sô' độ pH của máu trong cơ thể luôn là một hằng số, vì trong máu đã có một số hệ 
đệm làm nhiệm vụ duy trì sự ổn định của dô pH.

b. Các hệ đệm có ở trong máu

Mỗi hệ đệm trong máu là do một axíl yếu (ít bị phân ly) và một muối kiềm mạnh của axít 
đó tạo thành. Trong máu có ba hệ đệm chính là: hệ đệm bicacbonat, hệ đệm phoỉphat và hệ 
đệm protein.

-H ệ  đệm bỉcacbonat. Hệ đệm này gồm axit cacbonic (H2CO,) và một muối bicacbonat 
natri (NaHCO,) hoặc là muối bicacbonatkali (KHCO,), được viết dưới dạng sau:

B là Na* hoặc K+.
BHCOj

+ Trường hợp độ axit trong máu tăng, ví dụ thức an có nhiều axit lactic, axit sẽ được thấm 
vào máu, muối bicacbonat trong máu sẽ có tác dụng trung hoà axit đó và tạo thành axit 
cacbonic. Axit này sẽ tạo thành khí C 0 2, H20  và được thài ra ngoài ra qua phổi khi hô hấp do sự 
tăng nồng độ của ion H+ trong máu sẽ kích thích trung khu hô hấp. Kết quả là tạo nên sự cân 
bằng giữa axit cacbonic và muối bicacbonat được phục hồi, nghĩa là độ pH luôn được ổn định 
qua phản ứng sau:

C2H5COOH + b h c o 3 -► C2H5COOB + h 2c o 3

H+ + HCCV H20  + C 0 2

(thải ra qua phổi)

+ Trường hợp độ bazơ trong máu tảng, ví dụ NaOH trong máu tâng, thì axit cacbonic 
(IỊịCO,) trong máu sẽ có tác dụng trung hoà NaOH qua phản ứng sau:

NaOH + H2C 0 3 NaHCOj + H20  

(thải ra qua thận)

NaOH đã được thay thế bằng NaHCO, là kiềm yếu và lượng muối kiềm BHCO-, thừa sẽ 
được thận tăng cường hoạt động lọc để thải ra ngoài. Do vậy, sự cân bằng toan - kiềm lại được 

phục hồi.

Hệ đệm bicacbonat chỉ đảm nhận được khoảng 7 - 9% khả năng các hộ dệm của 

máu trong cơ thể.

- Hệ đệm photphat. Hệ đệm này gồm muối photphat diaxit và photphat monoaxit và được 

viết dưới dạng:

^ H2P° 4 (B là Na+ hay K+) 
b 2h p o 4
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+ Trường hợp độ axit trong máu (ăng, ví dụ HCI tãng thì tác dụng đệm của máu sẽ được 
xảy ra qua phàn ứng sau:

HCI + Na2H P 0 4 NaH2P 0 4 + NaCI

Axit HC1 vốn là một axít mạnh, còn NaH2P 04 là một axít yếu hơn, nên đã có tác đụng 
làm giảm nồng độ của axít trong máu.

+ Trường hợp độ bazơ trong máu tăng, ví dụ NaOH trong máu tãng, tác dụng đệm sẽ 
được xảy ra qua phản ứng sau:

NaOH + NaH2P 0 4 -> Na2H P 0 4 + H20

NaOH vốn là một kiềm mạnh dã chuyển thành Na3H P04 là một muối kiềm yếu, nên đã 
có tác dụng làm giảm đô bazơ à trong máu. Hoạt động của hệ đệm này là yếu hơn hộ đệm 
bicacbonat.

- Hệ đệm protein. Hộ đệm này quan trọng nhất, chiếm khoảng 75% khả năng của các hệ 
đệm của máu. Nó được cấu tạo từ protein của huyết tương và hemoglobin (Hb) của hồng cầu. 
Nó thường kết hợp với các ion Na+ hay ion K+ để tạo thành muối kiềm BHb. Khi hàm lượng axit 
cacbonic tăng cao ở trong máu, muối kiềm sẽ có phản ứng để lạo thành cacbonat qua phản ứng sau:

BHb + H2CO3 ^  BHCO3 + HHb

HHb vốn được coi là một axít yếu hơn so với H2COj, nên có khả nâng đệm mạnh hom các 
protein của huyết tương gấp mười lần. Nhờ có tác dụng của các hệ đệm trong máu, nên độ pH 
của máu luôn luôn được duy trì ở mức ổn định. Giá trị của độ pH chỉ thay đổi trong phạm vi 
nhỏ ± 0,2 đã có thể gây ra những rối ỉoạn cho nhiều quá trình sinh học trong cơ thể, thậm chí có 
thể gây ra ngộ độc và dẵn đến tử vong. Các thí nghiệm đã cho thấy ở các động vât máu nóng có 
dộ pH chỉ xê dịch trong khoảng 7, 0- 7,8. - —

IV. CÁC THÀNH PHẦN CỦA MÁU

Lấy mấu và chống đông rồi cho vào một ống nghiệm, 
sau đó đem ly tâm, ta thấy máu dược phân chia thành hai phần 
rõ rệt:

- Phần trên có màu vàng nhạt vì có các sắc tố màu vàng 
và chiếm khoảng từ 55 - 60% thể tích của máu. Đó là huyết 
tuơng của máu.

- Phần dưới đặc hơn có màu đỏ íhẫm, chiếm khoảng từ 40
- 45% thể tích của máu, đó là các tế bào máu gổm có: các hồng 
cầu, bạch cầu và tiểu cầu (hình 26).

1. Huyết tương

Huyết tương là một dịch thể lỏng, trong, màu vàng nhạt, 
VỊ hơi mặn. Huyêt tương l à  thành phần quan trọng của máu

Hình 26. Máu tuần hoàn
1. Hưyết tương;
2. Bạch c ầ u ,  t iể u  cẩu;
3. Hổng cầu.
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chiếm tỷ lệ lừ 55 - 60% khối lượng của máu. Trong hạyết tương, nước chiếm từ 90 - 92%, vạt 
chất khô chiếm 8 - 10%. Trong vật chất khô có protein, lipit, gluxit và muối khoáng. Các hợp 
chất hữu cơ có chứa nitơ nhưng không phải là protein như ure, axil uric, amoniac, creatin, 
billirubin... Ngoài ra, còn có các loại enzim, các loại hocmon và vitamin...

1.1. Các chất hữu cơ chủ yếu của huyết tương

a. Protein của huyết tương

Các protein của huyết tương chiếm tỷ lệ từ 7 - 8% khối lượng của huyết tương, gồm ba 
loại chủ yếu là: anbumin, globulin và fibrinogen chiếm khoảng 6 - 8%.

- Anbumin  là loại protein được tham gia vào cấu tạo của các tế bào trong cơ thể. Vì vủy, 
hàm lượng của anbumin có ở trong máu ỉà biểu thị khả năng sinh trưởng và phát triển của cơ thể 
động vật. Anbumin được tổng hợp ở gan rổi được dưa vào máu, đến các tế bào để tạo thành 
anbumin của tế bào. Anbumin còn có chức năng quan trọng là tham gia vào việc tạo ra áp suất 
thẩm thấu thể keo của máu, tham gia vào quá trình vân chuyển các chất trong cơ thể như axít 
béo, axít m ật...

- Globulin: gồm có ba loại chính là: a , p và y globulin.

+ a  globulin gổm có: a , globulin, a z globulin và (3 globulin có chức năng tham gia vào 
quá trình vận chuyển các cholesteron, các hocmon steroit, photphatit, axít béo và một số các 
hợp chất khác.

+ 7 globulin tham gia vào chức nâng miễn dịch của máu gọi tắt là Ig (inmuno - globulin). 
Có năm loại Ig là IgG, IgA, IgE, IgD và IgM. cả  năm loại này đểu do lympho B sản sinh ra khi 
cơ thể bị một loại kháng nguyên lạ nào đó xâm nhâp vào cơ thể, nổng độ cùa các Ig tăng lên dể 
phản ứng lại các kháng nguyên đó nhằm bảo vệ cơ thể. Globulin còn là thành phẩn tạo nên các 
yếu tố tham gia vào quá trình đông máu của cơ thể như các yếu tố I, II, V, VII, IX và X của 
huyếl tương. Trong sinh lý học, tỷ số giữa các anbumin và globulin (A/G) luôn được coi là một 
hàng số và gọi là hệ số protein. Thường hệ sô' A/G của người Việt Nam là A = 56,6 ± 7,1% và 
G = 43 4 ± 2 3%. Tỷ số này có ý nghĩa vể đánh giá sự sinh trưởng và phát triển của cơ thể. Nếu 
hộ số A/G tăng (thì hoặc A tăng, G giảm): A tăng lên thì trạng thái cơ thể là tốt, đồng hoá tốt 
protein- G giảm thì chức năng miễn địch của cơ thể giảm. Nếu hệ số A/G giảm (thì hoặc A giảm 
hoặc G tãng): A giảm nghĩa là cơ thể bị đói protein, suy gan và viêm thận; G tăng là đấu hiệu đã 
có sự xâm nhập của vi khuẩn, vật lạ vào cơ thể.

- Fibrinogen', do gan sinh sản ra có tác dụng sinh lý là tham gia vào quá trinh đỏng máu 
của cơ thể. Hàm lượng fibrinogen (chất sinh sợi huyết) trong huyết tương của bò = 60 mg%, 

lợn = 300 mg%, ngựa = 300 - 600 mg%.

b. Lipit huyết tương

Lipit của huyết tương không có ở dạng tự đo mà kết hợp với protein thành một hợp chất 
hoà tan, đó là lipoprotein chiếm khoảng 5 - 8  g/lít lúc đói. Sau khi ãn, lipoprotein tăng lên 
nhiều. Lipit của huyết tương có các chức năng sinh lý chủ yếu sau:
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- Chức năng vận chuyển: tham gia vận chuyên lipit của thức ăn vào cơ thể qua hệ bạch 

huyết, vận chuyển chất lipit từ các mô cùa cơ thể về gan, vận chuyển các axít béo tới các mô và 

vận chuyển cholesteron.

- Chức năng dinh dưỡng: các axit béo tự do trong huyết lương là nguyên liêu để tổng 

hợp nẻn các loại lipit. Cholesteron của huyết tương là nguyên liệu để tổng hợp nên các loại 

hocmon của tuyến trên thận và tuyến sinh dục... trong cơ thể động vât và người.

c. Gluxỉt của huyết tương

Hầu hết gluxit của huyết lương là ở dạng glucozơ. Máu người có hàm lượng glucozơ từ 

1,0 - i,2g/Iít. Sau bữa ăn cơ thể tăng lên nhiều hơn. Nếu tỷ lệ glucozơ trong máu mà vượt quá 

mức là l,8g/lít thì sẽ bị đào thải ra ngoài theo nước tiểu (đái đường). Trong huyết tương còn có 

axít lactic chiếm khoảng 0,10 - 0,20 g /l ít . Gluxit là nguồn cung cấp năng lượng và nguyên liệu 

để tổng hợp các chất cho tế bào.

1.2. Các chất hữu cơ chứa N  nhưng không phải protein

Các hợp chất hữu cơ khác trong huyết tương gổm có: nhóm chứa N và nhóm không chứa N.

a. Nhóm có chứa N

Nhóm này gồm cấc chất như lire, axit uric, axit amin tự do, creatin, bilirubin và 
amoniac...

b. Nhóm không chứa N

Nhóm này gồm các chất như glucozơ, lipit, cholesteron, photpholipit, và axit lactic ...

1.3. Các chất vô cơ

Các chất vô cơ chiếm 0,75% khối lượng của huyết tương, trong dó thành phần quan trọng 

nhất là muối NaCl. Ở động vật đảng nhiệt và con người, hàm lượng của muối NaCl là 0,9%, còn

ở dộng vật biến nhiệt là 0,65%. Ngoài ra, còn có một số muối khác như muối canxi, kali

magie.... Các muối trong huyết tương thường ở các dạng như: clorua, sunphat, photphat, và 

bicacbonat. Hàm lượng của các muối không cao và được coi là hoàn toàn bị phân ly thành các 
ion như Na+, K+, Ca++, Mg~, Cu^, Cl\ P 0 4 , S04 H C03 ....

+ K+ có vai trò trong sình lý hưng phấn thần kinh và co cơ...

+ Ca^ rất cần cho cấu tạo của xương và răng...

+ Na+ có vai trò sinh lý trong việc phân phối nước trong và ngoài màng của tế bào.

2. Các tế bào máu

Các lế bào của máu gồm có tế bào hồng cầu, bạch cẩu và tiểu cầu.
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2.1. T ế bào hồng cầu

a. Hình thái, thành phần cấu tạo và sô

- Hình thái: hổng cẩu là những tế  bào 

có màu đỏ, không có nhân, hình đĩa, lõm 

hai mặt, đường kính từ 7 - 7,5 Jim 

(mìcromet), chiều dày là 2 um và thể tích 

trung bình là 83 |im \ Hình thái của hồng cầu 

thay đổi tuỳ theo các loài động vật khấc 

nhau. Ví dụ như ở cá, lưỡng cư, bò sát và 

chim hồng cầu có hình bầu dục và có nhân. 
Đa số lớp thú, trừ lạc đà hổng cầu không có 

nhân. Hổng cầu có hình đĩa và lõm ở hai mặt 

rất phù hợp với khả nãng vận chuyển các 

chất khí và làm tăng dược bé mặt tiếp xúc 

của hồng cẩu lên khoảng 1,63 lần (hình 27 

và 28).

- Thành phấn cấu tạo: hồng cầu có

màng bán thấm bao quanh, đó là màng 

lipoprotein có tính bán thấm chọn lọc, cho 

khí oxy, khí cacbonic, nước, glucozơ, ure, 

các ion âm đi qua được. Nhung màng hồng 

cầu lại không cho các chất keo thấm qua 

(protein, Iípít...). Đối với các ion muối 

khoáng, tính thấm của màng hồng cầu cũng 

không đổng đều, các ion H+, OH\ HCO', và 
một số anion hữu cơ được thấm qua một 

cách dễ dàng, các ìon K \ Na+, Ca++ được 

thấm qua rất ít và chậm hoặc không qua 

được như Ca++, Mg++. Trên màng hồng cầu 

có một số kháng nguyên A, B và Rh+, nó có 

vai trò sinh lý trong việc quyết định các 

nhóm máu. Trên màng hổng cầu còn có các 

enzim glucozơ 6 photphat

dehydrogenaza, glutation reductaza có vai 

trò sinh lý quan trọng trong việc đảm bảo 

tính bển vững thẩm thấu của màng hồng cầu 

và sự trao đổi các chât qua màng hồng cầu.

lượng

f& j> Gã

Voi

0 « * '

©

o  Mèo

o Làn
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Q  Cứã

Q  S ò  jtỉ

Hình 2Ệa. Hồng cáu một số động vật.

<s> ®••V
Hình 27. Các loại tố' bào mãu:

1. Hổng cầu; 2. Bạch cầu trung tính;
3. Bạch cầu ưa axit; 4. Bạch cầu ưa kiềm;

5. Bạch cẩu lympho nhỏ; 6. Bạch cầư lympho lớn;
7. Bạch cầu mono; 8. Tiểu cầu.
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A

Thành phần chủ yếu của hồng cẩu:

+ Nước : từ 63 - 67%

+ Chất khở: từ 33 - 37% trong đó có:

. Protein (Hb):khoảng 28%

. Các chất có chứa nitơ : 0,2%

. Gluxít: 0,075%

. Lipit các loại: 0,3%

. Ure: 0,02%...

Nếu cho hồng cầu vào một dung 

dịch nhược trương, thì hổng cầu sẽ căng 

phổng lên, to dần ra và đến một móc độ 

nào đó, thì bị vỡ và giải phóng Hb ra 

ngoài gọi là huyết tiêu (đung huyết); 

ngược lại nếu cho hồng cầu vào dung 

dịch ưu trương thì sẽ bị teo nhỏ lại.

Muổn đo sức bền vững của hồng cầu, 

người ta đã nhỏ một giọt máu vào các 

dung dịch nước có nồng độ muối NaCI 

từ 0,3% đến 0,9%, rồi quan sát hiện 

tượng máu bị tan ra trong các dung 

dịch. Ở nồng độ nào đó mà dung dịch 

muối NaCl làm cho một sô' ít hồng cầu

bị vỡ ra gọi là độ bền vững tối thiểu cùa hồng cầu. Ở nồng độ muối nào đó mà toàn bộ hồng 

cầu bị vỡ ra gọi là độ bền vững tối đa của hồng cầu. Việc xác định độ bền vững cùa hồng cầu 

là một chỉ tiêu sinh lý quan trọng trong xem xét và đánh giá xét nghiêm hình thái và các chức 

năng sinh lý của hồng cầu, ví dụ tính thấm của màng hồng cầu sẽ bị biến đổi trong một sô' bệnh 

như bệnh vàng đa tan máu (hình 29).

s

Hình 28. Hổng cẩu ngưòi
A. Hổng cầu. 1. nhìn trên xuống; 2. nhìn ngang.

B. Đường kính so sánh giữa bạch cầu (1), hồng cầu 
(2) và tiểu cầu (3).

Hình 29. Sự thay đổi hình dạng hồng cầu trong dung dịch muối ỏ các nồng độ khác nhau:
a. Ưu trương, b. Đăng trương, c. Nhược trường
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- S ố  lượng: số lượng hồng cầu của một số loài động vật và người thay đổi theo loài, tuồi, 

giới tính, chế độ dinh dưỡng và trạng thái sinh lý của cơ thể.

Bảng 5. số lượng hổng cẩu của một số loài động vật và con ngưòỉ, (triệu/mm3 mâu)

Số thứ tự Loài động vặt Số lượng hống cầu Số thứ tự Loài động vật Số lượng hồng cầu

1 Lợn 6-8 7 Mèo 6-8

2 Bò 6-8 8 Thỏ 5,5-6,5

3 Ngựa 7-10 9 Gà 2,5-3.2

4 Dê 13-14 10 Người (nam) 4,2 + 0,21

5 Cừli 10-13 Nữ 3,8 ± 0,16

6 Chó 6-8

Trong điều kiện bình thường, sô' lượng của hồng cầu thay đổi rất ít. Tuy vậy, hồng cầu 
thay đổi nhiều trong các trường hợp sau:

+ Hồng cẩu có thể tàng trong các trường hợp thay đổi về sinh lý như sau khi đã lao động
nặng nhọc, những người sống ở các vùng cao, trẻ sơ sinh...

+ Hồng cầu cũng có thể tăng ưong các bệnh lý như bệnh đa hồng cầu, do mất nước nhiều
như: ỉa chảy, nôn... và mất huyết tương do bỏng...

+ Hồng cầu cũng có thể giảm xuổng trong các bệnh như: thiếu máu, chảy máu nhiều, sớt 
rét, giun móc, bệnh nhiễm khuẩn, nhiễm độc gây thiếu máu và suy tuỷ xương...

b. Chức năng sình ]ý

Hồng cầu có các chức năng sinh lý chủ yểu sau đây:

- Vận chuyển các chất khí: vận chuyển khí oxy từ phổi đến các mô, vận chuyển khí 
cacbonic từ các mô vể phổi để thải ra ngoài do hemoglobin (Hb) đảm nhiêm.

- Tham gia vào hệ đệm protein để điều hoà độ pH của máu được ổn dinh . ..

c. Độ bền vững thẩm thấu

Màng hồng cầu là một màng bán thấm có chọn lọc, hồng cầu tồn tại bình thường trong 
các dung dịch đẳng trương.

Bổng 6. Sức kháng thẩm thấu hồng cẩu của một số động vật

Số thứ tự Loài động vật
Nồng độ dung dịch NaCI, %

Sức kháng tối thiểu Sứt kháng tối đa

1 Ngựa 0,59 0,39

2 Bò 0,59 0,42

3 Cừu 0,60 0,45

4 Dẻ 0,62 0,48

5 Lợn 0,74 0,45

6 Chó 0,45 0,36

7 Mèo 0,69 0,50

8 Thỏ 0,57 0,45

9 Gà 0,40 0,32
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d. Phản ứng lắng (huyết trầm)

Máu được chống đông, cho vào một ô'ng thủy tinh có chia độ (ống Panchenkop), đặt vào 
một giá cố định và sau một thời gian ta thây, các hồng cầu đã bị lắng xuống đáy ống. sở dĩ có 
hiện tượng này là vì hồng cầu tích điện âm; globulin, fibrinogen trong huyết tutmg lại tích điện 
dương nên đã làm cho hổng cầu bị hút lại và tụ tập lại vói nhau thành từng đám có khối lượng 
nặng hơn huyết tương nên bị lắng xuống dưới. Tỷ lệ hổng cầu trong máu càng nhiều, thì tốc độ 
láng xuống càng nhanh. Tốc độ lắng cùa hồng cầu dã có ý nghĩa sinh lý quan trọng trong việc 
chẩn doán các bệnh trong y học và thú y. Ví dụ tốc độ lắng của hổng cầu nếu nhiều là có dấu 
hiệu có thai ở giống cái hoặc bị viêm nhiễm...

Bảng 7. Tốc độ lắng hống cẩu của một sô động vật, (mm và phút)

Tớc độ lắng hồng cầu của người, ở  nam giới là : 3 - 9 mm/giờ, nữ giới là: 7 - 1 2  mm/giờ.

e. Phán tử hemoglobin

Phân tử hemoglobin (Hb) còn được gọi là huyết sắc tố, Hb là thành phẩn chủ yếu của 
hồng cầu, chiếm 90% vật chất khô của hồng cầu và đảm nhận các chức năng sinh lý chủ yếu 
của hồng cầu. Hb còn là chất nhuộm đỏ cho hồng cầu. Hb là một loại protein phức tạp, dễ hoà
tan trong nước và có khối lượng phân tử là 70.000 đơn vị cacbon.

- Cấu tạo của Hb; Hb 
được cấu tạo bởi một phân tủ
globin (96%) và bốn phân tử
hem (4%) (hình 30).

+ Phân tử gỉobin: gồm 
bốn chuồi polypeptit, hai chuỗi 
a  mỗi chuỗi có 141 axít amin và 
hai chuỗi p mỗi chuỗi có 146 
axít amin. Bốn chuỗi này được 
xếp đối xứng với nhau.

+ Phân tử hem được gắn 
ưên lưng của bốn chuỗi 
polypeptit. Globulin có tính chất 
đặc trưng cho từng loài động vật
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Hình 30. Cấu tạo của phân tửhemoglolin.
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do vậy kiểu Hb là mang đặc trưng di truyền của các loài động vật. Cấu trúc của hem là giống 
nhau với mỗi loài động vạt. Hem được cấu tạo bời một vòng protoporphirin gồm bốn vòng pyrol 
nối với nhau bằng các cầu nối metyl và có nguyên tử Fe có hoá trị hai (Fe++) ở giữa. Từ Fe++ này 
có hai mạch nối phụ, một mạch nối với globin, một mạch kết hợp và có sự phân ly đẻ dàng với 
khí oxy và cacbonic.

- Chức năng của Hb: chức năng sinh lý cùa Hb chính là chức năng sinh lý của hổng cầu 
(xem mục chức nãng của máu).

Chức năng vận chuyển của Hb

- Vận chuyển khí ôxy từ phổi 

đến các mô: ở điều kiện phân áp 

của khí oxy cao như ở phổi (khoảng 

110 mmHg) thì Hb sẽ dễ dàng kết 

hợp với khí oxy để tạo thành ôxy 

hemoglobin (Hb02). Hb vận 

chuyển khí oxy đến các mao mạch 

ở các mô. Phân áp khí oxy ở các 

mô thấp khoảng 20mmHg thì HbOj 

sẽ bị phân ly thành Hb và 0 2, 0 2 
này cung cấp cho các mô để sỉr 

đụng qua phàn ứng sau đây:

phổi

Hb + 0 2 ^  H b 0 2

mô

- ] Hb có thể kết hợp vối 1,34 

ml 0 2. Do vậy, trong 100ml mấu của 

người có khoảng 15 g Hb và có thể 

vận chuyển tôi đa được 200ml khí 

0 2. Đó là mức bão hoà ôxy của máu 

động mạch (hình 31).

- Vận chuyển khí cacboníc từ 

các mô đưa lên phổi để giải phóng ra 

ngoài. Ở các mô, phân áp của C 0 2 

cao nên một phần Hb có thể kết hợp 

được với khí C 02 để tạo thành 

cacbohemoglobin (HbCOj) hoặc nó 

kết hợp qua nhóm NH2, nên còn được

Hững câu Huyếh fu'dftg _ Các i i  bão mô

\ HHb 7rỷ„.

Axif hemogíóbinìc 1 1 /
HbO£ l —

OxyAứ/noỹ io&ỉrt
=>

Thãi>fi mao
ntacíì

Hinh 31. Vận chuyển dioxit cacbon trong máu.
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Hình 32. Đường cong phần ly oxy của hemoglobin
(ỏ pH = 7,4 và 38-C).
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gọi là cacbamin (Hb NHCOOH). Khi phân áp khí C 02 thấp như ở phổi thì HbC02 lại bị phân ly 

thành Hb và khí COz, khí C 0 2 được giải phóng ra ngoài qua hô hấp theo phản ứng.

Đạt' fh<Jc bò a

Hinh 33. Phá huỷ hổng cẩu bởi các đại thục bào của mồ.

mô

Hb + C 0 2 ^  H bC 02 

phổi

hoậc phản ứng:
mô

HbNH2 + C 0 2 HbNHCOOH 

phổi

- Kết hợp với khí oxyt cacbon (CO) ở các môi trường mà cổ nhiều khí c o  như: 
trong các hầm lò, hang núi, các nhà máy điện chạy bằng than, người và động vật nếu hít phải 
khí CO, khí CO sẽ kết hợp với Hb để tạo thành HbCO (cacboxy hemoglobin) qua phản ứng 
sau đây:

Hb + CO HbCO

Đây là một dạng kết hợp rất bền vững và rất khó bị phân ly, nên đã làm cho Hb mất khả 
năng hô hấp và gây ra ngạt thở cho động vật và con người. Sự kết hợp của Hb VỚI khí c o  mạnh 
gấp 250 lần so vói Hb kết hợp với khi 0 2. Khi trong không khí có 16% khí 0 2 và 0,1 % khí c o  
thì đã có tới 80% Hb được chuyển thành HbCO...

Chức năng đệm của H b : Hb còn tham gia vào chức năng đệm trong máu (xem phần các 
hệ đệm của máu).

- Ngoài ra Hb còn có một số chức năng sinh lý khác như: vận chuyển các chất dinh 
dưỡng... (xem phần ưên)

Hàm lượng của H b : hàm lượng Hb trong máu của người trưởng thành bình thường là: với 
nam giới 15 g/100 ml máu (g%), của nữ giới 13,5g/100 ml máu (g%). Ta có thể viết Hb của 
nam giới là 15g% và của nữ giới là 13,5g%.
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Bảng B. Hàm lượng Hb của một sõ' loài động vật, g%

Số thứ tự Loài động vật Hb Số thứ tự Loài động vật Hb

1 Lợn 11,5 7 Cừu 11,6

2 Lợn đực giống 12,2 8 Bò 12,0

3 Lợn con 10,5 9 Gà 12,7

4 Trâu 6,5-10 10 Vịt 13,5

5 Ngựa 13,6

6 Dê 10.7

f. Đời sống của 
hồng cầu trong cơ thể

Trong cơ thể, hồng 
cầu luôn được đổi mới, 
hồng cầu già thì bị tiêu 
huỷ đi (chủ yếu ở lách, 
gan và trong tế bào võng 
mạc của tuỷ xương). Tại 
đây các hồng cầu già sẽ bị 
vỡ ra, globin và sắt được 
tái hấp thu lại cho ruỳ 
xương để sản sinh ra các 
hồng cầu mới. Đời sống 
của hồng cầu khoảng từ 
100 - 130 ngày (hình 33).

g. Sự sản sinh các 
hồng cầu

Hồng cầu được sản 
sinh ra ngay từ khi còn ờ 
trong bào thai. Trong 
những tuần đầu của phôi, 
hồng cầu được sản sinh ra ở lá thai giữa. Từ tháng thứ hai trở đi, gan và lách sản sinh ra hổng 
cầu. Từ tháng thứ 5 cho đến khi đẻ ra, phát triển và trưỏng thành, tuỷ xương là nơi duy nhất để 
sản sinh ra hồng cầu (hình 34). Từ 20 tuổi trở đi, tuỷ xương của các xương đài đã hoàn toàn bị 
lipit hoá và không sản sinh ra hồng cẵu được nữa. Lức này chỉ có tuỷ xương của các xương dẹp 
như xương sườn là sản sinh ra hồng cẩu. Tuổi càng cao thì khả năng sản sinh ra hồng cầu của 
tuỷ xương càng giảm. Vì vậy, người cao tuổi thường hay bị thiếu máu nhẹ.

Hình 34. Tủy xưđng (phiến đổ)
1. Nguyên tủy bào; 2. Tiền tủy bào; 3. Hậu tủy bào; 4,8. Bạch cầu có 
hạt trung tinh nhân đũa; 5. Nguyên hổng cẩu kết đặc; 6. Tiền nguyên 
hồng cầu; 7. Tế bào võng; 9. Bạch cầu có hạt trung tính; 10. Tủy bào 

chưa trưởng thành; 11. Tủy bào; 12. Hồng cẩu; 13. Tương bào.
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Sự sản sinh ra hồng cầu bắt đầu từ các tế bào cơ bản (hemocytoblast) tách ra từ nội mỏ các
mao mạch của tuỷ xương. Từ đó trải qua nhiều giai đoạn như hemocytoblast -> erythroblast (ưa
kiềm) -> erythroblast (đa sắc) -» normoblast -> reticulocyt -> erythiocyt. Với giai đoạn 
normoblast khi mà hàm lượng Hb đã được hình thành ở bào tương đạt mức 34% thì normoblast 
sẽ mất nhân đi. Lượng reticulocyt trong máu chiếm khỏng quá 0,5%. Erythrocyt là hồng cẩu 
chính thức không có nhân, sẽ được xuyên ra mao mạch để đi vào hệ tuần hoàn. Ở người trưởng 
thành mỗi tháng sản sinh ra được khoảng 1250ml máu mới và cũng tiêu huỷ đi một lượng hổng
cẩu tương đương. Sự sản sinh ra hổng cầu có thể tăng lên từ ba đến bốn lần khi cơ thể bị xuất
huyết, thậm chí có thể tăng lên từ 10 - 15 lần ở một số bệnh về máu.

Con người và động vật sống ở những nơi có độ cao so với mặt biển, khi lưu lượng máu 
của tim giảm đi, thì sự sản sinh ra hồng cấu sẽ dược tăng lên. Trong cơ thể erythropoietin là yếu 
tố có tác dụng để kích thích sản sinh ra hổng cầu. Các nguyên nhân gây ra sự thiếu ôxy ở các 
mô đều kích thích gan và thận tăng cường sản sinh erythropoietin. Cơ thể nèu thiếu hoocmon 
tuyến giáp và vỏ tuyến trên thận dểu có thể làm giảm sự sản sinh ra hồng cầu.

2.2. Bạch cầu

a. Hình thái

Bạch cầu cũng ỉà các tê' bào 
máu có kích thước lớn hơn hồng cọ 
cẳu, đuờng kính từ 5 -  25 fj.m nhưng 
số lượng thì lại ít hơn nhiều so với 
hồng cầu, chúng có khả năng chui
qua dược thành mạch. Bạch cầu
không chỉ có ở trong máu, mà còn 
có à ưong các dịch bạch huyết, dịch 
não tuỷ, các hạch bạch huyết và các 
mô liên kết (hình 35 và 36).

b. Thành phần cấu tạo

Ngoài nước ra, trong bạch cầu 
có nhiều lipit như cholesteron, lipit 
trung tính và các axít béo. Trong 
bạch cầu còn có axít arcorbic 
(vitamin C), các hạt glycogen, một 
số loại enzym và một số chất diệt 
trùng...

c. Phản loại

Dựa vào hình thái, thành phần 
cấu tạo và chức năng sinh lý, người 
ta chia bạch cầu ra thành các nhóm 
và các loại sau:

Hình 35. Mô tả các loại bach cáu
a. Dòng họ bạch cầu hạt; 1-4. Các thế hệ tổ tiên 

5. Bạch cầu đũa; 6. Bạch cầu mủi. 
b. Bạch cầu hạt; 1. Bạch cẩu trung tính'

2. Bạch cầu Ưa axit; 3. Ưa kiểm, 
c. Bạch cẩu không hạt; 1-3. Các loại bạch cẩu lympho; 

4. Bạch cầu đơn nhân.
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Hình 36. Lympho bào
A. Lympho bào cd trung bình (hình trẽn: vi thể, hình dưới: siêu vi)

Gr - Hạt ưa azur (ưa bất màu xanh da trời); G - Bộ golgi; V - Không bào;
B - Lympho bào nhỏ với nhiều vi nhung mao ngẳn.

I. Nhóm bạch cầu không hạt, đơn nhân: chiếm khoảng 1/3 tông số bạch cầu gổm các 
bạch cầu có nhân trong bào tương không có các hạt bắt màu. Nhóm này lại được chia ra làm hai 

loại sau đây:

• Bạch cầu ỉympho (lâm ba cẩu, bạch huyết bào, lympho bào) là các bạch cầu có 
nhân, hình tròn hoặc hình hạt đậu, chiếm khoảng 25% tổng sô' bạch cầu. Trong cơ 
thể, bạch cẩu có kích thước từ 5 - 15 Ị1ỈT1, nhân có khối lượng lớn, bắt màu đậm, 
bào tương ít. Người ta còn phân biệt được lympho T là do tuyến ức sản sinh ra và 
lympho B là do hạch bạch huyết sản sinh ra. Bạch cẩu lympho có chức năng bảo vệ 
cơ thể bằng các phản ứng miễn dịch. Lympho bào tăng lên có thể tới vài nghìn dến 
vài trăm nghìn trong một số bệnh như nhiễm độc, nhiễm trùng và ho gà. Lympho 
bào có khả năng chuyển thành bạch cầu dơn nhân lớn và cũng có khả năng trở lại 
tuỷ xương để tạo thành tế bào không biệt hoá, rồi biến thành hồng cầu và bạch cầu 

có hạt.

• Bạch cầu mono (bạch cầu đơn nhân lớn) là các bạch cầu có nhân to hình móng 
ngựa kích thước khoảng tù 15 - 25 ịiin. Số lượng từ 2 - 2,5% tổng số bạch cẩu. 
Nhân của nó chiếm hầu hết khoang nội bào, bào tương không có hạt. Chức năng 
sinh lý chủ yếu cùa bạch cầu mono cùng với bạch cầu trung tính là thực bào. Khi 
dược chuyển từ máu sang các mô để thực hiện chức năng thực bào, bạch cầu mono 
sẽ lớn dần lồn và được gọi là đại thực bào. Mồi bạch cầu mono có khả năng thực 
bào khoảng 100 vi khuẩn rồi chết; mổi loại bạch cầu trung tính có khả nãng thực 

bào khoảng từ 5 - 25 vi khuẩn.
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2. Nhóm bạch cẩu có hạt, đa nhãn: gồm các bạch cầu, nhân được chia ra thành các thuỳ, 
trong bào tương có các hạt bắt màu dặc trưng. Nhóm này chiếm 2/3 tổng số bạch cầu trong 
máu. Dựa vào sự bắt màu nhóm này được chia ra làm các loại sau:

• Bạch cầu trung tính: chiếm 
65% trong tổng số bạch cầu, 
kích thước khoảng từ 10 - 
15 um, nhân được chia ra làm 
nhiéu thùy. Nếu nhuộm 
giemsa các hạt sẽ bắt màu đỏ 
nâu. Khi lao động nặng nhọc 
bạch cầu trung tính sẽ tăng 
lên. Khi ngừng lao động thì 
số lượng bạch cầu lại trở lại 
mức bình thường. Khi cơ thể 
bị tổn thương thì bạch cầu 
trung tính tăng lẽn. Với các 
bệnh ung thư, bạch cầu trung 
tính có thể tăng lên từ 
4500 - 15000/mm3 máu.
Chức năng sinh lý chủ yếu

của bạch cầu trung tính là 
thực bào (hình 37 và 38).

• Bạch cầu ưa axìt: có nhân 
phân đoạn như bạch cầu 
trung tính, nhưng hạt thì bắt 
màu hồng đỏ khi nhuộm 
gìemsa, số lượng ít hơn bạch 
cầu trang tính, chiếm 9% 
tổng số bạch cầu, kích thưởc 
trung bình từ 10 - 15^m.
Chức năng sinh lý chù yếu 
của bạch cầu ưa axit mới 
dược biết rất ít, chức năng rõ 
nhất đã biết là khử độc 
protein. Do vậy số lượng 
bạch cầu ưa axit tẫng trong 
trường hợp bị dị ứng và tập 
trung ở nơi xảy ra phản ứng 
kháng nguyên, kháng thể.
Niêm mạc của ruột và phổi

Hinh 37. Sd đổ siêu cấu trúc bạch cẩu 
có hạt trung tính.

1. Hạt không đặc hiệu (Ưa azur - ưa bắt màu xanh 
da trời); 2. Hạt đặc hiệu; 3. Glycogen.

Hình 38. Ảnh hiển vi điện tử cho thấy một bạch 
cẩu trung tính đang thực bảo vi khuẩn.
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cũng có nhiéu loại bạch cầu này, vì đó là các địa điểm mà protein lạ xâm nhâp vào cơ 
thể. Bạch cầu ưa axit tăng trong các bệnh nhiễm ký sinh trùng đường ruột (hình 40).

• Bạch cầu ưa kiểm: số lượng rất ít từ 0 - 1% tổng số bạch cẩu. Nhân được phần 
thành hai đến ba thùy, hạt bắt màu xanh tím khi nhuộm giemsa, kích thước từ 
10- 15  |um. Bạch cầu ưa kiềm tăng trong các bệnh viêm mãn tính. Chức nâng sinh 
lý chủ yếu của bạch cầu này chưa được rõ (hình 39).

Hình 39. Siêu cấu trúc bạch cẩu có hạt ưa bazơ: Hình 40. Siêu cấu trúc bạch cẩu có hạt Uầ axit:
Gr -  các hạt của azur. 1. Hạt đặc hiệu; 2. Tinh thể trong hạt

d. Công thức

Công thức của bạch cầu là tỷ lệ % của tùng loại bạch cầu trên tổng sô' bạch cầu. Công 
thức bạch cầu của các loài động vật không giống nhau. Trong cùng một loài, công thức bạch 
cầu tương đối ổn định. Công thức bạch cầu thay đổi do một số yếu tố. Ví dụ như bệnh tật: nếu 
mắc các bệnh về nhiễm ưùng thì bạch cầu trung tính và bạch cầu đơn nhân lớn sẽ tăng lên đột 
ngột; khi mắc các bệnh về ký sinh trùng đường ruột thì bạch cầu ưa toan tãng, và trong các bệnh 
về thiếu máu thì bạch cầu ưa kiềm tâng.

Bâng 9. Công thức bạch cẩu của một số loài động vật và người, %

Sô' thứ 
tự

Loại
^ \ b ạ c h  cầu

Loài

Trung
tính

Ưa axít Ưa kiềm Lympho Mono

1 Nam 66,0 9,1 0,1 22,6 2,2

2 Nữ 66,5 11,0 0,2 20,0 2,3

3 Bò 31,0 7,0 0,7 54,3 7,0

4 Lợn 43,0 4,0 1,4 48,6 3,0

5 Dê 49,0 2,0 1,0 42,0 6,0

6 Trâu 39,2 10,0 0.8 48,0 5,0

7 Gà 27,0 4,0 4,0 59,0 6,0
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e. Chức nâng

Chức nàng sinh lý nói chung của bạch cầu là bảo vệ cơ thể bằng các hoạt dộng thực bào, 

đáp ứng miễn dịch và tạo interferon.

- Thực bào: là khả năng mà bạch cầu sẽ ăn những chất lạ hoặc các vi khuẩn xâm nhập 

vào cơ thể, vì nó tạo cho cơ thể có được sức đề kháng tự nhiên từ đó dẫn tới hình thành sự miễn 

dịch bẩm sinh do hai loại bạch cầu trung tính và đơn nhân lớn đảm nhiệm. Quá trình thực bào 

gồm bốn giai đoạn sau:

+ Giai đoạn gắn: các kháng nguyên, vi khuẩn, các chất lạ ... sẽ được gắn vào các bạch 

cầu nhờ các điểm tiếp nhận của bạch cầu.

+ Giai đoạn nuốt: bạch cẩu phát ra các chân giả túc để bao vây lấy kháng nguyồn, vi 

khuẩn...

+ Giai đoạn tạo thành hốc: chất nguyên sinh sẽ lõm vào để tạo thành các hốc và các 

lisosom sẽ tiết ra các enzim vào hốc đó.

+ Giai đoạn tiêu diệt: nhờ có pH, các chất oxy hoá hoặc nhờ các dạng của enzym nhu 

proteaza ... kháng nguyên sẽ bị phân giải.

- Đáp ứng miễn dịch: kháng nguyên và những chất lạ khi đưa vào cơ thể sẽ gây ra một 

đáp ứng miễn dịch bằng cách là sản sinh ra các kháng thể tương ứng đạc hiệu với kháng nguyên 

để bảo vệ cơ thể. Về mặt bản chất, cấu trúc của kháng thể là các 7 globulin hay các globulin 

miễn dịch được ký hiệu là Ig. Ig có năm loại là IgG = 75%; IgA = 20%; IgM = 5%; IgD và IgE 

với hàm lượng rất nhỏ. Ở người IgG là kháng thể duy nhất tò nhau thai của mẹ truyền sang cho 

thai, vì IgG có kích thước và khối lượng phân tử bé nhất. Đáp ứng miễn dịch đã tạo ra được 

miễn dịch tập nhiễm là kết quả sự phối hợp của ba loại bạch cầu: bạch cầu đơn nhân lớn (đại 

thực bào), bạch cầu trung tính (tiểu thực bào) và bạch cầu lympho B, T.

Đáp ứng miễn dịch gồm hai dạng sau:

+ Aliễn dịch dịch thể  ì à do lympho B tiết ra. IgG hoà tan huyết thanh, huyết thanh này 

được dùng để phòng chữa bệnh như huyết thanh phòng dại, huyết thanh chống uớn ván...

+ Miễn dịch tế  bào là do lympho T bị kích thích bởi kháng nguyên, độc tố... Lympho 

bào T đã trở thành các lympho cảm ứng để tiết ra IgG gắn trên màng tế bào. Nhờ dó, lympho T 
tiêu diệt được các tác nhân xâm nhập trực tiếp hay gián tiếp vào cơ thể như:

♦ Trực tiếp: lympho T sẽ kết hợp với kháng nguyên làm cho lympho T phồng to lên và 

giải phóng ra cácenzymthuỷ phân của lisosom để phân huỷ các kháng nguyên của các 
tế  bào lạ xâm nhập vào cơ thể.

♦ Gian tiêp. lympho T kết hợp với kháng nguyên đặc hiêu sẽ giải phóng ra lĩiột số yếu 

tố gọi là ỉymphokin vào các mô xung quanh. Các lymphokin này sẽ "khuyếch đại" tác 
dụng phá huỷ kháng nguyên của lympho T lên rất nhiều lần.
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Cơ chế tác dụng của kháng lìiể

+ Ig có khả năng làm ngưng kết, kết tủa các kháng nguyên hoậc hòa tan các vi khuẩn và 
ưung hoà độc tố ....

+ Kháng ílìể được tổng hợp là do kích thích của kháng nguyên nào thi chỉ kết hợp với 
kháng nguyên đó và là phản ứng đạc hiệu của kháng thể với kháng nguyên tương ứng.

+ Kháng thể có thể làm tăng tính thấm của ihành mạch máu do đó đại thực bào dể lọt 
qua được thành mạch để tới các nơi có các kháng nguyên để tiêu diệt chúng.

+ Tác dụng bảo vệ niêm mạc ruột: IgA có tác dụng ngân cản vi khuẩn bám vào niỏm 
mạc ruột. Do vậy, sẽ hạn chế được các bệnh vể đường tiêu hoá...

- Tạo interferon: do bạch cầu đơn nhân và bạch cầu trung tính được sản sinh ra khi có 
các kháng nguyên xâm nhập vào cơ thể thì interferon sẽ có các tác dụng sau:

• ức chế sự sản sinh ra các virut.

• Hạn chế hiện tuợng ung thư.

g. Số lượng bạch cầu trong máu

Số lượng bạch cầu trong máu ít hơn so với hồng cầu và thường không được ổn định. Số 
lượng bạch cầu của người Việt Nam trưởng thành như sau: nam giới là 7000 ± 700/mm3 máu, 
nữ giới là: 6200 ± 550/mm3máu. Ở trẻ em là 20.000 /mm’ sau đó giảm dần xuống theo tuổi và 
ổn định ở tuổi 12.

Bổng 10. Sô' lượng bạch cẩu của một số động vật, nghin/mm1 máu

Số thứ tự Loài động vật Bạch cầu Sỗ' thứ tự Loài động vật Bạch cầu

1 Lợn lớn 20.000 7 Chó 9.400

2 Lợn con 15.000 8 Thỏ 8.000

3 Trâu 13.000 9 Gà 30.000

4 Nghé 12.000 10 Ngan 30.800

5 Bò 8.200 11 Dê 9.600

6 Cừu 8.200 12 Cá mè 51.500

Bạch cầu thường tàng lên trong một số bệnh như viêm nhiễm cấp tính, bạch cầu giảm 
xuống khi cơ thể bị nhiẻm độc, nhiễm phóng xạ, suy tim ...

h. Đời sống của bạch cầu
Nói chung đời sống của bạch cầu ngán hơn hồng cầu. Trong điểu kiện sinh lý bình

thường, bạch cầu chỉ sống được khoảng từ 8 -12  ngày.

+ Bạch cầu có hạt sống được từ bốn đến nãm ngày trong các mô.

+ Bạch cầu mono sống được khoảng 1 0 - 2 0  giờ trong máu lưu thông, rồi xuyên qua
mạch máu để đến các mô và sống được lâu hơn (hàng tháng, hàng năm).

+ Bạch cầu lympho thường sống được khoảng từ 4 - 24 giờ, nhưng cũng có thể kéo dài
được hàng tháng, hàng nám tuỳ thuộc vào nhu cầu cơ thể. Khi bạch cầu già bị tiêu huỷ
ò  khắp mọi nơi trong cơ thể, nhất là phổi, lách và ống tiêu hoá...
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ỉ. Sự sản sinh ra bạch cầu

Trong giai đoạn bào thai bạch cầu được sản sinh ra từ lá trung phôi. Ở cơ thể trưởng
thành bạch cẩu được sinh ra từ các cơ quan khác nhau như :

+ Bạch cầu có hạt đa nhân được sản sinh ra ở tuỷ xương. Tế bào bạch cầu được hình 
thành từ một tế bào của tổ chức lưới, rồi thành promyeỉoblast và tiếp theo là 
myeloblast. Lúc này dã được phân thành ba loại bạch cầu non là: trung tính, ưa axít và 
ưa bazơ. Sau khi đã trải qua một số dạng trung gian. Ví dụ matamyeloxyt, tạo nên ba 
loại bạch cầu sẽ trưởng thành và được chuyển vào máu.

+ Bạch cầu lympho được sinh ra từ tổ chức lưới của lách và ống tiêu hoá. Từ các tế bào 
lưới được phân hoá thành tế bào lymphoblast rồi trưởng thành để thành bạch cẩu 
lympho.

+ Bạch cầu mono: chưa biết được nguồn gốc được sình ra rõ ràng. Tuy vậy, người ta vẫn
cho rằng nó được sản sinh ra từ hệ võng mạc nội mô. 

k. Sự tiêu huỷ bạch cầu. Đdi sống của bạch cầu nói chung ngắn hơn hổng cầu nhiều. Ví 
dụ nếu bị nhiễm xạ do chiếu tia Y thì khoảng từ 3 - 6 ngày trong máu sẽ không còn bạch cầu có 
hạt đa nhân và có thể gây ra tử vong. Sự giảm bạch cầu còn do việc sử dụng thuốc (thuốc 
ngủ.. .)■ Sự tiếp xúc với các hoá chất có nhân benzen... cũng làm cho bạch cầu bị giảm xuống. 
Tuy vậy, trong bạch cầu Leukemia thì sô' Lượng loại bạch cầu sẽ tăng lên rất cao trong máu 
ngoại vi. Khi già thì bạch cầu sẽ bị phá huỷ ở khắp mọi nơi trong cơ thể, đặc biệt là ở phổi và 
lách, trong ống tiêu hoá. Sản phẩm của sự phân huỷ bạch cầu chù yếu là protein và 
nucleoprotein.

2.3. Tiểu cầu

a. Hình thái

Tiểu cầu là những thể nhỏ, hình 
dạng không ổn định, có hình tròn, hình 
sao hay bầu dục, kích thước từ 2 - 4 um.
Bào tương bắt màu lơ xám hay là tím 
nhạt. Tiểu cầu không có nhân và khòng 
có khả năng phân chia. Trong bào tương 
có một số thành phần khác nhau như các 
tiểu cầu hạt a  chứa các enzim, tiền 
protein của các lysosom. Thể đông đặc 
có nhiều Ca++, serotonin, adrenalin, ADP,
ATP, các ty thể và thromboplastin có tác 
đụng làm đông máu. Màng tiểu cầu có ba 
lớp, có nhiều lõm sâu vào bên trong làm 
tăng diện tích tiếp xúc của tiểu cầu. Ổ 
màng và bào tương của tiểu cầu có các 
protein co giãn được (hình 41).

Hình 41. Siêu cấu trúc tiểu cầu (trên: mặt cắt dọc; 
dưới: mặt cắt ngang)

Gly: Glycogen; Mt :ống siêu vi; Gr: Hạt ưa azur (ưa 
bắt màư xanh đa trời); V: khỏng bào; T - ống chứa 

chất dậm đậc đòng điên tử.
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b. Các đặc lính. Tiểu cầu có khả nầng dính kết vào các phần khác và các vi khuẩn, vạt lạ 

khi xâm nhập vào cơ thể.

Tiểu cầu có khả năng là làm ngưng kết và tạo thành từng đám. Tiểu cầu rất dễ bị vỡ và 

giải phóng ra một số chất như thromboplastin, serotonin, ADP, adrenalin có tác dụng gây co 

mạch, bịt kín vết thương và các photpholipit của tiểu cẩu có vai ưò quan trọng trong quá trình 

đông máu.

c. Chức năng

Tiểu cẩu có chức nàng sinh lý sau:

- Đông máu: chất thromboplastin do tiểu cầu giải phóng ra là yếu tố quan trọng trong quá 

trình làm dông máu.

- Làm co các mạch máu khi bị thương; chất serotonin do tiểu cầu giải phóng ra có tác 

dụng làm co các mạch máu của cơ thể khi bị tổn thương.

- Làm co cục máu: tiểu cầu có 

khả năng làm ngưng kết lại và củng 

cố sự cầm máu khi bị thương.

d. Số lượng

Số lượng tiểu cấu trong máu ở 

người ước khoảng từ 2OQ.OOO - 

‘ịOO.OOO/mm* máu, của động vật có 

vú khác khoảng từ 100.000 đến 

600.000/mm3 máu. Tiểu cẩu tăng lên 

khi ãn thức ăn chứa nhiều protein, khi 

bị chảy máu, bị dị ứng... Tiểu cầu sẽ 

giảm trong các trường hợp như: khi bị 

thiếu máu ác tính, khi bị nhiễm 

phóng xạ...

e. Đòi sống 

' Đời sống của tiểu cầu thường

sống được từ 9 - 11 ngày và bị phá 

huỷ ở lách.

Sự sản sinh các tế bào máu 

(hổng cầu, bạch cầu, tiểu cầu) được 

trình bày khái quát ưên hình 42.

Hình 42. Sự sản sính tế bào máu:
1. Tế bào nguồn trong tủy đỏ xưang; 2. Nguyên bào 

chưa chín; 3. Tế bào máu đã chín có ừong dòng máu; 
4. Nhân bị mất; 5. Bạch cầu có hạt; 6. Bạch cẩu không 
hạt; 7. Nguyên bào nhãn lớn; 8. Tế bào nhân lân đang 

phân đoạn; 9. Tiểu cầu.
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V. NHÓM MÁU

1. Lịch sử nghiên cứu nhóm máu

Từ nâm 1895, Bordet bằng các thực nghiệm của mình đã chứng minh rằng, huyết tương 

của loài vật này có khả năng làm cho hồng cầu của loài vật khác bị ngưng kết lại. Năm 1900, 

Landsteiner và các cộng sự qua các công trình nghiên cứu cũng đã cho thấy, ngay trong cùng 

một loài vật cũng đã xảy ra hiện tượng ngưng kết khi dem trộn hồng cầu của cá thể này với 

huyết tương của cá thể khác. Từ đó Landsteiner đã tìm ra các kháng nguyên và kháng thể đặc 

hiệu của các nhóm hổng cầu trong máu người và một số động vật.

2. Hệ nhóm máu ABO

Khái niệm về nhóm máu: Dựa vào sự có mặt của các ngưng kết nguyên (NKN) và ngưng 

kết tố (NKT) ờ màng hồng cầu và huyết tương, người ta đã xác định được hệ nhóm máu ABO 

bao gồm: các nhóm máu A, B, AB và o

+ Nhóm máu o  (I): trên màng hồng cầu không có NKN nào cả, còn trong huyết tương 

thì có NKT là (3 và a .

+ Nhóm máu A  (II): trên màng hồng cầu có NKN là A, còn trong huyết tương thì có 

NKT là (3.

+ Nhóm máu B  (III): trên màng hồng cầu có NKN là B, còn trong huyết tương thì có 

NKT là ct.

+ Nhóm máu A B  (IV): trên màng hồng cầu có NKN là A và B, còn trong huyết tương 

thì không có NKT nào cả.

Hiện tượng ngưng kết máu: qua nhiểu công trình nghiên cứu cho thấy nguyên nhân của 

hiện tưọng ngưng kết máu là do: trên màng của hồng cấu có các ngimg kết nguyên (NKN) A và 

B tác động như một loại kháng nguyên. Trong huyết tương lại có các ngưng kết tố (NKT) là a  

và p tác động như một kháng thể. Hiện tượng ngưng kết giữa hổng cầu và huyết tương sẽ xảy ra 

khi các NKN gặp các NKT tương ứng. Do vậy, khi đem trộn lẫn với nhau thì:

• Hồng cầu của nhóm A với huyết tương của nhóm B thì hổng cầu sẽ bị ngưng kết.

• Hồng cầu của nhóm B với huyết tương của nhóm A thì hổng cầu sẽ bị ngưng kết.

• Hồng cầu của nhóm AB với huyết tương của nhóm A hoặc nhóm B hoặc nhóm o  thì 
hồng cầu bị ngưng kết.

• Hồng cầu của nhóm o  thì không bị huyết tương của nhóm nào làm ngưng kết cả. Nhóm 

máu tồn tại suốt đời. v ề  nguyên tắc thì trong máu của một người không bao giờ có cà 

hai loại NKN A và NKT a  hoặc NKN B và NKT (3. Qua nghiên cứu và các cơ sờ lý luận 
khoa học ờ trên thì ở người có bốn nhóm máu sau đây (bảng 11 12 và 13):
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Bàng 11. Các nhóm máu ở người (theo Landsteiner và học trò)

Số thứ tự Nhóm máu Hổng cấu có NKN Huyết tương có NKT

1 A (II) A p (chống B)

2 B (111) B a (Chống A)

3 AB {IV) A và B Không có

4 0(1) Không có a và p (chống A và B)

Bổng 12. Tỷ lệ các nhóm máu của người Việt Nam, người châu Ả và ngưòi châu Âu, (%)

Số thứ tự Nhóm máu Người Việt Nam Người châu Á Ngưòi châu Âu Gen

1 A 20 28 40 OA.AA

2 B 28 27 11 OB.BB

3 AB 4 5 4 AB

4 0 48 40 45 o o

Bảng 13. Tỷ lệ các nhóm máu của ngưõi một số dân tộc ả Việt Nam (%)

Số thứ tự Nhóm máu Ngưài Kinh Người Mường Người Tày

1 A 19,46 14,20 32,46

2 B 27,94 45,54 35,93

3 AB 4,24 6,68 0,86

4 o 48,35 33,56 30,73

Các kháng nguyên của các nhóm máu là đo cặp gen đông dạng nằm trén cùng một cặp 

nhiễm sác thể quy định. Gen o  hầu như không có hoạt động, do đó nó dã không tạo ra được 

kháng nguyên o  ưên màng tế bào. Gen A và gen B tạo ra được các kháng nguyên A và B ở trẻn 

màng tế bào. Các gen này đã tạo ra được sáu khả nãng kết hợp là o o ,  OA, AA, OB, BB và AB. 

Do vậy, nhóm máu là có khả năng di ưuyển và được ứng dụng trong ngành pháp y và y học để 

xác định các nhóm máu.

3. Truyền máu

Khi cần truyền máu phải hiểu biết được hồng cầu của người cho và huyết tương của người 

nhận. Về nguyên tắc, hồng cầu (NKN) của người cho không được đối kháng với huyết tương 

(NKT) của người nhận. Việc truyẻn máu của người này cho người khác phải thực hiện theo 

bảng sau:
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Báng 14. Sự tương tác giữa hồng cẩu của người cho vả huyết tương của người nhặn

Từ bảng trên đã cho ta nhận xét sau đây:

+ Những người cùng nhóm máu có thể truyền được cho nhau.

+ Những người có nhóm máu o  có thể cho được tất cả những nguời các nhóm máu khác.

+ Những người có nhóm máu AB có thể nhân được của tất cả các nhóm máu khác. Ta có 
thể minh hoạ sự truyền máu bằng sơ đồ sau đây:

Hình 43. Sơ đồ truyền máu.

Nhóm máu có quan hệ đến tính di truyền, ở  động vật như ngựa, lợn cũng có bốn nhóm 
máu, bò có ba nhóm máu. Bằng các phương pháp miễn dịch học, người ta tìm thấy trẽn mặt 
màng hồng cầu của động vật có nhiều nhân tố kháng nguyên, ví dụ ở bò có trên 70 nhân tố, 
chúng đã tạo thành 11 hệ nhóm máu, quan trọng nhất là nhóm máu B chứa tới 27 nhân tố kháng 
nguyên. Ngựa có mười nhân tố kháng nguyên, cừu có sáu, lợn có 19, gà, vịt, ngan và ngỗng 
cũng có nhiều nhân tố kháng nguyên. Vì vậy, khi truyền máu giữa cấc động vật cho nhau thì tốt 
nhất là đem hai giọt máu của con vật cho và con vật nhận hoà đểu vào nhau, để từ 1 - 2  phút mà 
không thấy hồng cầu bị ngưng kết là có thể truyền cho nhau được.
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4. Cách xác định nhóm máu

Trước khi thực hiện việc truyền máu, người ta phải xác định được nhóm máu của người 
cho cũng như nhóm máu của người nhận bằng huyết thanh chuẩn hay hổng cầu mẫu mà trong 
y học hiện nay thường dùng.

+ Phương pháp dùng huyết thanh chuẩn', nhỏ vài giọt huyết thanh chuẩn đuợc gọi là 
(anti A, anti B và anti AB) lẻn ba vị trí có đánh dấu sẵn trên lam kính. Lấy một ít máu 
của người cần phải xác định nhóm máu cho vào và trộn đều với ba giọt huyết thanh 
chuẩn ở trên ba ô lam kính, dùng đũa thuỷ tinh dể trộn đểu. Chú ý mỗi ô phải dùng 
một đũa thuỷ tinh khác nhau. Chờ vài phút sau dó quan sát hiện tượng không ngưng 
kết và có ngưng kết của hổng cầu ở các giọt huyết thanh (hình 44b). Sơ đồ xác dịnh 
nhóm máu với huyết thanh chuẩn ở người.

+ Phẩn ứng chéo: mặc dù chúng ta đã biết được các nhóm máu của người cho và nhóm 
máu của người nhận, nhưng trước khi truyền máu cho nhau vẫn cần phải làm các phản 
ứng chéo lần cuối cùng trước khi thực hiện việc Iruyển máu bằng cách rạch nhẹ một vị 
trí trên da của người được truyền, để cho máu chảy ra, rổi giỏ trực tiếp vài giọt máu 
định truyén lên vết rạch, quan sát các hiện tượng đã xảy ra.

AMTt-A A N  TI - B

fi/h ó /n  m áu cha  /n e  
( y h i đ â y  c/ùJ

/V hó ỉrt m áu  C«VJ 
( f fh i đ ã  ỳ

A/hóm  m áu  co /ì 
( h h i  x é t ttg h iế m )

AB

Hình 44a. Sơ đổ nhóm máu cha mẹ và nhóm máu con.
Sơ đổ phối hợp nhóm máu cha mẹ để phán đoán nhóm 
hồng cầu của con. Ở đây giả định nhóm máu của cha là 

OA, của mẹ là OB.

Hình 44b. Xác định nhóm máu chưa biết.
Một (ượng máu rất nhỏ đuỢc cho thêm vào 
bên cạnh giọt huyết thanh anti-A và anti-B. 
Tiêu bản được lắc và kiểm tra sự ngưng kết 
(như hình trên bên trái). Sự ngưng kết sẽ chỉ 

nhóm máu.

5. Nhóm máu Rh

Năm 1940 Landsteiner và Wiener qua các công trình nghiên cứu của mình đã cho thấy, 
khi lấy máu của loài khỉ vàng có tên là Macacus rhesus tiêm vào thỏ nhiều lần, kết quả là máu 
thỏ đã hình thành một hộ thống miễn dịch với hồng cầu của máu loài khỉ vàng. Sau đó, lại lấy 
huyết thanh của máu thỏ đã được miễn dịch trộn đéu với máu của khỉ vàng và cả máu người. 
Người ta đã nhận thấy rằng huyết thanh của loài khỉ vàng có khả năng làm ngưng kết hồng cầu
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của khi vàng và cả hồng cầu của máu người đã thử. Kháng nguyên phát hiện được gọi là yêu tô 
Rh. Với những người có yếu tố Rh gọi là Rhesus dương (Rh+), những người không có yếu tố Rh 
gọi là Rhesus âm (Rh ). Nếu truyền máu của người có Rh+ cho người có Rh thì sẽ gây ra hiện 
tượng ngimg kết, vì máu của người có RÍT sẽ sản sinh ra một loại kháng thể đặc biệt gọi là 
kháng thể chống Rh+.

Kháng thể chống Rh* không có sẵn trong huyết tương như a  và p của máu, mà chỉ được 
hình thành ở những người có Rh sau khi đã nhận được nhiều lần một lượng máu có Rh+. Kháng 
thể này dược ký hiệu là Rh, nó phát triển chậm, khoảng từ hai đến ba tháng sau khi nhận kháng 
nguyên Rh+ nó mới phàn ứng. Khi đã dược tạo ra thì tính miễn dịch sẽ được tồn tại nhiều năm.

Hiện tượng này thường xảy ra ở người 
mẹ có Rh , người cha có R h \ khi mang thai 
sẽ có nhóm máu giống cha R h \ yếu tô' Rh+ 
của thai nhi sẽ khuyếch tán qua nhau thai 
sang cơ thể của mẹ, trong máu người mẹ sẽ 
xuất hiện kháng thể Rh chống R h \ Ở lần có 
chửa đầu, lượng Rh trong máu của mẹ còn 
ít, nhưng ở các lẩn có chửa sau lượng Rh 
trong máu người mẹ đã tãng lên. Kháng thể 
này sẽ khuyếch tán qua nhau thai sang và 
gây ngưng kết hồng cầu của thai nhi. Vì vậy, 
rất dỗ gây ra sự xảy thai, dẻ non, thai chết 
lưu. Người Việt Nam có từ 99, 95% là Rh+ 
và 0,07% là Rh (hình 45).

6 . Các hệ nhóm máu khác

Trong cơ thể người và động vật, ngoài các hệ nhóm máu 0,A , B và Rh thì trong máu của 
con người còn có nhiều hệ nhóm máu khác nhau như kháng nguyên Kell, kháng nguyên Fya và 
kháng nguyên s (thuộc hệ thống của MNSs) hoặc các kháng thể của hệ Kidds, các kháng thể 
chống lại M, N, p. Lea và Leb ... Khi truyền máu thường thì các hệ này ít nguy hiểm, nhưng 
chúng có ý nghĩa khi nghiên cứu về mặt di truyền học và trong pháp y.

Đối với các loài động vật cũng có nhiều hệ, ví dụ ở bò có tới 70 loài như: A, B c , D J... 
mà quan trọng là hệ B có tới 27 kháng thể (NKT) khác nhau, ngựa có mười loại, lợn có 19 loại 
cừu có sáu loại...

VI. ĐÔNG MÁU

1. Sự đông máu ư động vật và con người

Máu được lưu thông liên tục trong hệ mạch của cơ thể trong các điều kiện bình thường 
không bao giờ bị đông lại trong các hệ mạch, vì máu lưu thông trong các hệ mạch luôn có tốc 
độ đều đặn và ổn định. Mạt khác, mặt trong của thành hệ mạch rất nhẵn, trơn và bóng, do vậy
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khi máu lưu thông bình thường thì không làm cho các tiểu cầu trong máu bị vỡ ra, nên đã không 
tạo ra được yếu tố gây đông máu. Hơn nữa, mặt trong của thành mạch máu lại có một số tế bào 
luôn bài tiết ra các chất chống đông máu.

Khi cơ thể bị thương, máu được chảy ra khỏi thành mạch, thì sau một thời gian ngắn máu 
sẽ bị đông lại và bịt kín vết thương. Đòng máu là một chức năng sinh lý rất quan trọng của cơ 
thể nhằm bảo vệ cho cơ thể khỏng bị mất máu khi bị các tổn thương... Đông máu là một quá 
trình sinh lý, hóa sinh rất phức tạp do rất nhiều yếu tố khác nhau gây nẻn. Đông máu là hiện 
tượng sinh lv mà máu từ thể lòng được chuyển sang thể đông đặc do sự chuyvn các phàn tử 
fibrinogen ở dạng hoà tan trong huyêì tươnẹ thành những sợi fibrin không lioà tan. Những sợi 
fibrin sẽ đan xen vào nhau thành một mạng lưới fibrin dể giữ lấy các thành phan của máu làm 
cho máu dông Ịại. Cục máu đồng đã có tác dụng bịt kín chỗ bị tôn thương.

Đến nay, người ta đã biết được có trên ba mươi các chất khác nhau ở 'trong máu và trong 
các mô đã có ảnh hưởng và tác dụng đến các quá trình dông máu. Đó là những chất giìy đòng và 
những chất chống đông máu. Máu đông hay không đỏng là phụ thuộc vào sự cân bằng giữa hai 
nhóm các chất này.

Bảng 15. Thòi gian đông máu của một số loài động vặt, phút

Số thứ tự

1

2

3

4

5

Loài động vật

Ngựa

Bò

Dê cửu

LỢn

Chó

2. Các yếu

nhau. Năm 19 
gây dông máu

Thời gian Số thứ tự

11,5 6 Thỏ

6,5 7 Trâu

2,5 8 Nghé

3,5 9 Gà

2,5 10 Ngưởi

Loài động vật

íó dã tham gia vào quá trình đòng máu

Đã có n liều yếu tố tham gia vào quá trình dòng máu và (lược gọi bàng nhiều ten gọi khác 
59, Ị quốc tế về đồng máu, người ta đã quy định gọi tên cho các yếu tỏ'
bằng các chữ số La Mã (có 13 yếu tố) sau đày:

1. Yen rổ ì: fibrinogen là một loại protein do gan sản sinh ra và dược dưa vào máu.

2. Yếu tổ  II: prothrombin là một loại protein huyết tương cũng do gan sán sinh ra. néu 
oan sản sinh ra ít prothrombin thì sẽ gây ức chế sự dõng máu.

Thời gian

2,5 

2,0 

2-3 

0,5-2,0 

3,0-5,0

3. Yểu tố  III: thromboplastin là một loaienzymdo phổi, não và một số mô bài tiết ra. Sự 
giảm yếu tố này thường đi kèm với sự giảm các yếu tố VIII, IX, XI trong các bệnh về 

chảy máu.

4. Yếu tốIV: ion Ca++ trong huyết tương có tác dụng hoạt hoá prothrombin.

5 Yếu tố  V: proaccelerin là một loại globubin do gan sản sinh ra có tác dụng làm tăng 

nhanh quá trình đóng máu.

6. Yếu tốVI: dạng hoạt hoá của yếu tố V.
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7 . Yếu tô' 17/. proconvertin là một protein do gan sản sinh ra và có thể chuyển thành 
prothrombin nhờ gan, thúc đẩy sự tạo thành thrombin từ prothrombin.

8 . Yếu tô'VIII: (antithemophilic A) yếu tố chống chảy máu A là có sẵn trong huyết tương 
(hemophilie).

9. Yếu tốIX: (antithemophilic B) yếu tố chống chảy máu B (yếu tố kristmass cũng là một 
loại protein, cần cho sự tạo thành thromboplastin).

10. Yếu tỐX: yếu tô' Stuart do gan sản sinh ra là yếu tố tương đối bền vững.

11. Yếu tốXI: yếu tố tiền thromboplastin có trong huyết tương.

12. Yếu ỈỐXIỊ: yếu tố hageman có sẵn trong huyết tương có tác dụng hoạt hoá sự đông mấu.

13. Yếu tốXIỈI: yếu tố ổn định fibrin có sẵn trong huyết tương.

Ngoài ra còn các yếu tố của tiểu cầu Jkhi bị phá vỡ như secrotoin và photpholipit. Hầu hết 
các yếu tô' gây đông máu đều ở dạng tiền khổng hoạt đông. Nhưng khi một yếu tố được hoạt 
hoá nó sẽ kéo theo sự hoạt hoá của các yếu tố khác theo kiểu dây chuyền tự động dẫn đến kết 
quả cuối cùng là hình thành mạng lưới fibrin máu đong lại.

3. Các giai doạn của quá trình đồng máu

3.1. Giai đoạn I

Sự hình thành và giải phóng thromboplastin ngoại sinh và nội sinh (hình 46, 47).

a. Thromboplastin ngoại sinh

Thromboplastin do các mô và các tổ chức của cơ thể bài tiết ra. Đó là một lipoprotein. 
Khi tổ chức bị tổn thương, gây nên sự chảy máu. Sự tiếp xúc giữa máu với các tổ chức nơi bị tổn 
thương là rất cần thiết cho quá trình đông máu. Nếu máu chảy ra mà khỏng có sự tiếp xúc này, 
thì máu sẽ dông rất chậm. Quá trình hoạt hoá thromboplastin ngoại sinh (yếu tố III) do các tổ 
chức tiết ra khi bị tổn thương trở thành dạng hoạt động tích cực đòi hỏi cần có sự tham gia của 
một số yếu tố và có thể tóm tắt quá trình đó qua sơ đổ sau.

Các tổ chức khi bị tổn thương

Thromboplastin 
(chưa hoại động)

lon Ca”  (yếu tố IV) Proconvertin (yếu tố VII)

Proaccelerin (yếu tố V) Stuart (yếu tố X)

t
Thrombopíasíin 

(đã được hoạt hoá, yếu tố III)

Hình 46. Sơ đồ sự tạo thành thromboplastin ngoại sinh.



Chương llí. SINH LÝ MÁU 67

b. Throm boplastin nội sinh

Khi máu đã chày ra khỏi mạch mà không được tiếp xúc với mô tôn thương, nhưng nếu cứ 
để yên tĩnh như vậy thì sau một thời gian máu vẫn có thể đông lạ i... Nếu diện tiếp xúc của máu 
với bề mặt bình chứa càng rộng và càng ráp, máu sẽ càng dông nhanh. Nếu cho máu vào bình 
có thành nhẵn thì máu đông rất châm. Sờ dĩ như vậy vì trong huyết tương có mặt của tiểu cầu 
đã giải phóng ra một lượng thromboplastin nội sinh (yếu tố IX). Sự tạo ỉhành thromboplastin nội 
sinh cũng dòi hỏi sự có mặt của một số yếu tố khác. Tóm tắt quá trình đó qua sơ dồ trong 
hình 47.

Yếu lố Hageman
(yếu tố XII) Tiểu cầu

Tiếp xúc

Yếu tổ Hageman Thromboplastin
(hoạt hoá) (yếu tố XI chưa được hoạt hoá)

(yếu tố IV) (yếu tố V) (yếu tố X)

Hình 47. Sd đổ sự tạo thành thromboplastin nội sinh.

3.2. G ia i đoạn I I

Sự tạo thành thrombin từ prothrombin:

Prothrombin (yếu tố II) do gan sản sình ra và dua vào huyết tương ở dạng không hoạt 
động sau đó chuyển thành dạng thrombin hoạt động với sự tham gia của một số yếu tố, tóm tắt 

qua sơ đổ trong hình 48.

Proaccelerin 
(yếu tố V)

I
Acclerin + Thromboplastin 

(dạng hoạt hoá)
Prothrombinaza

Prothrombin 
(yếu tố II)

Thrombin
(dạng hoạt động)

Hinh 48. Sa đồ sự hình thành thrombin hoạt động.
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Do vậy, thông qua thromboplastin và một số yếu tô khác đã hình thành enzym 
prothrombinaza,enzymnày tham gia vào việc tạo thành thrombin hoạt động.

Fibrinogen (yếu tố 1)

Thrombin 
(hoạt động)

lon Ca++ 
(yếu tố IV)

Fibrinopeptit + Fibrin đơn phán

Chất keo

3.3. Giai (loạn I lỉ

Sự hình thành sợi fibrin từ 
fibrinogen. Thrombin hoạt động 
được tạo thành
tham gia vào việc chuyển
fibrinogen ứ dạng hoà tan trong 
iuivc't luting thành các sợi fibrin 
khung hoa tan. Ọuá trình này còn có 
sự tham gia tích cực của một số yếu 
tò khác, tóm tat ờ sơ dồ trong hình 
49.

4. Sư chùn” đòng máu

Trong cơ I hể, máu ở trong các 
hệ mạch luôn ớ (lạng lỏng và không 
hao íiiờ bị (long lại vì các lý do:

a. Lớp nội mô của thành các 
mạch máu luon trơn  nhẵn, máu 

trong cơ  the 1 Liõn dược lưu thổng với 

vận tốc truim bình và dều đặn, nèn 
các lieu cáu trong máu đã không bị 
phá vỡ. Tron2 máu không xuấl hiện thromboplastin nội sinh có liên quan đến c 
máu, vì vậy kỉiong hao g iờ  m áu bị đồng lại trong hệ mạch

b. Trén bê mặt lớp nội mỏ của thành mạch có một lớp protein rất mòng 
tích âm. Nó có khả năng ià ngân càn các tiểu cẩu không dính vào lớp nội mô của

Fibrin trùng hợp hoà tan

Yếu tố ổn định fibrin 
(yếu tố XIII, FSF)

Sợi fibrin khòng hoà

Hình 49. Sơ đồ sự hình thành sợi fibrin khong hoà tan.

uá trình dông

c. Trong máu có một sô chất chốìtg đông máu tự  nhiên

+ Chất kháng thromboplastin: chài này có tác đụng là làm chậm quá trì ìh hình thành

lon Ca*

on Ca+

:an

và mang điện 
Biành mạch.

thromboplastin huyết tương đã được tạo thành. Chúng sắn với yếu tố VIII và yếu tố IX nên dã 
làm giảm hiệu quả của các yếu tố này trong sự tạo thành thromboplastin ở giai đoạn I.

+ Chất kháng thrombin: sau khi máu đã đông, hàm lượng của thrombin còn lại sẽ được 
gắn vào fibrin mà không khuếch tán sang phẩn máu chưa đông.

+ Fibrin gọi là kháng thrombin ỉ, chất kháng thrombin II giống như là chất heparin chất 
kháng thrombin III dưới hình thức các metathrombin. Chất kháng thrombin IV ức chế sự hoạt 
động của prothrombin.
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+ Heparin là một mucopolysacarit là do các tế bào tuyến bài tiết ra. Các tế bào này có 

mặt ở các mao mạch của phôi và gan. Hàm lượng heparin trong máu người khoáng 0,01 
mg/100ml máu. Heparin đã tạo ra hợp chất với proaccelerin làm cho proaccelerin ớ dạng tự do 
giảm di. Thiẽu proaccelerin (yếu tố V) sẽ gây tác dung cản trớ quá trình chuyển prothrombin 
thành thrombin.

+ Các 'chất chống đông kliác như dùng các muối oxalat, xitrat .. dể khử Ca++ có tác dụng 

chống đông. Tuy vậy, cũng cẩn lưu ý rằng: trong muối xitrat không độc hại nhưng nếu người 
nhận máu chống đông bằng muối xitrat mà gan bị yếu hoậc truyền quá nhanh dã làm cho muối 
xitrat không tiêữ-huý kịp, đồng thời giảm Ca++ sẽ gây nên hiện tượng co cứng (cotetanos) có thể 
gây ra sự nguy hiểm..

VII. BẠCH HUYẾT

1. Khái niệm

Bạch huyết là các dịch ở kẽ các tế bào, các dịch dược lưu thông trong các mạch bạch 
huyết của cơ thể. Tổng số lượng bạch huyết chiếm khoảng 1/15 khối lượng máu của cơ thể,

gồm có:

- Bạch huyết kẽ: máu đã được thấm ra ngoài các mao mạch để tạo thành bạch huyết kẽ. 
Thành phần của nó gần giống như thành phần của huyết tương.

- Bạch huyết mạch: dịch kẽ thấm vào các mao mạch bạch huyết chuyển vận theo các 
mạch bạch huyết qua ống bạch huyết ngực, ống bạch huyết phải về máu tĩnh mạch, rồi về tim. 
Thành phần của bạch huyết mạch là cũng gần giống như bạch huyết kẽ. Trong các mạch bạch 
huyết lớn như ống ngực có thành phần chất hữu hình mà chủ yếu là bạch cầu lympho và bạch 

cầu mono.

- Thành phần bạch huyết ả các cơ quan khác nhau là khác nhau phụ thuộc vào các đặc 
diểm của sự trao đổi chất và các chức năng của các cơ quan dó.

2. Chức nâng sinh lý chủ yếu của bạch huyết

- Quan trọng nhất là vận chuyển protein từ các tế bào về máu. Hầu hết các protein dã 
hoà tan tron ° nước sẽ được thấm vào các mao mạch bạch huyết rồi được trở về tim. Ngoài ra, 
bạch huyết còn có chức năng vận chuyển các axít béo và glyxerin từ ruột non vào ống bạch 

huyết ở ngực về tinh mạch rồi đổ vào hệ thống tuần hoàn máu.

- Tham gia sự điều hoà nước và đào thải một số  sản phẩm  của quá trình trao đổi chất từ 

các tế bào của cơ thể.

- Thu gom các vặt lạ, vi trùng, vi khuẩn  trong các tổ chức đưa vào các hạch bạch huyết 

để làm nhiệm vụ xử lý, gạn lọc cho máu.
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VIII. S ự  MIỄN DỊCH

1. Khái niệm và ý nghĩa của miễn dịch với cư thể

Miễn dịch là khả năng của cơ thể sẽ không mắc bệnh mà do máu và các mỏ đã có các 
chất có tác dụng để chống lại các tác nhan có thể gây bệnh cho cơ thể, ví dụ các loại vi trùng, vi 
khuẩn, virut... hoặc là các độc tố cùa chúng có thể gây ra tác dụng xấu cho tế bào, các mô của 
cơ thể, hay nói c d d ^ c h a ^ iT ie i^ l id n ^ in ^ d io n ^ c a i r^ h i^ u i^ c K h ^ lo ^ o i  mọi sự nhiễm 
khuán dô iiãy bẹnh. Người tá đã phân chia ra làm hai loại là miền dịch bẩm sinh (miễn dịch tự 
nhiên) và miên dịch tập nhiễm (miễn dịch nhàn tạo).

2. Miễn dịch bẩm sinh

Mien dịch bẩm sinh là khả nàng của con người sẽ không mắc một sô' bệnh do các loại vi 
khuân gãy bệnh khỏng còn có khả năng để sinh sản và phát triển trong cơ thể của con nguời hay 
động vậi. Ví dụ con người không mác các bệnh dịch hạch của động vật có sừng, bệnh dịch tả 
cùa lợn. bệnh toi gà, bệnh sốt ho của chó. Mặt khác, ở dộng vật cũng không mac một sô' bệnh 
cùa con người như bênh bại liệt, bẽnh giang mai và bênh dịch tả. Miễn dịch bẩm sinh dã giúp 
cho con người và độns vật có thể chống lại được một số bệnh đặc trirng cho loài v ì đó là kết qua 
cùa sự phát irien chủng loại. Miẻn dịch bẩm sinh gồm có các dạng chủ yếu sau:

- Bạch cầu: (bạch cầu trung tính và bạch cầu mono) và các đại thực bào của mỏ có khá 
náng thực bào các vi khuẩn và các tác nhân gáv bệnh của chúng khi đã xâm nhập vào cơ thể.

- Phản úng của da với các loại vi khuẩn hay các vật lạ khi xâm nhập vào cơ thể dộng vật
- người.

- Một sô chất hoá học: đã có ở trong máu có thể phân huý các sinh vật lạ, các dộc tố của
chúng khi xâm nl ập vào cơ thể.

- Dịch rị cc độ axit cao và các enzim tiêu hoá có thể có tác dụng để phân huỷ các sinh vật 
khi dã nuốt vào Ống tiêu hoá theo thức ăn.

3. Mien dịch tập nhiễm

M iền dịch tập nhiễm  là khá năng m iền dịch được tạo nén trong quá trình sõng của COI1 

người và động vật, do cơ thể đã mắc bệnh hoặc đã được tiêm chúng để tạo nên sư miền dịch và 
giữ cho cơ thế không mắc lại các bệnh đó nữa sau khi đã khỏi bệnh. Cơ chế của mien dịch tập 
nhiễm là như sau:

- Quá trình miễn dịch tập nhiễm được bắt đầu bời các tác nhân gây bệnh như các loại 
virut, vi khuẩn và các chất độc của chúng đã xâm nhập vào cơ thể. Các tác nhân này được gọi là 
các kháng nguyên.

- Mỗi loại tế bào lympho trong cơ thể chỉ có thể sản sinh ra một loại kháng thể (hình 50), 
một loại tế bào T đặc hiệu để chống lại tác dụng của loại kháng nguyên dặc hiệu đó, nghĩa là 
khi có một loại kháng nguyên đặc hiệu nào đó đã xàm nhập được vào cơ thể thì sẽ tiếp xúc với 
tế bào lympho T và tế bào lympho B có ở trong máu. Một số tế bào lympho T đã tạo ra các
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kháng thể (y globulin) để tấn công các tác nhan đã xâm nhập vào cơ thể bàng sự trung hoà, 
ngưng kết và phá huỷ tế bào của các tác nhân đã xâm nhập vào cơ thể. Một số tế bào lympho T 
hoạt hoá để tạo thành tế bào T. Các tế bào này có nhiệm vụ tấn công trực tiếp và giết chết các tế 
bào đã xâm nhập vào cơ thể như virut, vi khuẩn.... Loại tế bào T này được gọi là "tế bào gây độc cho 
tế bào".

- Sự hình thành các tế bào nhớ: sau lần xâm nhập đầu tiên của các kháng nguyên đặc 
hiệu, thì m'ột lượng lứn các tế bào lympho T và B dặc hiệu mới sinh ra sẽ dựơc bổ sung cho các 
tế bào gốc. Các tế bào này sẽ lưu thông khắp mọi nơi trong cơ thể và sống ớ các mo bạch lniyèt. 
Về mặt mien dịch học. chúng ở trạng ihái ngủ, đến khi được hoạt hoá là do C.K khánịĩ nguven 
như virut, vi khuẩn... các tế bào này gọi là các "tế bào nhớ". Các tê’ bào nhớ lạo ra các kháng 
thể nhanh chóng và mạnh hơn nhiều làn để chống lại các tác nhãn đã xàm nhập vào cơ thể ờ các 
lần sau mà không cho chúng lan truyền và tồn tại để phát bệnh (hình 50).

Gan thai

TL điều hòa

Hình thức 
dung nạp 

(tolérogène)

Đại thực bào 

ị
(vô tác dụng) 
(inactivation)

Ag (KN) 
SVT.VT 
(self like)

Hình thức 
miễn dịch

Dấu hiệu 
Khuếch đại 

(T4)

T- Khuếch dại

(h d p H a ^^ B )= T T  giup đd 

(T4* helper (TLa.B)

Kháng thể A - c

Kháng thể tự có 

Kháng thể lưu hành 

Phức hợp miễn dịch

+ Tế bào K + Kháng thể độc hại tế bào

Hình 50. Sơ đồ cơ chế điểu hòa miễn dịch.

T- Tác động (độc hại tâng tế bào)

(tăng sinh)

Lympho B -  tương báo

Vi môi trưởng (yếu tố thể dịch 
alphaíoetoprotéin phức hợp miễn dịch A-C)
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4. Tièm chủng

Tiêm chủng là nhằm mục đích gây 
ra sự miễn dịch tạp nhiẻm cho cơ thể để 
chống lại một số bệnh đạc hiệu như:

- Có tỉiể tiêm vào cơ thể những 
iình vật đã chết, không còn khà năng để 
gày ra bệnh tật nhưng vản còn tính kháng 
nguyẻn nhất định. Loại này dùng để 
phòng chống một số bệnh như thương 
hàn, ho gà, bạch hầu...

- Có thể dùng những độc tố  của 
các sinh vật đã dược xử ỉý nhưng vẫn còn 
tính kháng nguyên để gây ra sự miẽn 
dịch như chống uốn ván và các bệnh 
nhiềm độc khác...

- Có thể sử dụng các sinh vật sống, 

song đâ ìàm giảm các hoạt lực của nó 

nhưtig vẫn còn mang các kháng nguyên đặc hiệu để tiêm chủng. Phương pháp này được dùng để 

tiêm chủng các bệnh như bại liệt, sốt vàng và một số bệnh virut khác.

IX. HIV/AIDS

1. K hái niệm về AIDS

AIDS là cụm từ các chữ đầu của tiếng Anh, AIDS nghĩa tiếng Việt là: hội chứng suy 
giảm miễn dịch mắc phải. AIDS là giai đoạn cuối cùng của quá trình đã bị nhiẻm virut HIV. 
Khi hệ thống miễn dịch trong cơ thể con người đã bị virut HIV tấn công, nó không còn đủ sức 
chống đỡ vcd các loaị mầm bệnh, thế là hàng loạt các loại bệnh tật được phát sinh trên cơ thể của 
người dã bị nhiỄm virút HIV.

AIDS đã và đang lây lan nhanh chóng, có khả năng giết người hàng loạt. Đến ngày 
20 -  I -  2003, ở nước ta số người nhiễm virut HIV là 59200 người, sô' bệnh nhân AIDS là 8793 
người và số người dã chết do AIDS là 4889 người. Năm 1981 những ca bệnh AIDS đầu tiên phát 
hiện được ở  trên thế giới là bệnh của nãm thanh niên người Mỹ. Tới nay HIV/ AIDS đã có mặt ở 
tất cả các châu lục, hầu hết các nước trên thế giới, ờ nam giới và nữ giới ồ tất cả các độ tuổi từ 
trẻ em mới sinh cho tới người già, ở mọi tầng lớp xã hội. Cho tới nay, trên thế giới có khoảng 30 
triệu người đã bị nhiễm vìrut HIV và khoảng hơn chục triệu ngưòi đã chết vì bệnh AIDS. Hiện 
tại chưa có loại vacxin và thuốc điều trị đặc hiêu bệnh này, có nghĩa là dù chỉ nhiêm một lần thì 
đã đeo vào mình một án tử hình.
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Virut HIV có nhiều đặc điểm cần lưu ý, nhất là các dặc điểm sau:

+ Vẽ cấu tạo: virut HIV có hình cầu, 
kích thước là l / 1000mm, có nhiểu gai nhỏ; 
nhân có hai sợi ARN thóng tin; lớp vỏ bao 
bọc bẽn ngoài là phopholipit (hình 52).

+ Đường xăm nhập của virut HIV vào 
cơ thể người: theo ba con đường là đường 
tình dục, dường máu và mẹ mang thai truyển 
sang cho con (hình 53).

+ Sự  tồn tại của virut HĨV: khí vào cơ 
thể, virut H1V sẽ có mặt ở hầu hết các nơi 
trong cơ thể và trực tiếp phá huỷ & ba loại tế 
bào: màng ruột, thần kinh và hệ thống miễn 
dịch trong máu (đặc biệt là tế bào lympho T - 
tế bào chỉ huy).

+ Sự  phát triển: khi tấn công phá huỷ các tế bào cùa cơ thể ARN được tổng hợp hình 
thành ADN. ADN vào nhân của tế bào chủ và tiếp tục phát triển theo hai hướng: một hướng là 
để tạo ra những virut HIV thế hệ tiếp sau, hướng khác là xâm nhập vào nhân sống và phát triển
tiềm tàng cùng với tế bào chủ. HIV là loại virut yếu, khả năng dễ chết ở nhiệt dộ sôi và các hoá chất.

Hinh 52. Sđ đồ cấu tạo của virut HIV.

Hiư rTỉđì chôĩ qơa mãfí<Ị iê  t)đú 

Hình 53. Quá trình xâm nhập và sinh sản H1V trong Lympho bào T4.

2. Các biểu hiện của người nhiễm HIV

Trong quá trình từ bị nhiễm virut HIV đến AIDS, ta cẩn đặc biệt lưu ý đến ba giai đoạn sau:

- Giai đoạn cửa sổ: đó là giai đoạn đầu, trong vòng 6 tháng kể từ khi có virut HIV xâm 
nhập vào cơ thể, trong cơ thể đã có virut HIV, nhimg chưa có xét nghiệm nào để làm sáng tỏ 
điểu này.
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- Giai đoạn nhiễm virut H IV  không triệu chứng: ở giai doạn từ sau 6 tuần kể từ khi 
nhiễm virut HIV được phát hiện thông qua việc hình thành các kháng thể. Tuy vậy, nhìn bề 
ngoài ta vẫn thấy người bị nhiễm virut HIV vẫn khoẻ mạnh và không có dấu hiệu gì đặc biệt 
trên cơ thể.

- Giai (loạn AIDS: đirợc bắt đầu kể từ khi hệ thống miễn dịch cùa cơ thể bị phá huý trầm 
trọng. Các triệu chứng chính: sốt và ỉa cháy kéo dài hàng tháng mà không rõ nguyên nhân, giảm 
sút trọng lượng cơ thể nhanh (sau một tháng có thể giảm tới 1/10 khối lượng cơ thể). Các triệu 
chứng phụ như ung thư da, lờ loét ở  da và niêm mạc, đặc biẽt là ở khoang miệng và cơ quan
sinh dục, sưng hạch ờ cổ, bẹn và nách....

m
đường

3. ( oil (lường lãV nhiễm virut HIV

- Virut IIIV đã lày truyền qua ba con dường chủ yếu sau: qua dường 
quan họ tình dục và từ mẹ sang con. Virut HIV cũng có thể lây qua các con 
sữa mẹ, khi các vết tổn thương ở da của hai người áp sát nhau (người bị nhiễm 
Khi niêm mạc khoang miệng tổn thương mà tiếp xúc với nước bọt bị đã nhiểm V 
là cứ có virut ỉ IIV tiếp cận với cửa vào của cơ thể, da niêm mạc bị tổn thương là 
nliiềm virut I IIV.

4. Các biện pháp phòng chống

- Hiện nay chưa có thuốc và vacxin đặc hiệu để phòng và chữa IỈIV/AIQS, do vậy chưa 
có khả năng chữa khỏi cho những người bị nhiễm AIDS. Tuy vậy, trên thế giới đã có một sô 
thuốc chữa đang dược thừ nghiệm và dã có các kết quả ban đầu. Biện pháp duy nhất hiện nay là 
phải tránh dược sự lây nhiễm virut 111V.

Chữa trị A 
phải điều trị virut

áu, qua đường 
khác như qua 

và người lành). 
ỊỊrut HIV, nghĩa 
có nguy cơ lây

DS hiện nay là trong khi chưa có các vacxin và ihuốc trị đặc hiệu thì V học  vần 

HI V/ AIDS theo ba hướng:

- Điều trị những bệnh cơ hội;

- Tăng khả năng miền dịch cùa cơ thể;

- Hạn c h ế  khả nâng nhân lẽn của virut HIV.

Người lành,cần phải làm gì để phòng chống nhiềm virut HIV/ AIDS.

+ Phải hiểi biết những kiến ihức cơ bán vé virut HI V/ AIDS.

+ Chủ động áp dụng các biện pháp ngăn ngừa sự lây truyền virut HIV/ AIDS:

Đảm cao su Jfhj C)5
quan hệ tình dục.

Chỉ tiếp nhận máu, mồ, bộ phận cơ thể hoặc sử dụng kim tiêm chích khi chúng không bị 
nhiễm HIV.

Phụ nữ cần hết sức phòng ngừa để tránh bị nhiễm virut HIV, nếu đã bị nhiễm thì không 
nên có con.

+ Thái độ và việc làm cần thể hiện sự đoàn kết cảm thông, bao dung và giúp đỡ những 
người đã bị nhiễm virut HIV/ AIDS...
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CÂU HỞI ÔN TẬP

1. Phân tích các thành phẩn tham gia vào từng chức nãng cùa máu (cho ví dụ).

2. Miêu tả áp suất thẩm thấu của máu.

3. Chứng minh rằng: trong máu có một số hệ đệm làm nhiệm vụ duy trì sự ổn định độ 

pH của máu.

5. Thành phần cấu tạo và chức năng sinh lý của hổng cầu như thế nào ?

6 . Trình bày các chức năng cơ bản cùa phùn lử hemoglobin.

7. Phân tích các chức năng chính của bạch cầu.

8 . Sự sản sinh ra hổng cầu và bạch cầu diễn ra như thế nào?

9. Sư Iruyển máu dựa trên nguyên tắc nào? Phân tích sơ đồ truyền máu ờ ngirừi.

10. Giúi thích hiện tượng xảy thai do bỏ Rh' và mẹ Rh .

I I . Phán tích vai trò của từng yếu ỉộ' tham gia quá trình dông máu. Giải 
học của các biện pháp cầm máu trong dân gian.

12. Phân tích vai trò của gan dối với quá trình dỏng máu ở động vật có v í và người.

13. Nẽu bản chất và nguổn gốc của các yếu tố gáy dông máu ờ người.

14. Trình bày các giai đoạn của quá trinh đông máu.

15. Chứng minh ràng: Quá trình dóng máu bao gồm một chuỗi hoạt hoá 

veil tố gãy đóng máu.

16. Bạch huyết là gì? Nêu các chức nãng sinh lý chủ yếu của bạch huyết.

17. Tiêm chùng là gì? Trình bày những hiểu biết về Hội chứng suy giảm mien (lịch mác 

phái (AIDS).

18. Cơ c tiế phá huỷ hổng cầu bởi các đại thực bào diễn ra như thế nào?

19. Trình bày cơ chế miền dịch tập nhiễm.

thích cơ sở khoa

liên tiếp của các



I. Ý NGHĨA V

Ở dộng

CHƯƠNG IV 

d t t t t lÚ U U ư Ầ N  HOÀN

\  s ự  TIẾN HOÁ CỦA HỆ TUẦN HOÀN MÁU

1. Ý Iiịỉhĩa của tuần hoàn máu

it đơn bào như con amíp chẳng hạn, việc lấy thức ăn và loại bò các chất iliải ra
khỏi  cơ thể  dược thực hiện qua việc trao đổi trực tiếp các chất giữa cơ thể vói mòi trường xung

Với động

Với độngị

đoạn khác nhau cùa cơ thể như: sự trao dổi chấl giữa máu và mỏi trường, sự trao (lồi chất giữa 
máu và bạch huyết và sự trao đổi chất giữa tế bào và bạch huyết. Do vậy, muốn sự trao dổi các 
chất dược tốt và thường xuyên thì máu và bạch huyết phải dược lưu thõng kháp cơ thể trong hẹ 
thống tuần hoàn máu. Nhờ đó mà các chức năng sinh lý của máu mới dược thực hiện như: việc 
trao đổi các chất khí (lấy khí oxy vào và thải ra khí cacbonic), vận chuyến các chất dinh dưỡng 
dã dược hấp thụ vào máu dến các tế bào... Do đó, sinh lý của hệ tuần hoàn máu trong cư the dã 
có ý nghĩa to lớn về nhiều mật đối với cơ thể thông qua hai vòng tuần hoàn lớn va nhò.

2 . Sự tiến hoa của hệ tuần hoàn

vật đưn bào như con amíp, sự irao đổi chất giữa cơ thể và mỏi t rường rất đơn

giản và thực hiện thông qua bề mặt cùa cơ thể.

vật đa b à o sự trao đổi chất giữa cơ thể và môi trường phức t ip hơn nliieu, vù

không có sự liên hệ trực tiếp. Vì trong quá trinh tiến hoá của động vật từ thấp (lén cao đã hình 

thành dẩn các c ^ m i^ n u y e in ra c R W O ^ ia n ^ a ^ a ^ n a R a in m e M T C g o a i  vào cung cấp 
cho các tế bào và thu thập các chất cặn bã gây độc hại cho cơ thể từ các tế bào để thải ra môi 
trường như các động vật sau:

+ Ngành hải miên: các dịch thể là nước sẽ được vận chuyển qua các gian bào là nhờ vào 
sự vận động của các lông.

+ Ngành ruột khoang và giun bậc thấp: chưa có hệ mạch trong cơ thể, các dịch thể và các 
chất dinh dưỡng được vận chuyển trong các ống từ dạ dày một cách thụ dộng là do các cử động 
của cơ thể. v ể  sau hình thành một hệ thống ống, giúp cho máu lưu thông thành dòng.
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- Ngành chán đối vả nhuyễn thể: da có hệ tuần hoàn hở  có nhiều chõ là bị gián đoạn và 
chỉ thông với nhau nhờ cấc khe hở giữa các tế bào.

- Ngành giun đốt và động vật có dãy sống: hệ tuần hoàn máu đã kín  và có thành riêng rẽ 
để tạo thành mạch máu. Tuy vậy, máu vẫn chỉ dồn đẩy đi nhờ vào các cử động của cơ thể và cùa 
ống ruột, do đó nên có lúc chảy được, lúc thì đứng yên. v ề  sau mới hình thành ngay ở trên 
mạch những đoạn có khả nãng co bóp để dồn đẩy máu đi gọi là tim.

- Ngảnh thán mềm; đã có sự sai khác rõ rệt giữa động mạch đi từ tâm thất có thành dày 
hơn, đàn hồi được. Tĩnh mạch đổ vào tâm nhĩ có thành mỏng hon và khổng đàn hồi dược.

- Động vật có xương
sống: tim có hai ngãn là tâm 
nhĩ và tâm thất và đã xuất hiện 
từ lớp cá (hình 54). Đến lưỡng 
cư, tim đã có ba ngăn, hai tâm 
nhĩ và một tâm thất như loài 
ếch đã có hai vòng tuần hoàn , 
nhưng chưa được tách biệt hoàn 
toàn. Máu tĩnh mạch từ các cơ 
quan và các mô chảy theo tĩnh 
mạch về tâm nhĩ phải rồi chảy 
xuống tâm thất. Khi tâm thất co 
bóp máu được đẩy vào động 
mạch phổi để thải khí C 02 ra 
ngoài và nhạn khí 0 2. Máu từ 
phổi lại chảy về tâm nhĩ trái rổi 
lại đô vào tâm thất. Khi tâm 
thất co bóp máu sẽ được đẩy 
vào động mạch chủ và tiếp đến 
các động mạch nhỏ ở  đầu. Khi 
đến các cơ quan, các mô thì 
máu đã bị pha lẫn giữa máu của 
tĩnh mạch và máu của dộng 
mạch (hình 55, 56).

- Ở  bò sát: tim đã có bốn 
ngăn (hai tâm nhĩ ở trên và hai 
tàm thất ở dưới). Đã có hai 
vòng tuần hoàn lớn và nhỏ, 
song vách ngăn giữa hai tâm 
thất chưa hoàn toàn được kín. 
Do còn có lỗ thông giữa hai 
tâm thất, nên máu của động 
mạch và tĩnh mạch vẫn còn bị 
pha trộn lẫn ]ộn với nhau.
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Hình 54. Tuẩn hoàn đdn ở cá.

I  1

Hình 55. Sự liến hoá các vòng tuần hoàn ở cá, ếch nhái và 
động vật có vú (người).

I. Cá; II. Êch nhải; III. Động vật có vú và nguỡi 
1. Tâm thất; 2. Tâm nhĩ; 3. Mao mạch mang'

4. Mao mạch tuần hoàn lớn; 5. Mao mạch phổi’
6. Tâm nhĩ phải; 7. Tâm nhĩ trái; 8. Tâm thất’

9. Tâm thất phải; 10. Tàm thất trái.
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Riêng với cá sấu giữa hai tâm thất đã có vách ngăn hoàn toàn và hai vòng tuần hoàn lớn và nhỏ 
đã ricng biệt nhau.

Hình 50. Hệ tuẩn hoàn kín.

1. Tim; 2. Hệ thống bạch huyết chítà bạch huyết chảy dưói ảp lực rất thấp; 3. Van;

4. Máu chảy dưới áp lực thấp; 5. Mạch bạch huyết; 6. Các tế bào mỏ tắm trong dịch mô;

7. Thấm tạo dịch mô; 8. Máu chảy dưới áp lực cao.

- Đến các lớp chim vá thú: tim đã phân biệt rõ ràng hai nửa trái và phải, tim đã có bốn 

ngăn (hai tâm nhĩ ở trên, hai tâm thất ờ dưới). Hai vòng tuần hoàn đã hoàn chỉnh và tách biệt 

nhau hoàn toàn (hình 56). Máu tĩnh mạch từ mô chảy về tâm nhĩ phải, rổi đẩy xuống tâm thất 

phải. Khi tâm thất phải co bóp máu được đưa vào động mạch phổi. Đến phổi máu thải ra khí 

C 02 và nhận lấy khí 0 2. Máu mang khí 0 2 theo các tĩnh mạch phổi chảy về tâm nhĩ trái rồi 

xuống tâm thất trái. Khi tâm thất trái co bóp, máu sẽ được đẩy vào động mạch chủ rổi dến các 

động mạch, các tiểu động mạch, các mao mạch trong khắp các mô, và các tế bào của cơ thể 

để cung cấp khí 0 2.

II. CẤU TẠO HỆ TUẦN HOÀN CỦA ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

Hệ tuần hoàn của động vật và người gồm có: quả tim và các mạch máu (gồm có các động 

mạch, các mao mạch và các tĩnh mạch).
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Hình 57. Hệ thống tuẩn hoàn mở.
1. Tim; 2. Van;
3. Máu chảy dưới áp lực rất thấp;

trong máu;
5. Máu chảy dưới áp lực thấp;
6. Khoang máu

1. C ấu tạo cua tim

a. Quả lim  là một khối cơ rỗng, có kích thước và khối lượng tuỳ theo các loại dộng vật 
khác nhau, ví dạ tim người đã trưởng thành có khôi lượng khoảng 300g (với nam) và khoảng 
270g (với nữ). Với người Việt Nam tim có khối lượng khoảng 270g (với nam) và khoảng 250g 
(với nữ). Tim người nằm ở trong lổng ngực, hơi lệch về phía bên trái. Tim được bao bọc bởi một 
xoang bao tim. Tim có vách ngãn để chia thành hai nửa (phải, trái), mỗi nửa gồm hai phần: trên 
là hai tâm nhĩ (trái, phải) và dưới là hai tâm thất (trái, phải). Giữa tầm nhĩ phải và tâm thất phải 
có van ba lá, giĩía tàm nhĩ trái và tâm thất trái là có van hai lá. Giữa tâm thất trái và động mạch 
chủ có van bán nguyệt (còn gọi là van tổ chim). Giữa tâm thất phải và động mạch phổi cũng có 
van bán nguyệt. Thể tích của tâm nhĩ tương dương với tâm thất, mặc dù tâm nhĩ có kích thước 
nhỏ hơn là do thành tâm nhĩ mỏng hơn so với thành tâm thất.

Các van này có chức năng dảm bảo cho máu chảy theo một chiều từ tâm nhĩ xuống tâm thất và 
từ tàm thất lên dông mạch chú, dộng mạch phổi và khòng chảy ngược lại (hình 58,59,60).

Hình 58. Tuấn hoàn kép 
động vật có vú

6

5
nhĩ trái;
)hải; 5. Động

1. Tâm thất trái; 2. Tâm
3.Tãm thất phải; 4. Tâm nhĩ 
mạch chủ; 6. Tĩnh mạch phổi 7.Đầu và chi 

trước; 8. Phổi; 9. Động mạch phổi;
10. Tĩnh mạch chủ trên; 11. Tĩnh mạch chù 

dưới; 12. Tĩnh mạch gan

ở chim và

13. Gan;
14. Tĩnh mạch cửa gan; 15. Ruột;

16. Tĩnh mạch thận; 17. Thận;
18. Tĩnh mạch đùi chi sau; 19. Chi sau;

20. Động mạch đùi chi sau; 21. Động mạch 
thận; 22. Động mạch mạc treo;

23. Động mạch gan.
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Hình 59. H ình thể  ngoà i của tim
1. Tĩnh mạch chủ trên; 2. Tâm nhĩ phải;

3. Động mạch phổi; 4. Tĩnh mạch chủ dưới;
5. Tâm thất phải; 6. Động mạch chủ;
7. Tĩnh mạch phổi; 8. Tâm nhĩ trái;

9. Tâm thất trái; 10. Động mạch vành tim;
11. Đỉnh tim.

Hình 60. Cấu trú c  hiển v i m ô cơ tim .
1. Các tế bào cơ; 2. Đĩa xen; 3. cầu ngang;

4. Các vân ngang; 5. Nhân; 6. Cơ tương;
7. Khoảng giữa các bào cơ chứa đường dịch 

mô, mao mạch sợi bào.

b. Thành của tim  dược cấu tạo bời ba lớp như sau:

+ Màng ngoài tim (ngoại túm mạc) bao bọc ngoài tim gồm có lá thành dày ở ngoài, lá 

tạng mỏng hơn ở trong và dính sát vào lớp cơ tim.

+ Sơi cơ tim là loại cơ vân có cấu tạo đặc biệt, có sợi actin và myosin nên nó có khả nãng 

co ngắn (vì cơ tim vừa có tính chất của cơ vân là co bóp nhanh và mạnh, lại vừa có tính chất của 

cơ trơn là co bóp tự động). Sợi cơ tim có các vân ngang và nhiều nhân như sợi cơ vân. Mỗi sợi 

cơ tim có một màng riêng bao bọc. Dọc hai bên của các sợi kề nhau màng được hoà vào nhau
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một đoạn và làm thành cầu lan truyền xung quanh từ sợi này sang sợi khác. Do vậy, cơ tim hoạt 

động như một hợp bào, trong giữa các sợi không có cầu bào tương nối với nhau.

+ Màng trong tim (nội tâm mạc) mỏng, nhẵn, lót mặt trong của các ngăn tim và phủ lên 
các van tím (hình 61, 62).

Hình 61. Cấu trúc tim người
1. Động mạch chủ; 2. Động 

mạch phổi; 3. Tĩnh mạch phổi 
trái; 4. Tâm nhĩ trái; 5. Van 

động mạch chủ; 6. Dây chằng 
van tim; 7. Van hai lá; 8. Cơ 

tim; 9. Tảm thất trái; 10. Vách 
liên thất; 11. Mỏm tim;

12. Động mạch chủ; 13. Tĩnh 
mạch chủ dưới; 14. Tâm thất 
phâi; 15. Van ba lá; 16. Tâm 
nhĩ phải; 17. Ván động mạch 
phổi; 18. Các tĩnh mạch phổi 

phải; 19. Các nhánh của động 
mạch phổi phải; 20. Tĩnh mạch 

chủ trên.

+ Mạch máu và thần kình. Động mạch cung cấp máu cho tim là hai động mạch vành trái 

và phải đều tách ra từ gốc động mạch chủ và tiếp nối nhau ở  đỉnh tim. Thần kinh chi phối hoạt 

động của tim là nhánh thần kinh tách ra từ đám rối tim phổi (do dây thần kinh giao cảm và phó 

giao cảm hợp thành).
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Hinh 63. Trung khu phát nhịp vả hệ thống dẫn 
Hình 62. Hoạt động của các van bán nguyệt. truyền của tim:

1. Bướu van; 2. Rìa mảnh van; 3, Mânh van; 1. Các sợi Purkinje ở thành tâm thất; 2. Quá trinh
4. Lát cắt dọc. co tàm thất lan lên trẽn; 3. Nhánh phải và nhánh

trái bó His; 4. Tâm thất phải; 5. Bó His; 6. Nút nhĩ 
thất; 7. Dây thần kinh IX; 7'. Nút xoang;

8. Dây thần kinh giao cảm; 9. Co tâm nhĩ lan từ nút 
xoang nhĩ; 10. Tâm nhĩ trái; 11. Bộ khung xơ chăn 

đường dẫn truyền; 12. Cơ tim

c. Hệ thống hạch dẫn truyền của tim  là một cấu trúc rất đặc biệt có khả năng phát sinh 
ra hưng phấn và dẫn truyền sóng hưng phấn gọi là hộ hạch hay hệ hưng phấn - dẩn truyển. Hệ 
thống cấu trúc này lằ các hạch hay các íiút (hình 63).

+ Hạch xoang còn được gọi là hạch xoang nhĩ nằm ở vách tâm nhĩ phải, nơi tĩnh mạch 
chủ đổ vào tâm nhĩ phải. Đây là hạch đã phát sinh ra xung động một cách nhịp nhàng. Hạch 
xoang thì nhận sợi thần kinh giao cảm và sợi của dây thần kinh X. Hạch xoang ở động vật biến 
nhiệt như: ếch gọi là hạch Remark, ở động vật có vú và con người gọi là hạch Keith - Flack. 
Hạch xoang gồm có hai loại tế bào chính: tế bào nhò và tròn là các tế bào để phát ra nhịp; tế bào 
dài có chức năng là dẫn truyền và chuyển tiếp trong mô nút và các vùng lân cận.

Hạch xoang phát xung khoảng 100 lần/phút, là hạch dẫn nhịp cho quà tim.

+ Hạch nhĩ thất nầm ở cơ tâm nhĩ phải, cạnh lỗ của xoang tĩnh mạch vành, nhận các sợi 
thần kinh giao cảm và sợi thần kinh X. Hạch này ở đồng vật có vú gọi là hạch Ashoff - Tawara 
và ở ếch gọi là hạch Ludwig - Bider. Phía trên hạch này liên hệ vói các sợi từ hạch xoang, phía 
dưới gom lại thành bó His. Trong hạch này cũng có các tế bào phát nhịp và tế bào chuyển tiếp. 
Hạch này phát xung khoảng tờ 50 - 60 lần/phút.
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+ Bỏ His xuất phát từ hạch nhĩ thất tới vách liên thất, chia ra thành hai nhánh phải và trái 
để đi đến các cơ của hai tâm thất. Mỗi nhánh lại được chia thành nhiểu nhánh nhỏ hơn chạy 
giữa các sợi cơ tim và tạo thành mạng lưới Purkinje.

2 . Cấu tạo của hệ thống mạch máu

Hệ thống mạch máu trong cơ thể gồm có ba loại mạch chủ yếu sau: các động mạch , các 
mao mạch và các tĩnh mạch (hình 64).

ó

7

s

A. Động mạch chú đường kính tối đa 3 cm. B. Động mạch nhỏ đường kính < 100 um.
1. Lòng mạch, thưởng nhỏ hơn ở các tĩnh mạch tương đương; 5. Lớp áo ngoài;
2. Lớp áo trong, nơi mô và mô liên kết; 6. Lớp áo giữa;
3. Lớp áo giữa, tấm đàn hổi và cơ; 7. Lớp áo trong;
4. Lớp áo ngoài (sợi kéo và sợi chun). 8. Lòng mạch.

c . Tĩnh mạch chủ dưới đường kính 
tối đa 2,5cm.
1. Áo ngoài;
2. Ảo giữa;
3. Áo trong;
4. Lòng mạch.

D. Tĩnh mạch nhỏ (đường kính 
trung bình 20 -  30 ụm).
1. Áo ngoài; 2. Áo giữa;

3. Áo trong; 4. Lòng mạch có 
đường kính không điều khiển 

chính xác.

E. Mao mạch đường kính 
trung bình 8 um.

1. Tủi ẩm bào; 2. Thành 
mao mạch; 3. Màng đáy; 
4. Nhân tế bào nội mạch.

Hình 64. Cấu trúc các mạch máu.

2.1. Động mạch

Động mạch là những ống hình trụ, xuất phát từ động mạch phổi và động mạch chù, là các 
mạch dan mau tư tâm that phai lên phôi va từ tâm thất trái đi đến các cơ quan các mô và các tế 
bào của cơ thể. Ngoài ra còn có các tĩnh mạch chủ và tĩnh mạch phổi dẫn máu từ các mô từ 
phổi về tim.
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Động mạch có thành dày và dược cấu tạo bời ba lứp, ngoài cùng là lớp sợi xốp, ờ giữa là 
lớp cơ trơn (có lớp cơ vòng ở trong, CƯ dọc ở ngoài và các sợi dàn hổi). Trong cùng là lớp nội 
mô, bao gồm các tế bào dẹt gắn trôn màng liên kết mỏng ờ các dộng mạch. Từ động mạch chủ 
trở ra, các động mạch được chia thành các nhánh nhỏ dần. Các dộng mạch thường dược nối 
thông với nhau (trừ một vài nơi động mạch đi thẳng như ở cơ tim), làm cho máu ờ các tiếu động 
mạch sau cùng dược tiếp nối bàng các mao mạch và các mao mạch là khới dầu cùa các tĩnh 
mạch.

âm nhĩ trái.

2.2. Tinh mạch

Tĩnh mạch được bắt nguồn từ các mao mạeli. các tĩnh mạch ihơờng song song với các 
động mạch và gồm một sổ tĩnh mạch chính (hình 65).

- Tĩnh mạch phổi: gổm bốn tĩnh mạch dán rpáu từ hai lá phổi đẽ đổ vào

- Tĩnh n ạch tim: thu máu ở thành tim và clổ vào xoang tĩnh mạch dế dổ vào tâm nhĩ phải.

-  Tĩnh n ạch chủ trẽn: ngán và đổ vào tâm nhĩ phải.

- Tĩnh mạch chù dưới: dài hơn. thu man ờ các tĩnh ma ch cua vùng ihâii. Nói chung tĩnh 
mạch có cấu tao giống như dộng mạch nhưng thành mạch mùng hơn. Ihành phần cơ ít hơn động 
mạch. Lòng cua một sò tĩnh mạch cỡ trung bình có các van với tác dụng để 
máu chi được cháy theo một chiều, mà không chày ngược trớ lại. Lòng tĩnh 
đường kính lớn hơn lòng của động mạch tương dương. Do vạy, tốc (lộ của dòng máu chảy trong 
tĩnh mạch là chậm hơn so với trong lòng của dộng mạch.

duy trì cho dòng 
mạch thường có

Hình 65. Cấu tạo van trong 
tĩnh mạch đùi.

1. Tính mạch đ ù i; 2. Van tĩnh mạch.

Hình 66. Hệ thông mao mạch.
1. Lưu lượng máu; 2. Tiểu động mạch;

3. Mạch nối động -  tĩnh mạch; 4. Tiểu tĩnh mạch; 
5. Mạch nối thẳng; 6. Mao mạch.
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2.3. Mao mạch

Mao mạch là các mạch máu nhò nhất. Trong hệ mạch, mao mạch có chức năng dẫn máu 
từ các động mạch sang các tĩnh mạch. Mao mạch là nơi diẻn ra các quá trình trao đổi chất giữa 
máu và các dịch kẽ. Thành của mao mạch rất mòng khoảng 0,1 um (micromei) gồm một lớp tế

bào nội mô, có các ỉỗ nhỏ với đường kính là 30 A , nẻn quá trình khuyếch tán các chất qua 
thành mạch dễ đàng. Diện tiếp xúc của mao mạch ĩất mỏng, tiết diện của hệ mao mạch lớn nên 
máu lưu thông chậm với vận tóc khoảng 0,5 - 0,8 m/giây (hình 66,67 và 68).

/

Hình 67. Mao mạch:
Trên: cẩu trúc mạng mao mạch mạc treo, 

Dưới: cấu trúc thành mao mạch với hai loại “lỗ” 
là khe bào và kênh

/

Hình 68. Sơ đổ một thiết diện mao mạch 
trên kính hiển vi điện tử:

1. Nhân; 2. Bộ golgi; 3. Hồng cẩu;
4. Màng đáy; 5. Kênh; 6. Nang ẩm bào.

III. CÁC CHỨC NẮNG CHỦ YÊU CỦA TIM

1. Chức nãng sinh lý của cơ lim

1.1. Tính hưng phấn của cơ tim

Cũng như các loại cơ và các tổ chức khác trong cơ thể, cơ tim có một số đặc điểm riẻng: 
cơ tim có khả nâng sinh ra các hưng phấn khi bị kích thích tác dộng vào nó (như lý học hoá 
học, diện học...) và được biểu hiện cụ thể himg phấn của cơ tim là sự co bóp cơ tím VI nó dã 
phát sinh ra điện thế hoạt động khi sinh ra các đáp ứng với các kích thích. Điện thế hoạt động 
này đã làm cho tim co bóp gọi là điện hoạt động. Qua nghiên cứu, nguời ta dã xác định được 
điện thế màng lúc nghỉ của cơ tim khoảng từ - 85 dến - 95mV. Còn điện thế ỏ màng của các sợi 
đẫn truyền khoảng từ -90 đến - lOOmV. Lúc nghỉ sợi cơ tim có điện thế âm. Do vậy được gọi là 
trạng thái phân cực. Khi có điện hoạt động thì có hiện tượng khử cực (nghĩa ]à khử bỏ có trạng
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thái phàn cực) và cụ thể là từ mức - 85 mV ở trạng thái phàn cực, điện thế đã được tăng lồn về 
phía khỏng phân cực nữa (nghĩa là tăng về phía OmV) và dã tang thêm được khoảng l05mV. Vì 
vậy, quá trình khử cực đã không dừng lại ở mức OmV, mà điện thế hoạt động còn tăng lẻn thèm 
đến mức hơi dương (khoảng + 20mV). Giá trị dương này dược gọi là diện thế quá mức. Đó là 
đỉnh điện thế ìúc dầu, sau đỉnh điện thế còn được duy trì ở mức với trị số là + 20mV, trong thời 
gian từ 0,2 đến 0,3 giây được gọi là cao nguyên. Sau cao nguyên lại giàm xuống đột ngột, đánh 
dấu lúc kết thúc diện thế hoạt động. Điện hoạt dộng của cơ tim khác với cơ xương ở hai điểm 
chính là: có kênh chậm và có sự giảm tính thắm kali.

a. Khúc biệt đầu tiên là có kênh caiưi chậm ở cơ lim: điện hoạt dộng ở cơ xương là do 
mở kênh natri nhanh, dẫn ion Na tri ồ ạt vào nhanh trong sợi cơ (gọi là kênh nhanh vì chỉ mở 
trong vài phần 10000 giây) rổi lại đóng ngay. Sau đó là quá trình tái phân cực lại thực hiện rất 
nhanh (cũng chỉ trong vòng vài phần 10000 giây). Còn ở cơ tim thì cũng có kênh natri nhanh, 
ngoài ra còn có kênh canxi chậm và cũng được gọi là kênh canxi - natri. Kênh chạm này mở 
thời gian vài phần 10 giây, lúc này đã có lượng lớn các Ca++ và Na+ đã vào trong sợi cơ tim và 
duy trì lâu dài trạng thái khử cực, trạng thái này đã dược phản ánh lên đường ghi cao nguyên 
của điện thế.

Hình 69. Điện thế hoạt động của cơ tim (4) vãi cao nguyẻn đỉnh sóng và trị số điện thê' nghỉ 
lớn hơn so vãi điện thế nghỉ (1) của sợi nút; 2 • Ngưỡng xuất hiện điện thế

b. Khác biệt thứ hai tiếp theo là sự giám tính thẩm cùa kali ở màng cơ tim: lúc có điện 
thế hoạt động tính thấm này đã giảm xuống chỉ còn J/5. Vì vậy, kali đã không ra dược khỏi 
màng và không gây ra được hiện tượng tái phân cực. Sự giảm tính thấm K+ này đã không có ở 
cơ xương mà chỉ có ở cơ tim. Đó là yếu tố đã góp phần cùng các yếu tố khác biệt thứ nhất (kênh 
Ca++ chậm) để duy trì cao nguyên của điện thế.

c. Tính hưng phấn của cơ tim: tính hưng phấn của cơ tim được diễn ra theo quy luật 

"không hoặc tất cả" và cụ thể của quy luật đó là như sau:

- Khi kích thích vào cơ tim, nếu kích thích có cường độ còn thấp (cường độ dưới ngưỡng) 
thì tất cả cơ tim hoàn toàn không có một đáp ứng bất kỳ nào với kích thích.
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- Nhưng nếu ta tảng clần cường độ cùa kích thích lên đến cường độ ngirỡng thì tất cả cơ 
tim là hoàn toàn có đáp ứng với kích thích (cơ tim co với biên độ là tối da).

- Nếu ta lại vẫn tiếp tục tăng cường độ của kích thích lẽn mức trên ngưỡng, thì cơ lim 
cũng chỉ dáp ứng như khi kích thích đến ngưỡng mà thôi, đặc diểm này là phụ thuộc vào câu tạo 
của cơ tim. Cơ tim chỉ có co bóp đơn mà không có sự co cứng (khác với cơ vân). Miện tượng 
"không hoặc tất cà" đã giúp cho cơ tim luòn luôn hoạt động một cách nhịp nhàng, bén bỉ và kéo 

dài.

- Đạc tính itó của cơ tim là do cơ tim có cáu trúc iheo kiểu hợp bào và có c UI nguyên sinh 
chất nối giữa các sợi với nhau. Do vậy, toàn bộ quà tim được coi như là một tế bào, một sợi cơ 
(lộc nhất. Do đó. khi bị kích thích với ctrờng độ đến ngưỡng thì toàn bộ cơ tim đểli (láp ứng (đều 
co bóp).

1.2. Tinh (ỉảtì truyền hưng phàn của cơ tim

chậm lại, tốc độ c

và mạng lướiCơ tim và hệ thống dổn truyển hưng phấn trong tim (các hạch, bó His 
Piirkinje cùa lim) có khả nâng dẫn truyền các điện thế hoạt dộng. Sự dần truyền hưng phấn ở 
các phẩn khác nhau của tim là có sự sai khác và có các đặc điểm riêng biệt cua ló. Hưng phán 
được the hiện hăng các xung động thần kinh bắt nguồn từ hạch xoang truyền tớ tâm nhĩ (phải, 
trái) theo kiéu nan hoa với thời gian từ 10 - 20 ms và tốc độ là lm/s (hưng phấn truyền đèn tàm 
nhĩ trái chậm hơn đến tâm nhĩ phái khoáng 20 - 30 ms). Hưng phấn được iruyền từ tâm nhĩ tới 
hạch nhĩ thất kéo đài khoảng 12 - 13 ms với tốc độ là 0,1 - 0,2 m/s. Hưng phấn dược giữ lại ờ 
hạch nhĩ that khoảng từ 90 -  100 ms, sau đó được truyén đến bó His và sợi Purkinịc tốc độ 
truyền dẩn hưng phấn ờ bó His là 3 - 4 m/s và ờ các sợi Purkinje là 5m/s. Như vậy. tốc độ dán
tr-in Uim.1 nlv'm iKũa K.-Á Ị 4 ic 1M tõ n n  fl5 n lAn n ửn  Kíin taimn nlvm /11 r, V/ • 1-111truvền hưng phấn theo các bó His là táng dần lên, nôn dã đảm bảo cho hưng 
truyền nhanh tới toàn bộ lớp nội tâm mạc cùa tim. Khi tới các sợi của cơ lim th

hi còn khoảng từ 0,3- 0.4 m/s. Đậc điểm dẫn truyền hưng phấn cua cơ tim và

các hạch của tim đã có ý nghĩa lớn với sự hoạt động liên tục, và nhịp nhàng để thực hiện tốt các 

chức nãne  hoạt động sinh lý của tim.

Tính irơcó chu kỳ của cơ tim 

Tính lurng phấn cùa cơ tim trong các giai doạn hoạt động của tìm ỉà có sư khác nhau và

được biểu hiện CỊ

phấn được lan 
hưng phấn đã

thể như sau:

a. Giai đoạn trơ tuyệt đối: Trong thời gian cơ tim đang co bóp (kỳ tâm thu) nếu ta kích 

thích vào giai đoan này, dù cường độ của kích thích có trên ngưỡng đến bao nhiêu, thì cơ tim 

cũng không có bất kỳ một đáp ứng nào cả (cũng không co thêm hơn nữa). Đó là giai đoạn trơ 

tuyệt đối. Nhờ có tính trơ tuyệt đối mà cơ tim không bao giờ bị co tetanos như cơ vân. Giai đoạn 

trơ tuyệt đối là tương ứng với quá trình khử cực của màng cơ tim. Lúc này một kích thích mới 

đều không có khả nãng để gây ra hưng phấn, nghĩa là không có khả nãng làm co cơ tim nữa. Ta 

cũng có thể giải thích hiện tượng đó như sau: trong thời gian tim dang co, tim vừa nhận được 

kích thích của hạch Keith - Flack thì lại phải tiếp nhận thêm kích thích mới ngoại lai (như kích
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thích của điện cảm ứng chẳng hạn...).

Do vậy, dã trờ thành kích thích ác tính 

và cơ tim hoàn toàn sẽ không có bất 

kỳ đáp ứng nào cả. Thời gian trơ tuyệt 

đối cơ tim ở tâm thất khoảng từ 0,25

- 0,30s. Thời gian trơ tuyệt đối của 

tâm nhĩ khoảng từ 0,J - 0,15s (hình 
70).

b. Giai iỉoạn trơ tương đối Nếu ta 

kích thích vào thời kỳ tim đang giãn (kỳ tâm 

trương), thì tim sẽ đáp ứng bàng một co bóp 

phụ. nhưng mạnh hơn mức bình thường và 

gọi là co bóp ngoại lệ hay co bóp ngoại lâm 

thu. Sau đó tim sẽ giãn và nghỉ láu hơn được 

gọi là nghỉ bù, dể rồi sẽ tiếp vào nhịp co mới 

tiếp theo. Giai cloạn trơ tương dối được diễn 

ra sau giai đoạn trơ tuyệt đối và ứng vào lúc 

màng cơ tim tái cực. Trong giai doạn này cơ 

tim có thể đáp ứng lại với kích thích mới có 

cường độ cao hơn cường độ ngưỡng bình 

thường bails một nhịp co. Thời gian trơ 

tương dối kéo dài khoảng 0,3s. Nguyên 

nhân có sự nghỉ  bù là do xung động của 

hạch Kcith 

[hường của cơ t 

dối của co bóp

S’

Hinh 70. Ảnh hưởng của kích thích lên hoạt động tim 
trong thời gian trơ.

1. Kích thích vào ki tâm thất co -> 2. Trờ tuyệt đối;
3. Kích thich vào ki tâm thất giãn -» 4. Trơ tương (loi, 

co bóp ngoại lệ; 5. Nghỉ bu

ư w v

' A j f O w y v

• A / ' V ' Y A A

' A / v  v y \ /  0

8 A A A / V V \ y

Hình 71. Ánh hưởng của kích thích lên 
hoạt động tim.

bóp bình thườn, 

giúp cho tim co

ack gây nhịp co bóp bình 
m rơi vào đúng kỳ trơ tuyệt 

ngoại tàm thu, nên nhịp co
đó đã không có nữa, mà phải chờ đến nhịp eo bóp liếp iheo. f)ạc tính Iiìiy (!ã 

một cách nhịp diệu, làm việc bén bí và dẻo dai hơn.

c. Giai doạn htộịg vựơng: Giai đoạn hưng vượng được ciién ra tiếp theo Sau ” iai (loạn in t  

tương đối. Giai doạrHuí^aHĩgarrKnóng phái bao giờ cũng có. Giai đoạn này ling với quá trình 

giảm phân cực của màng (màng chưa trờ lại trạng thái phân cực như cũ). Lúc này một kích thích 

có cường độ yếu cũng có thể gây ra co cơ.

d. Giai đoạn phục hồi. Giai doạn phục hồi hoàn toàn khả nãng hưng phấn, ứng với trạng 

thái phân cực của màng như trước lúc bị kích thích. Lúc này kích thích ngưỡng có tác dụng làm 

cơ tim co bóp như bình thường.
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1.4. Tính tự động của tim

Tim luôn hoại động bình thường một cách nhịp điệu đểu đận là vì hoạt động của tim đã 

có tính tự động. Khi cô lạp lim dưa ra ngoài cơ thể và được dặt vào trong dung dịch sinh lý có 

nhiệl độ, độ pH, hàm lượng khí 0 2 ... thích hợp thì tim vẫn có thể duy trì sự hoạt động bình 

thường được một thời gian nhất định. Điểu này đã chứng tỏ rằng tim có tính tự động khá cao. sở 

dĩ tim dã có được tính lự động là vì trong tim có các hạch tự động. Tính tự động của tim được 

thể hiện ở khả năng tự động, phát ra các điện thế hoạt động một cách nhịp nhàng của hộ thống 

các hạch tự động. Xung động gây ra đã làm cho tim co bóp nhịp nhàng và được phát sinh bát 

đầu lừ hạch xoang (hạch Keith - Flack) sau đó được truyền đến cả hai tâm nhĩ phải, trái rồi tiếp 

tục truyền đến hạch nhĩ thất (hạch Ashoff - Tawara). Hạch này được coi như một trạm thu phát 

dể nhận các xung động từ hạch xoang truyền xuống, sau đó được truyền đến cho bó His rổi đến 

các cơ của hai tâm thất phải, trái để gây ra sự co cơ tim. Hạch xoang có thể được coi như là 

hạch tự động chính của cơ tim. Ngoài chức năng điều khiển các hạch tự động của tim ra, hoạt 

động co bóp của tim còn chịu sự điều hoà của hệ thẩn kinh thực vật (giao cảm và phó giao cảm). 

Ta có thể làm thí nghiệm thắt nút để chứng minh được tính tự động của tim bàng thí nghiệm của 

Stanius như sau: mổ ếch để lộ tim ra, sau dó tiến hành thắt, buộc các hạch theo trình tự sau đây 

(hình 72).

a. Thắt nút L  Dùng sợi chỉ buộc, thắt vào chính giữa của xoang tĩnh mạch và tâm nhĩ của 

ếch. Sau đó ta quan sát sự hoạt động các phần cùa tim. Kết quả nhận thấy là: xoang tĩnh mạch 

vản dập bình thường, còn tâm nhĩ và tâm thất thì đã ngừng đập. Nhưng sau một thời gian nhất 

định thì cả hai tâm nhĩ và tâm thất lại đập trở lại như cũ, nhưng nhịp đập thì chậm hơn lúc bình 

thường. Nguyên nhân của hiện tượng này là do hạch xoang khi bị thắt, buộc đã bị cắt đứt mối 

liên hệ giữa hạch xoang (Remark) với tâm nhĩ và tâm thất, nên đã làm cho tâm nhĩ và tâm thất

Hình 72. Nút thắt Stanius (thắt 1, 2 và 3)
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ngừng dập. Sau dó nhờ tim có hạch tự động phụ là Ludwig - Bider có tác dụng làm khôi phục 

tính hung phấn, nên làm cho tim đập trở lại, nhưng với nhịp chậm và yếu hơn iúc bình thường.

b. Thắt nút 2. Dùng sợi chỉ buộc thắt vào các vị trí khác nhau dưới đây để quan sất sự 

hoạt động của tim:

- Nếu buộc, thắt vào đúng chính giữa cùa rãnh nhì thất thì tâm nhĩ và tâm thất vẫn co bóp 

bình ihường, vì nút thắt đã phân đôi hạch tự dộng nhĩ - thất thanfi hai phẩn, một phẩn sẽ gày ra 

hưng phấn cho tâm nhĩ, còn một phần sẽ gây ra hưng phấn cho tâm thất.

- Nếu ta thất, buộc lệch về phía dưới của tâm thất, thì tâm nhĩ vẫn đập bình thường, còn 

tâm thất thì ngừng đập.

- Nếu ta thắt buộc lệch vể phía trên của tâm nhĩ, kết quả là tâm nhĩ sẽ ngừng đập, còn tâm 

thất vẫn đập binh thuờng.

c. Thắt nút 3. Ta tháo bò cả hai nút thắt 1 và 2, rồi tiến hành thắt nút thứ 3 vào mỏm cùa 

tim, ta thấy toàn bộ các phần nằm ở phía trên nút thắt vẫn đập bình thường, còn các phần ở phía 

dưới nút thát thì ngừng đập. Điều này chúng tỏ là mỏm tim đă không có các hạch tự dộng nào 

cả, mà chỉ có hạch dể dẫn truyền hưng phấn gọí là hạch Dogel. Khi tim bị bệnh thì sự hoạt động 

của các hạch tự động sẽ có sự thay đổi, nên sự hưng phân và dản truyển hưng phấn sẽ bị trở ngại 

và làm cho nhịp của tim cũng bị thay đổi. Tẩn số phát sinh ra tự xung động của các phần khác 

nhau ở tim như sau:

+ Hạch xoang: 70 - 80 nhịp/phút + Sợi purkinje : 15 -4 0  nhịp/phút

+ Hạch nhĩ th ấ t: 40 - 60 nhịp/phút + Cơ tãm nhĩ : 40 nhịp/phút

+ Bó His : 30 - 40 nhịp/phút + Cơ tâm th ấ t: 20 - 40 nhịp/phút

Tính tự động của tim có nhiểu cách giải thích khác nhau. Nhưng người ta cho rằng cơ chè 

tự động phát sinh ra xung nhịp nhàng của các tế bào phát nhịp trong hạch xoang là do lúc màng 

ở vào trạng chái nghỉ đã có sự khử cực chậm tự động, có sự vận chuyển các ion Na" và Cat+ từ 
ngoài màng vào trong tế bào và sự giảm tốc độ đi ra ngoài tế bào của các ion K'. Do vây, đã dẫn 

cới là làm giảm trạng thái phân cực của màng. Điện thế màng không duy trì cổ định ở mức - 60 
mV mà đã giảm xuống còn khoảng - 40 mV. Đó là mức ngưỡng đã dẫn đến sự xuất hiện các 

điện thế hoạt động. Lúc này các ion Ca++ sẽ thấm mạnh vào trong tế bào, làm cho mặt ngoài 
tích diện âm so với mặt trong tích điện dương (màng khử cực). Điện thế hoạt đông có thể đạt tới 

mức lOOmV hoặc cao hơn. Điện thế hoạt động đã gây ra sự khử cực ỏ các tế bào lân cận và quá 

trình hưng phấn được lan truyền ra khấp cả quả tim. Sau đó bơm Na+ - Ca++ và bơm Na+ - K* 

hoạt động sẽ đẩy các ion Ca^, N a \ K+ ra ngoài. Mặt ngoài màng lại mang điện tích dương như 

cũ và quá trình đó lại được lặp lại tiêp tục.
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2. Chu kỳ hoạt dộng của tim

Tim làm việc suốt cả ngày đêm và suốt cả một dời người, theo một nhịp điệu nhất định 

dược gọi là một chu kỳ của tim. Khi tim co đirợc gọi là tâm thu, và khi tim giãn được gọi là tâm 

trương. Trong điểu kiện hoạt động sinh lý bình thường, thì tim của người trưởng thành có tần số 

co bóp khoàng là 70 - 75 lần/phút. Thời gian của một chu kỳ tim thường là 0,8 giây. Trẻ em có 

nhịp tim nói chung là 120 - 140 lần/phút. Nhịp tim giảm dần theo quá trình phát triển của cá

Hình 73. Chu ki tim.

D. Van bán nguyệt mỏ; E. Tâm thất giăn;
F. Thòi kỳ giảm áp; G. Van nhĩ -  thất mở.

1. Tĩnh mạch chủ trên; 2. Van bán nguyệt; 3. Tâm nhĩ phải;
4. Van ba lá; 5. Tĩnh mạch chủ dưới; 6. Tâm thất phai'

7. Động mạch chủ; 8. Động mạch phổi; 9. Tỉnh mạch phổi’
10. Tâm nhĩ trái; 11. Van bán nguyệt; 12. Van hai lá;

13. Tâm thất trái; 14. Tiếng đập của tim.
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Thời gian trong một chu kỳ tim là như sau:

- Tâm nhĩ co (thu): 0,1 giây

- Tâm nhĩ giãn (trương): 0,7 giây

- Tâm thất co (thu): 0,3 giây

- Tâm thất giãn (trương): 0,5 giây

các irung iâm  cao hdn

b

Hình 74 Các yếu tố  ảnh hưỏng đến nhịp tim. Hình 75. Hoạt động của các van tim trong
1. Thần kinh cảm giác khác; 2. Thẩn kinh giao cảm; chu chuyển tim.

3. Nhiệt; 4. Thyroxin; 5. Adrenalin;
6. Thần kinh phế vị; 7. Bộ phận nhận cảm áp.

N hi co N/rì giần
Ot1s _ ___________  ũ,7s --------------- — °'1 0,2 0,3 0 ,ị ợ ,s 0,6 0,7 0,8s

'W& 'ịịỊ ỷ
■ y  '

%
— 0,3 s - 0 , 5  s  V -----

, ** > 
ĩ/ĩơ f CO That ý /ơ n  Tím n g h i 0,4s

Hình 76. Sơ đồ về thòi gian của chu kỳ tim.
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Giãn đàng ticfj

Hình 77. Chu kỳ hoạt động tim (chu chuyển tim)
1. Áp suất động mạch chủ; 2. Áp suất tâm nhĩ trái; 3. Áp suất tâm thất trái; 4. Thể tích thất;

5. Điện tâm đồ (ECG); 6. Tâm thanh đồ (PCG); Tp T2, T3 các tiếng tim thứ nhất, thứ hai và thứ ba.
Van NT : Van nhĩ thất.

Bâng 16. Nhịp tim của một số động vật (nhịp/phút)

Số thứtự Loài động vặt Nhịp tim Số thứ tư Loài động vật Nhịp tim

1 Voi 25-40 7 Chó 70-80

2 Ngựa 30-45 8 Mèo 110-130

3 Trâu 40-50 9 Thỏ 220-270

4 Bò 50-70 10 Chuột 720-780

5 Dê, cừu 70-80 11 Gà, vịt 240-400

6 Lợn 60-90 12 Dơi 600-900
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Nếu tim đập là 75 lần/phút thì có chu kỳ tim là ^  = 0,8 giây.
70 lần

Ta cũng có thể coi trong một chu kỳ tim có ba giai đoạn chính là: giai đoạn tâm nhĩ (hu, 

giai đoạn tăm thất thu và giai đoạn tám trương toàn bộ.

2.1. Giai doạn tâm nh ĩ thu

Giai đoạn tâm nhĩ thu với thời gian là 0,1 giây, khi tâm nhĩ co bóp thỉ áp suất trong tâm 

nhĩ sẽ tàng lẻn. Lúc này thì van nhĩ thất vẫn còn dang mở, tâm nhĩ co bóp đã đẩy nốt lượng máu 

còn lại ở tâm nhĩ xuống tâm thất (khoảng 1/4 lượng máu từ tâm nhĩ xuống tâm thất) và ỉàm cho 

áp suất của tâm thất cũng sẽ tăng lên. Sau đó thi câm nhĩ giãn ra trong suốt thời gian còn lại của 

chu kỳ tim. Áp suất ở tâm nhĩ đã giảm xuống đến mức có trị số là âm (thấp hơn áp suất của khí 

quyển). Tâm nhĩ thu là kết quả của sự lan truyền sóng điện thế dẫn nhịp từ hạch xoang ra toàn 

bộ hai tâm nhĩ phải, trái.

2.2. Giai đoạn tâm thất thu

Khi tâm nhĩ giãn ra, tâm thất bắt đẩu co bóp, thời gian tâm thất thu là 0,30 giây. Tâm thất 

thu là kết quả của sóng điện thê' được lan truyền khắp cả hai tâm thất phải và trái. Tâm thất thu 

gổm hai giai đoạn chính là:

- Giai đoạn tãng áp suất: kéo dài khoảng 0,05 giây, tâm thất co bóp, áp suất ở tâm thất đã 

tăng lên và cao hơn áp suất của tâm nhĩ. Do vậy, đã làm đóng các van nhĩ thất. Nhưng áp suất 

của tâm thất vẫn chưa cao hơn áp suất của động mạch chủ, nên van bán nguyệt vẫn chưa mở vì 

vậy máu chưa được đẩy vào động mạch chủ được. Tâm thất co bóp nhưng thể tích thì vẫn không 

thay đổi được gọj là co đẩng tích. Do đó, áp suất của tâm thất vẫn được tiếp tục tăng nhanh và 

mạnh hơn.

- Giai đoạn tống máu nhanh: thòi gian kéo dài khoảng 0,25 giây. Thời kỳ cuối, áp suất 

của tâm thất đã cao hơn hẳn áp suất của động mạch chủ làm cho van bán nguyệt mở ra, máu 

được đẩy vào động mạch chủ. Tâm thất vẫn co bóp, thể tích máu của tâm thất đã giảm xuống 

đần, nhưng áp suất của tâm thất vẫn ở mức cao để máu được tống hết vào động mạch.

2.3. Giai đoạn tâm trương toàn bộ

Tâm thất đẩy hết máu vào động mạch chủ, bắt đầu giãn ra, áp suất của tâm thất sẽ giảm 

xuống và thấp hơn áp suất của động mạch chủ làm cho van bán nguyệt đóng lại. Tâm thất giãn 

nhưng thể tích vẫn không thay đổi (tâm thất giãn đẳng tích), áp suất của tâm thất sẽ giảm nhanh 

và đến khi trở lại nhỏ hơn áp suất của tâm nhĩ thì van nhĩ thất lại mở ra. Giai đoạn tâm trương 

toàn bộ kéo dài khoảng 0,4 giây, sau đó tâm thất tiếp tục giãn thêm khoảng 0,1 giây. Đó là giai 

đoạn toàn bộ tim nghỉ cả tâm nhĩ và tâm thất, không có sóng điện thê' nào làm cho co cơ tim.
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2.4. Một sổ  biểu hiện bén ngoài của một chu kỳ tim

Gổm có các biểu hiện của mỏm tim đập, tiếng tim, điện tim ...

a. Tiếng tim. Tiếng tim là một loại âm thanh được phát ra khi tim hoạt dộng. Dùng ống 

nghe đạt áp vào thành ngực (vùng tim) ta có thể nghe thấy hai loại âm thanh phát ra trong một 

chu kỳ tim.

Tiếng thứ nhất (Tị) gọi là tiếng tâm thu. Nó xuất hiện ở giai đoạn đầu của giai đoạn tâm 

thu. Tiếng tim này có đặc điểm: mạnh, trầm, kéo dài (khoảng 0,08 - 0,12 giây) và được nghe rõ 

ở vùng mỏm tim. Nguyên nhẵn gây ra tiếng tim thứ nhất là do sự đóng của van nhĩ thất, do cơ 

tâm thất và do máu đẩy vào động mạch.

Tiếng thứ  hai (Tị)  gọi là tiếng tám trương. Nó xuất hiện ở giai đoạn đầu của tâm trương. 

Đặc điểm của tiếng tim thứ hai nhẹ, thanh, ngắn (khoảng 0,05 - 0,08 giây). Nguyên nhân gây ra 

tiếng tim thứ hai là do sự đóng của van bán nguyệt ở gốc động mạch chủ và dộng mạch phổi. 

Nghe tiếng tim có ý nghĩa sinh lý trong việc chẩn đoán về lâm sàng.

b. Điện tim. Cũng như các loại 

tê' bào khác Ưong cơ thể, tế bào cơ tim 

lúc nghỉ có điện thế màng và lúc hoạt 

động có điện thế hoạt động. Tổng các 

điện thế hoạt dộng của các tế bào cơ 

tim đã tạo ra điện tim. Đường ghi của 

điện tim được gọi là diện tâm đồ.

Điện tím là một chỉ tiêu sình lý quan 

trọng dể tìm hiểu các chức năng sinh 

lý của cơ tim và quả tim nói chung, 

đặc biệt là các chỉ tiêu sinh lý có liên 

quan đến các bệnh về tim mạch. Dòng 

điện tim dược lan truyền ra khấp cơ 

thể và có thể ghi được bằng máy điện 

tím. Cách mắc các cực của máy điện 

tim vào một sộ' vị trí của cơ thể dược 

gọi là các đạo trình hoặc các mạch 

đẫn tiêu chuẩn. Tuỳ theo cách mắc của các điện cực và các vị trí khác nhau của cơ thể mà phân 

biệt được đạo trình song cực và đạo trình đơn cực (hình 78, 79 , 80 và 81).

Hình 78. Điện tâm đố à người.
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Hình 79. Ba mạch dẫn tiêu chuẩn 
diện tâm đổ ả người

- Đạo trinh song cực còn được gọi là đạo 
trình chuẩn, ở đây hai cực của máy ghi điện tim 
được nối với hai trong ba vị trí (cổ tay phải, cổ tay 
trái, và cổ chân trái). Do vậy, ta có ba đạo trình 
sau đây:

+ Đạo trình Ị (Dị): hai cực nối với cổ tay 
phải và cổ tay trái.

+ Đạo trình ỉ  ỉ  (D2): hai cực nối với cổ tay 
phải và cổ chân trái.

+ Đạo trình Hỉ (Dị): hai cực nối với cổ tay 
trái và cổ chân trái.

- Đạo trình đơn cực bao gồm: đạo trình đơn 
cực chi và đạo trình 
đơn cực trước tim.

+ Đạo trình đơn 
cực chi: trong đạo 
trình này một cực của 
máy nối với một trong 
ba vị trí ưên (gọi ỉà 
cực tham dò). Còn cực 
kia nối với hai vị trí 
còn lại qua một điện 
trở 5000 Í2 (gọi là cực 
trung tính) sẽ có ba 
đạo trình.

+ Đạo trình đơn 
cực trước tim: ở đây 
cực trung tính như ở 
một trong ba đạo trình 
đơn cực chi, còn cực 
thăm dò được đặt ở 
một trong sáu vị trí 
sau đây tương ứng với 
các đạo trình V 1? v 2,
v s...vs.

Vị : cực thãm dò ở khoảng liên sườn IV sát với bờ phải xương ức.

v 2 : cực thăm dò ỏ khoảng liên sườn IV sát với bờ trái xuơng ức.

v 3 : cực thăm dò ở giữa khoảng nối hai diểm đật cực thăm dò của v 2, V4.

Hình 80. Đạo trinh chuẩn (standard)

Hình 81. Đạo trình đdn cực chi
. aVR: cực thăm dò ở cổ tay phải 
. aVL: cực thăm dò ỏ cổ tay thái 
. aVF : cực thâm đò ỏ co chân trái
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V4 : cực thăm dò của giao điểm khoảng liên suờn V với đường thẳng đứng ở giữa xương 

đòn trái.

Vị  : cực thăm dò đặt ở giao điểm khoảng liên sườn V với đường nách trước bên trái.

v 6 : cực thàm đò đặt ở giao điểm khoảng liên sườn V với đường nách giữa bên trái.

Điện tâm đổ của một chu kỳ tim đập gồm có năm sóng và được ký hiệu bằng các chữ là 

p, Q, R, s, T theo quy luật như sau:

Khi hưng phấn bắt đầu, đã có sự chênh lệch về điện thế giữa vùng yên tĩnh và vùng hưng 

phấn nên sóng có đoạn đi lẽn.

Khi hưng phấn được lan toả, thl sự chênh lệch về điện thế đã giảm xuống dần, sóng đi 

xuống.

Khi toàn bộ tâm nhĩ, hóặc tâm thất hưng phấn thì không còn có sự chênh lệch về điện thế 

nên sổng là nằm ngang.

Phân tích các sóng như sau:

1. Sóng p  là sóng khử cực phản ánh quá trình hưng phấn của tâm nhĩ trước khi tâm nhĩ 

co, thời gian 0,1 giây, chiều cao 1,6 mm, biên đô 0,15 - 0,2 mV. Sóng p  có đoạn đi lên là đo 

tâm nhĩ phải ở  gần hạch Keith - Flack hơn, nên đã hưng phấn trước và tích điện âm. Trong khi 

đó tâm nhĩ trái còn yên tĩnh và tích điện dương. Do vậy, đã có sự chênh lệch vể điện thế. Sau đó 

sóng hưng phấn dược lan truyền sang tâm nhĩ trái, nên sự chênh lệch về điên thế đã giàm dần 

nên sóng p  đi xuống. Cuối cùng toàn bồ tâm nhĩ hưng phấn không còn sự chênh lệch vể điện thế 

nên sóng p  đã nằm ngang và kết thúc.

2. Đoạn p  -Q  biểu thị hưng phấh được truyền từ tâm nhĩ sang tâm thất, thời gian là 0,12 
đến 0,2 giây.

3. Sóng Q biểu thị tâm thất bắt đầu hưng phấn, thời gian 0,03 giây.

4. Nhóm sóng QRS biểu thị trạng thái hưng phấn của tâm thất, trước lúc tâm thất co là 

biểu hiện trạng thái khừ cực của tâm thất. Nhóm sóng này dốc là vì hưng phấn được truyền 

nhanh trong tâm thất với thời gian là 0,07 giây. Sóng Q: biên độ í  0,3 mV, thời giao 0,03 giây; 

sóng s biên độ và thời gian gần như sóng Q; sóng R có biên độ 2mV và cao 9mm; doạn s - T 

nằm ngang biểu thị toàn bộ tâm thất đã hưng phấn, nên không còn có sự chênh lệch về điện thế; 

sóng T là sóng tái khử cục cùa tâm thất, biểu thị sự khôi phục tính hưng phấn trong tâm thất. 
Nơi nào hưng phấn trước thì khôi phục truớc và ngược lại.

Tâm thất phải hưng phấn trước sẽ được phục hồi truớc, trong lúc đó tâm thất trái chưa 

khôi phục, nên đã tạo ra sự chênh lệch về điện thế. Lức đầu mức chênh còn nhiều nên sóng T có 

đoạn đi lên. Sau đó sự chênh lệch đă giảm xuống dần, nên sóng T đã đi xuống cuối cùng là 

không còn có sự chênh lệch về điện thế. Quá trình khôi phục đã hoàn thành, sóng T nằm ngang 
và thời gian là 0,2 giây.
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Khi ghi dòng điện hoạt động của lim gia súc, người ta thường dùng ba mạch dẫn tiêu 
chuẩn (hình 82):

- Mạch dẫn thứ nhít: nối một cực vào cổ chân ưước trái, một cực vào cổ chân trước phải.

'  Mạch dẫn thứ hai: một cực nối vào cổ chân trước phải, một cực nối vào cổ chân sau trái.

- Mạch dẫn thứ ba: một cực nối vào cổ chân trước trái, một cực nối vào cổ chân sau trái.

RI

Rlll

Ba loại mạch dẫn
Hình 82. Vj trí điện cực lúc dẫn điện ồ vật nuôi.

1. Mạch dẫn thứ nhất; 2. Mạch dẫn thứ hai;
3. Mạch dẫn thứ ba.

2.5. Lưu lượng máu vồ công của tim

a. Lưu lượng máu của tim

Mỗi lần tâm thất trái co bóp đã tống vào động mạch chủ được khoảng từ 60 - 80 ml máu 
và trung bình là 70ml. Lượng máu này được gọi là thể tích tâm thu. Với nhịp tim là 70 
nhịp/phút thì khối lượng máu được đua vào vòng tuần hoàn lớn trong mõi phút khoảng từ 4 '5  lít 
máu. Khối lượng máu này được gọi là lưu lượng tim hay thể tích phút. Lưu lượng tim đuợc tính 
theo công thức sau đây:

Q = Qs ■ fc
(Q: luu luợng máu của tim, Q5: thể tích tâm thu, fc : là tần số của tim).

b. Công của tim:
Công của tim là trị số tổng hợp của thế năng nhằm để thắng được áp lực của máu có trong 

động mạch và động pang của đòng máu chảy trong hạ mạch máu. Công của lim được tính theo 

công thức sau:

w  = p . m
mv
2g

(W : là công của tim; P: áp lực máu có sẵn trong động mạch, đuợc tính bằng chiểu cao 
(cm) của cột máu được đẩy đi khi tâm thu; m là thể tích tâm thu (g); v: vận tốc vận chuyển dòng 
mấu (cm/s); và g: gia tốc trọng trường (9,8m/s2).
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IV. SINH LÝ HỆ MẠCH

Máu tù tim được chuyển đến các tế bào, các cơ quan và máu từ các tế bào, các cơ quan lại 
được chuyển về tim và đuợc vận chuyển theo một hệ mạch khép kín gổm có các động mạch, các 
mao mạch và các tĩnh mạch.

1. Đặc điểm của sự tuần hoàn máu trong hệ mạch

Máu được vận chuyển trong hệ mạch của cơ thể tuân theo các quy luật về động Lực học và 
có các đặc điểm chủ yếu sau đây:

- Máu chảy trong các động mạch có đường kính lớn nhanh hơn ở các động mạch có 
đường kính nhỏ. Điều này không trái với quy luật động lực học, vì các động mạch lớn đã được 
phân nhánh thành các động mạch nhỏ, nên tổng sổ đường kính của các động mạch nhỏ là lớn 
hơn đường kính của động mạch lớn xuất phát. Đối với các tĩnh mạch cũng tương tự như vậy, 
máu chảy trong các tĩnh mạch nhỏ chậm hơn ở các tĩnh mạch chủ. .

- Máu chảy ưong các động mạch có tốc độ không đồng đều nhau. Kỳ tâm thu thì máu 
chảy nhanh hơn kỳ tâm trương và khi đã đi qua các mao mạch thì máu chảy chậm nhất với tốc 
độ khoảng từ 0,5 - l,0m/s và có vận tô'c tương đối dểu đặn.

- Máu chảy trong các hệ mạch có hiện tượng phân đòng, hổng cẩu có tỷ trọng lớn hơn, 
nên đã chảy ở giữa dòng máu, còn huyết tương thì ở xung quanh. Huyết tương có ma sát với 
thành mạch, nên chảy châm hơn còn hổng cầu ở giữa thì chảy nhanh hơn.

- Lượng máu chảy ở hệ mạch trong một đơn vị thời gian thì tỷ lệ thuận với hiệu số áp lực 
của máu ở đoạn đẩu, đoạn cuối và tỷ lệ nghịch với sức cản của thành mạch:

(Q: Lưu lượng máu; PA : áp lực máu ở động mạch chủ; pv: áp lực máu của xoang tĩnh 
mạch; R: sức cản của mạch. Sức cản bao gồm: sức cản nội là do độ quánh của máu và sức cản 
ngoại là đo lực ma sát giữa huyết tương và thành mạch).

Đối với hệ tim - mạch của người, áp lực máu ở tĩnh mạch chủ đổ vào tim là gần như bằng 
không. Do vậy, công thức ưên được chuyển thành:

Từ đó: PA = Q. R

2. Tuần hoàn máu trong động mạch

2.1. Một số  đặc tính chủ yếu của động mạch

Động mạch có hai đặc tinh: tính đàn hôi và tính co bóp. Động mạch có thể đần hồi và 
giãn rộng ra được là do huyết áp tăng lên cao lúc tâm thu và co nhỏ lại được như cũ khi huyết áp 
đã giảm xuống lúc tâm trương. Nhờ có tính đàn hồi mà dòng máu được chảy liên tục trong
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mạch mặc đù tim co bóp đẩy máu vào động mạch từng đợt và cũng nhờ tính đàn hổi mà lượng 
máu được vận chuyển trong hệ mạch đã dược tăng lẽn. Động mạch co bóp được là do các sợi cơ 
trơn của thành mạch.

2.2. Huyết áp của đọng mạch

Huyết áp là do áp lực của máu và sức càn của hệ mạch gây ra. Huyết áp của động mạch 
(hường được gọi là huyết áp, là một chỉ tiêu sinh lý quan trọng của cơ thể và được tính theo 
công thức sau đây:

R

Q: huyết áp; PA: huyết áp động mạch; pv: huyết áp tĩnh mạch (rất nhỏ được coi như bằng 
= 0) nên còng thức trên có thể rút gọn là:

p a = q . r

Như vây, huyết áp tỷ lệ thuận 
với lượng máu tim co bóp đã đẩy đi 
và sức cản của thành mạch. Trong 
một chu kỳ tim đập áp lực của máu 
luòn được thay đổi một cách nhịp 
nhàng, nên đã gây ra huyết áp tối 
đa và huyết áp tối thiểu.

a. Huyết áp lối đa: còn được 
gọi là huyết áp tâm thu. Đó là do áp 
lực của máu lúc cao nhất đo được ờ 
động mạch trong thời gian tâm thu.
Huyết áp tối đa phụ thuộc vào sự 
hoạt động của tim, mà trước hết sức 
co bóp của tim và lượng máu mà 
tim đã đẩy đi được trong một đơn vị 
thời gian.

b. Huyết áp tối thiểu: còn được gọi là huyết áp tâm trương, dó là lúc mà áp lực của máu 
thấp nhất đo được ờ động mạch. Trong thời gian tâm trương, huyết áp tối thiểu phụ thuộc vào 
trương lực của mạch máu, nó thể hiện sức cản của ngoại vi mà cơ tim cần phải vượt qua để đẩy 
được máu ra động mạch.

c. Huyêí áp hiệu số: là mức chênh lệch giữa huyết áp tối đa và huyết áp tối thiểu. Huyết áp
này biểu hiộn lực của tâm thu. Bình thường huyết áp hiệu số dao động trong khoảng là 50 ramHg.

d. Huyết áp trung bình: là trị số của một huyết áp không dao động (hằng định). Nếu tim 
hoạt động với chế độ huyết áp đó thì có khả năng tạo nên một lưu lượng bơm máu bằng lưu 
lượng khi tim hoạt động với chế độ là huyết áp thay đổi. Huyết áp trung binh thể hiện lực của 
•tâm thu thực sự. Trị số của huyết áp trung bình gần huyết áp tối thiểu hơn huyết áp tối đa. Ở con

Hình 83. Biên đổi huyết áp trên vồng tuẩn hoàn.
a. Động mạch; b. Động mạch nhỏ; 

c. Mao mạch; d. Tĩnh mạch.
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người huyết áp động mạch chủ khoảng 120 - 140 mmHg, tại các động mạch lớn là 
110 - 125 mmHg, tại các dộng mạch nhỏ là 70 - 90 mmtỉg, tại các tiểu động mạch ỉà 
40 - 60 mmHg và tại các mao mạch là 20 - 40 mmHg.

Báng 17. Trị sế huyết áp tối da và tối thiểu ở người và một số động vật, mmHg

sốthứ tự Loài động-vật
Huyết áp tối da/tối 

thiểu
Số thứ tự Loài dộng vật

Huyết áp tối đa/tối 
thiểu

1 Người 120/80 7 Chó 110/70

2 Khỉ 160/130 8 Thỏ 100/70

3 Ngựa 170/100 9 Chuột 130/90

4 Bò 100-140/35-50 10 Gà 150/40

5 Lạc đà 130-155/50-75 11 Ểch 22/11

6 Dè, cừu 110-120/50-65

Huyết áp động mạch tâng lẻn theo đô tuổi, càng tăng ở nguời khoảng 50 - 60 tuổi, thì 
huyết áp tối đa khoảng 125- 135 mmHg và huyết áp tối thiểu khoảng 80 - 85 mmHg. Huyết áp 
ở nam giới cao hơn ờ nữ giới. Huyết áp tối đa ở người có giá trị cao nhất lúc 16 - 18 giờ và thấp 
nhất trong một ngày là lúc 2 - 4 giờ sáng. Khi lao động cơ bắp nặng nhọc hay khi có cảm xúc 
mạnh thì huyết áp sẽ tàng lên ...

e. Đo huyết áp

- Phương tiện hay dụng cạ đ ể  đo huyết ấp

Để đo huyết áp ở liguời, người ta thường dùng các loại phương tiện được gọi là huyết áp kế. 
Thường dùng huyết áp kế Ludwig để nghiên cứu huyết áp của các động vật thí nghiệm. Đo huyết áp 
của các động vật thí nghiệm (như chó, mèo và thỏ) thì thấy được các loại sóng như sau:

+ Sóng cấp Ị  còn gọi là sóng a , là những sóng nhỏ do tim co bóp tạo ra. Nhánh đi lên của 
sóng thể hiện huyết áp tối đa, tương ứng với giai đoạn tâm thu. Nhánh đi xuống của sóng là thể 
hiện huyết áp tối thiểu tương ứng với giai đoạn tâm trương.

+ Sóng cấp II  còn gọi là sóng p hay sóng hô hấp, ỉà những sóng cùng nhịp với hô hấp. 
Trên mỗi sóng p có khoảng 5 - 6 sóng a. Nhánh đi lẽn của sóng p tương ứng với khí hít vào. 
Nhấnh xuống của sóng p là tương ứng với khí thở ra và lúc này huyết áp đã hơi bị giảm xuống.

+ Sóng cấp IIỈ còn gọi là sóng y, trên đồ thị là đường nối các đỉnh của các sóng (3. Sóng y 
được tạo nôn là do sự thay đổi truơng lực của thành mạch dưới tác động của các xung thần kinh 
từ trung khu vận mạch truyền đến. Huyết áp ở người thường được xác định ở động mạch cánh 
tay bằng nhiểu loại huyết áp kế khác nhau như: huyết ấp kế thuỷ ngân, huyết áp kế đồng hồ, và 
ìniyẾt áp kế điệtt tử...

- Nguyên lý của các phương pháp đo huyết áp

+ Ở người: đùng bao cao su quấn quanh cánh tay. Sau đó bơm khồng khí vào bao cao su 
cho ấp suất không khí ưong bao tâng dần lên và cao hơn so với huyết áp của động mạch. Sau đó 
ta vặn Ốc ố bóp cao su để xả dẩn dần hơi trong bao cao su ra làm cho áp suất trong bao cao su 
giảm xuống đần. Khi áp suất trong bao giảm xuống bằng áp suất trong động mạch, ỉúc tâm thu.
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Ta quan sát được mức dao động của cột thủy ngân hay dao động của kim đổng hổ đo huyết áp. 
Lúc này cững đã nghe được tiếng, đập của tim qua ống nghe đạt ở dưới bao cao su. Trị số của 
cột thủy ngân được tính bằng mmHg hoãc chỉ số trên đồng hó lúc này là ưị số của huyết áp tối 
đa. Ta lại úếp tục cho hạ áp suất trong bao cao su xuống, ta sẽ nghe dược tiếng đâp rõ dần, rói 
sau đó lại giảm xuống tiếp khi nghe được tiếng đập cuối cùng. Tiếng đập này tương ứng với 
huyết áp tâm trương và gọi là huyết áp tối thiểu. Huyết ấp tối đa của người trưởng thành Việt 
Nam khoảng 110-115 mmHg và huyết áp tối thiểu khoảng 60 - 70 mmHg.

+ Ở  một số loài động vật. Phương pháp ỸI
đo huyết áp của một số loài động vật như sau.

. Khỉ: đo ở động mạch cánh tay.

. Ngựa: đo ở động mạch cảnh.

. Bò: đo ở động mạch đùi.

. Lạc đà: đo ở động mạch đuôi.

. Dê, Cừu: đo ở đông mạch bẹn.

. Chó: đo ở động mạch cảnh.

. Thỏ: đo ở động mạch cảnh.

. Gà: đo ở động mạch cành.

. Ếch: đo ở đông mạch chủ...
Hình 84. Đo huyết áp thao Riva - Rõxi

Hình 85. Sở dồ điểu hòa 6p lực động mạch.

3. Tuần &oàp trpng mạo mạch 

3,1. Ạ Ịạo ỊỊỊạch .

ìyíập rpậcb Ịà cịẹ  ỊTỊệch máu nằm trọng các gian bầo ỊỊỐị ụền với cấc tế bào ở các mô, cơ 
quan vặ hệ cơ qụan. Sệ Ịiiụng mạo mạch rất lớn, táng chiểu dài cùa cắp mao mạch trong Cờ thể
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khoảng 100.000 km và tổng diện tích của mao mạch khoảrig 1.500 ha. Tốc độ máu chảy trong 
các mao mạch khoảng 0,5 - Imm/s, nên mỗi phần tử của máu có thể ở lại trong các mao mạch 
là gẩn 1 giây. Đó là điều kiện thuận lợi cho sự trao đổi các chất diễn ra giữa máu và dịch gian 
bào tại các mao mạch. Trên thành các mao mạch có các lỗ nhỏ để cho phép nước và các chất 
hoà tan trong nước, các muối vô cơ, glucozơ, và khí ôxy dễ dàng khuyếch tán từ máu vào dịch 
gian bào. Lồ ở thành mao mạch tức là các khe liên bào, đó là các khe hẹp giữa hai loại tế  bào, 
nơi mà các mô tiếp giáp nhau, khe có chiều rộng từ 6 - 7 nm (gấp 20 lần đường kính phân tử nước ỉà 
phân tử nhỏ nhất ưong các chất đi qua lỗ). Phân tử loại to nhất là phân tử protein (to hơn một chút so 
với đường kính của lỗ). Cồn các chấl khác có đường kính trung gian như: ion Na*, ion cr, 
glucozơ, ure...

Bảng 18. Tính thấm tương đối (so với nước của lỗ mao mạch ỏ cơ đối với một số 
loại phân tử có Kích thưóc khác nhau)

Số thử tự Chất Trọng lượng phân lử Tính thấm
1 Nước 18 1,00
2 NaCI 58,5 0,96
3 Ure 60 0,80
4 Glucozơ 180 0,60
5 Myoglobin 1700 0,03
6 Hemoglobin 68000 0,01
7 Anbumin 69000 0,0001

Hinh 86. Giãn mạch và co mạch.
A. Giãn mạch. B. Co mach

1. Biểu bì; 2. Cuộn mao mạch; 3. Chân bì; 1. Giâm dòng máu; 2. Cơ thát tới các động
4. Máu chảy đến nhiều; 5. Động mạch nhỏ giãn ra; mạch nhỏ co lại; 3. Cơ thắt gíẵn ra-
6. Cơ thắt giãn ra; 7. Cơ thắt tới các mạch tắc co lại; 4. Dòng máu chảy mạnh; 5. Giảm mất nhiệt.
8. Lớp mỡ; 9. Tăng mất nhiệt.

LỖ của mỗi loại mô có tính thấm khác nhau. Ví dụ lỗ của mao mạch gan có tính thấm cao 
đến mức mà protein của huyết tương cũng thấm (Tua đễ dàng nhu nước. Còn màng của cầu thận 
có tinh thấm đối VỚI nước cao gấp 500 lần mao mạch của cơ. Nhưng màng này lại không để lọt 
protein vì tính thấm của protein xấp xi bằng của mao mạch cơ. Như vậy, tính thấm của lỗ
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không hoàn toàn máy móc theo kích thước, mà có tính chọn lọc cho phù hợp với chức năng mao 
mạch ở từng mô.

3.2. Trao đổi các chất qua thành mao mạch (hỉnh 87)

Tĩý/ h ề  b ọ  ch

Ap lức ikuy tìnA
có9 Ýroop CQC mơộ 
m ơch ~?&rt CỮ/tỆ

/Tỉ ạch

Áp lức fink
Irony các /T7<70 
srrach  •/«7/7  C£//?ý

ma ch

1. Động mạch;
2. Động mạch nhỏ;
3. Các cơ thắt trên mao mạch;
4. Mao mạch;
5. Mạch bạch huyết;
6. Các tế bào mô;

Hình 87. Sự trao đổi chất ở mạng lưâi mao mạch

7. Tới hệ thống bạch huyết; 12. Dịch mõ;
8. Tĩnh mạch;
9. Tĩnh mạch nhỏ;
10. Tới hệ bạch huyết;
11. Các tế bào trao đổi chất 

với dịch mô;

13. Thấm áp lực;
14. Dịch mô quay trở lại do thẩm thấu;
15. Huyết tương; 16. Hồng cầu;
17. Các mạch bạch huyết

thu gom dịch mô thừa

a. Khuyếch tán qua màng mao mạch

Khuyến tán là phương thức quan trọng nhất cùa trao đổi các chất giữa huyết tương và 
địch kẽ. Khi máu chảy trong lòng của mao mạch thì có rất nhiều phần tử inrớc, và các hạt chất 
hoà tan qua được rồi lại khuyếch tán về, đi đi lại-lại qua thành mao quản tạo nên sự pha tròn liên
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tục giữa huyết tương và dịch kẽ. Khuyếch tán là hiện tượng mà phân tử nước và các chất hoà tan 
có vận động nhiệt làm cho di chuyển ngẫu nhiên theo nhiều hướng.

b. Các chất tan trong lipit

Các chất tan ưong Iipit có thể khuyếch tán trực tiếp qua màng tế bào mà không cần qua 
các lõ. Trong số này, có ôxy, cácbondioxit có tốc đô khuyếch tán là rất cao. Những chất không 
tan trong lipit như: ion N a \ glucozo... thì khuyếch tán chậm hơn.

c. Các chất hoà tan trong nước

Có nhiều chất rất cẳn thiết cho cơ thể và hoà tan trong nước, nhưng lại khổng thể qua 
được màng lipit của tế bào nội mô. Đó là nước, glucozơ, các ion Na+ và CT...Tuy vậy, các chất 
này có tốc độ vận động nhiệt rất lớn, nên đã di qua được các lỗ của mao mạch là các khe liên 
bào. Tốc độ khuyếch tán như vậy nhanh gấp 80 lần vân tốc di chuyển tuyến tính của huyết 
tương dọc theo lòng của mao mạch.

4. Tuần hoàn máu trong tĩnh mạch

a. Sự tuần hoàn tĩnh mạch

Khi máu được vận chuyển qua các mao mạch, máu đã cung cấp cho các mô các chất 
như: ôxy, các axít amin, glucozơ và nhiều chất khác. Đồng thời máu lại nhận đuợc khí C 02 và 
một số sản phẩm khác của các quá trình chuyển hoá. Từ các mao mạch máu, máu được chảy về 
các tĩnh mạch. Các tĩnh mạch nhỏ tụ họp lại với nhau để thành các tĩnh mạch lớn hơn và đi song 
song với các động mạch. Các tĩnh mạch có chức năng là thu nhận máu từ khắp các nơi của cơ 
thể rôi cuối cùng là đổ về tâm nhĩ phải qua tĩnh mạch chủ trên và chủ dưới. Chỉ có tĩnh mạch 
phổi là đổ về tâm nhĩ trái của tim.

b. Những yếu tố  tác động

Máu ở các nơi cùa cơ thể theo các tmh mạch chảy về tim là do tác dụng của các yếu tố 
chủ yếu như sau:

+ Do lực bơm của quá tim: khi tim bơm máu vào động mạch đã tạo ra một áp suất nhất 
định, ờ động mạch và mao mạch áp suất sẽ giảm xuống dần. Khi ra khỏi mao mạch thì áp suất 
đã thấp khoảng ỉ 5 mmHg, nhưng vẫn còn cao hơn áp suất ở tâm nhĩ phải, đo vậy máu sẽ đuợc 
chảy từ trong các tĩnh mạch về tim.

+ Do lực hút của tỉm: lực hút cùa tim được thể hiện như sau: khi tâm thất thu, lúc tâm 
Ihất co bóp máu sẽ được đẩy vào động mạch chù sau, van nhĩ thất bị hạ xuống về phía mỏm tim. 
Vì vậy, làm cho buồng tâm nhĩ giãn rộng ra và áp suất của tâm nhĩ bị giảm xuống, nện dã có tác 
đụng hút máu từ tĩnh mạch về tâm nhĩ.

c. Huyết áp của tình mạch

- Máu chảy ưong các tĩnh mạch với một áp lực thấp, nhưng cũng vừa đủ âệ đưa máu ưở 
về tim. Huyết áp của tĩnh mạch nóị chung là thấp và càng gần tim thì lại càng thấp hơn, vì nó bị 
ảnh huởng của sự hô hấp nhiều hơn cùa các động mạch.
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- Huỵết áp tĩnh mạch của một số  vị trí trong cơ thể như sau:

+ Huyết áp tĩnh mạch ờ khuỷu là 12 ± 3 cm nước.

+ Huyết áp tĩnh mạch dưới đòn là 8 ± 2 cm nước.

+ Huyết áp tĩnh mạch sẽ tăng lên trong các bệnh suy tim phải, suy tim toàn bở lên 
khoảng từ 20 - 40 cm nước.

+ Huyết áp tĩnh mạch sẽ giảm xuống trong cơn sốc, vì các mao mạch sẽ giãn ra rộng 
và chứa nhiều máu hơn.

- Cách đo huyết áp tĩnh mạch: muốn V
đo huyết áp của tĩnh mạch người ta chọc một 
kim vào tĩnh mạch của tay hoặc tĩnh mạch 
nơi khác của cơ thể, sau đó nối với một áp kế 
nước.

- Đồ thì của huyết áp tĩnh mạch: gồm
, , , Hình 88. Nhĩ đổ

có các sóng sau đây:

+ Sóng a: sóng lồi lên là do tâm nhĩ thu, máu dừng lại mà không trở vé tim.

+ Sóng z : sóng lõm xuống do tâm nhĩ bắt đầu giãn ra.

+ Sóng c; sóng lồi là do tâm thất thu đã làm tăng áp suất nên làm lổi van nhĩ thất.

+ Sóng x: sóng lõm là do tâm thất đẩy máu và làm hạ sàn van nhĩ thất.

+ Sóng v: sóng lồi là do sàn van nhĩ thất lại lồi vì đã hết đẩy máu.

+ Sóng y: sóng lõm là do máu đã đuợc hút xuống tảm thất.

V. ĐIỂU HOÀ HOẠT ĐỘNG CỦA TIM - MẠCH

1. Điều hoà hoạt động của tim

Điều hoà hoạt đông của tim đã được thực hiện theo hai cơ chế chủ yếu là tự điều hoà lực 

co bóp của cơ tim theo lượng máu về tim và điều hoà do các yếu tố ngoài tim.

u .  Cơ chế tự  điều hòa theo Frank - Starling

Lượng máu từ các tĩnh mạch ngoại vi khi trở vể tim là yếu tố làm thay đổi lực co bóp của 

tâm thất, sao cho máu của tĩnh mạch về đuợc bao nhiêu, thì tâm thất sẽ đẩy máu ra động mạch 

được bấy nhiêu. Tim thực hiện đuợc điều này là do lượng máu đổ vể tâm thất đã làm cho cơ tim 

giãn ra, cấc sợi cơ tim càng bị kéo dài, thì chúng càng co lại nhanh hơn. Hiện tuọng này được 

gọi ỉà hiện tượng Frank - Starling. Ngoài ra máu còn ữờ về tim được là đo tác dụng đã làm căng 

vách tâm nhĩ phải và kéo theo nó là làm tảng tần số co bóp của tim. Do vậy, sự thay đổi đô 

câng, giãn của các sợi cơ tim ở tâm thất và vách tâm nhĩ dưới ảnh hưởng của lượng máu dã chảy 

về tim là do tim tự điéu hoà được các hoạt động của nó.
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1.2. Điều hoà do các yếu tố  ngoài tim

a. Điều hoù bằng cơ chế thần kinh

- Điều hòa bằng các dãy thần kinh: 
là do các dây thần kinh giao cảm và phó 
giao cảm đảm nhiệm (hình 89, 90).

+ Điểu hoà bằng dây thẩn kinh giao 
câm: dây này xuất phát từ các nơron trong 
các sừng xám của tuỷ sống từ đốt ngực thứ 
nhất đến đốt ngực thứ năm chạy đến hạch cổ 
dưới và hạch sao, rồi đi đến tim để chi phối 
các hạch Keith - Flack, Ashoff - Tawaxa, bó 
His và các cơ của tâm nhĩ, tâm thít. Khi 
thần kinh giao cảm hưng phấn sẽ làm cho 
tim đập nhanh, mạnh, tãng tốc độ dẫn truyền 
và tăng tính hưng phấn của cơ tim.

+ Điều hoà bằng dây thần kinh phó  

giao cảm: dây này bắt nguồn từ hành tuỷ, từ 

đó xuất phát dây thần kinh X. Sợi trước hạch 

của dây thần kinh X đi vào tim thì bị đổi 

đốt. Sợi sau hạch thì tận cùng d hạch Keith - 

Flack cơ tâm nhĩ (tâm thất của tìm ở loài 

động vật có vú nói chung là không chịu sự 

chi phối của dây thần kinh phó giao cảm). 

Khi kích thích dây thần kinh X sẽ làm cho 

tim đập châm, yếu, làm giảm tốc độ dẫn 

truyền và tính hưng phấn.

1

Hình 89. Sd đố thần kinh chi phối tim.
1. Lớp vỏ đại não; 2. Phẩn dưới khâu não; 
3. Hành tủy; 4. Hạch thần kinh hình sao; 
5. Th., -  Th2; 6. Đốt thần kinh não thứ hai; 

7. Thần kinh mê tẩu.

Hinh 90. Ảnh hưỏng của kích thích dây thần kinh mê tẩu lẽn hoạt động tim.
I. Kích thích dây thần kinh mẻ tẩu.

II. Tác dụng của chất dịch sau khi kích thích dây mê tẩu lên quả tim thứ hai.
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- Điều hoà bằng các phản xạ với các hoạt động của tim.

+ Phản xạ gốc tim: còn được gọi ]à phàn xạ tăng áp: các thụ cảm thể về áp lực được phân 
bố ở trong tâm nhĩ, giữa hai lỗ của tĩnh mạch chủ trên và chủ dưới sẽ bị kích thích khi máu 
trong tâm nhĩ tăng lên. Xung động thần kinh phát ra lừ các thụ cảm thể áp lực sẽ theo các sợi 
thần kinh hướng tâm để truyền về tuỷ sống và lên hành tuỷ. Các xung động thẩn kinh này có tác 
dụng làm cơ tim giảm trương lực trung khu dây thần kinh X, đồng thời làm tăng trương lực 
trung khu dây thần kinh giao cảm. Kết quả là gây ra các phản xạ làm tang co bóp của tim.

+ Phản xạ qua các thụ cảm th ể  áp lực: ở quai động mạch chủ và xoang động mạch cảnh 
cũng có các thụ cảm thể áp lực. Khi áp lực tăng lên ở quai động mạch chủ, các thụ cảm thể ở 
đây sẽ bị kích thích, xung động thần kinh sinh ra sẽ được truyền theo dây thẩn kinh cyon về 
hành tuỷ (đến gần hành tuỷ sẽ nhập với dây X) kích thước trung khu giảm áp và làm cho tim 
đập chậm lại và làm giảm huyết áp. Khi áp lực trong xoang dộng mạch cảnh tảng lên, các thụ 
cảm thể ở đây bị kích thích xung phát sinh sẽ được truyền về theo dây thần kinh Hering tới hành 
tuỷ (khi đến hành tuỷ nó nhập với dây IX) kích thích trung khu giảm áp làm giảm sự co bóp của 
tim và giảm huyết áp.

+ Phản xạ qua các thụ cỏm thể hoá học: ờ vùng động mạch chù và xoang động mạch 
chủ có các thụ cảm thể hoá học rất nhạy cảm vói nồng độ của khí ôxy và cacbonic khi bị thay 
đổi trong máu. Khi nồng độ khí ôxy giảm hoặc nồng độ khí cacbonic trong máu tăng Lên sẽ kích 
thích các thụ cảm thể hoá học, xung sinh ra sẽ được truyền về hành tủy để gây ra các phản xạ 
làm tăng cường hoạt động của tim.

+ Phản xạ Goltz: phản xạ Goltz khi phát sinh ra sẽ kích thích cơ học vào vùng thượng vị, 
hay co kéo các tạng ở vùng bụng. Tác động này có tác dụng hoạt hoấ đám rối thái dưomg, xung 
sinh ra sẽ có tác động truyền vé hành tuỷ kích thích dây X làm cho tim đập chậm lại hoặc 

ngừng đập.

+ Phản xạ mẩt tìm: phản xạ phát sinh khi ta dùng ngón tay tác đỏng lẻn nhãn cầu sẽ gây 
ra kích thích đây V, xung phát sinh truyền về hành tuỷ hoạt hoá dây X làm cho tim đập chậm lại.

b. Điều hoà bằng cơ chế thể dịch

Điều hòa bằng cơ chế thể dịch đo các chất sau đây:

- Tuyến trên thận tiết ra hocmon adrenalin và hocmon noadrenalin có tác dụng làm cho 
tim đập nhanh hơn, nên đã làm tăng huyết ấp. Vì vậy, adrenalin được dùng làm thuớc để trợ 
tim.

- Tuyến giáp trạng tiết ra hocmon thyroxin cũng có tác dụng làm cho tim đạp nhanh.

- Xinap cửa thần kinh giao cảm tiết ra Sympatin cũng có tác dụng làm cho tim đập nhanh.

- Tuyến tụy nội tiết tiết ra hocmôn glucagon làm cho tim đập nhanh.

- Nồng độ ion Cứ++ trong máu cao sẽ làm cho tim đâp nhanh hem.

- Giảm nồng độ kh í 0 2 và tẫng khí C 02 trong máu sẽ làm cho tim đập nhanh...

- Nồng độ ion Ca** trong máu mà giảm sẽ làm cho tim đập chậm lại.

- Chất axetylcholin và K+ cũng có tác dụng làm tim đập chậm...
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2. Điều hoà tuần hoàn động mạch

2.1. Điều hoà bằng cơ chế thần kinh

Điểu hoà tuần hoàn của động mạch là hệ thần kinh giao cảm và phó giao cảm. Các trung 
tâm của hệ thần kinh thực vật điều hoà tuần hoàn của động mạch đuợc gọi là các trung tâm vận 
mạch và được phân bố ở nhiều nơi ưong hệ thần kinh ưung ưcmg. Trung khu gảy ra sự co mạch 
nằm ở tuỷ sống (sừng bên chất xám) và hành tuỷ (ở ưên và bèn vùng bút lông). Trung khu làm 
giãn mạch nằm ở đáy não thất IV và phần bao quanh mỏm bút lông. Các đốt của tủy sống cũng 
có các nơron có các sợi ra gây giãn mạch. Ngoài hành tuỷ ra còn có các ưung khu vận mạch 
nằm ở vùng duởi đồi, hệ limbic và vỏ não. Các xung động phát sinh từ các nơi này đều thồng 
qua trung khu vận mạch ở hành tuỷ. Từ các trung khu vân mạch có các sợi thần kinh chạy đến 
thành các động mạch gồm: các sợi giao cảm gây co mạch và các sợi phó giao cảm gây giãn mạch.

Hình 91. Trung tâm vận mạch và hệ giao cảm điều hoà tuán hoàn.
1. Co mạch; 2. ức chốtim; 3. Giãn mạch; 4. Dây giao cảm; 5. Trung tâm vận mạch' 

6. Mạch máu; 7. Vagus; 8. Tim; 9. Mạch máu.
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a. Các sợi thần kinh giao cắm gây ra co mạch

- Các sợi giao cảm đi theo các hạch cổ trên gây ra co mạch ở vùng đầu. Nẳm 1852, 
Claude Bernard lần đẩu tiên đã tách được dây thần kinh giao cảm ở cổ thỏ và kích thích dây 
này, từ đó quan sát được hiện tượng co mạch ở tai thỏ .

- Các sợi giao cảm đi theo các đám ròi quanh động mạch chủ và vùng bụng đã gây ra co 
mạch ở các cơ quan vùng ngực, bụng và chậu.

b. Các sợi thần kinh phó giao cảm gây ra giãn mạch

- Các sợi đi trong thành phần của các dây thần kinh sọ não như: dây VII, IX và X. Các sợi 
phó giao cảm đi trong thành phần của dây thần kinh thùng - nhĩ (một nhánh của dây VII) và 
trong thành phần của dây IX là những sợi gây ra giãn mạch của các tuyến nuớc bọt. Còn các sợi 
phó giao cảm đi trong thành phẩn của dây X làm giãn mạch ở các cơ quan nội tạng ỗ bụng như: 
dạ dày, ruột v.v...

- Các sợi phó giao cảm đi trong thành phẩn của dây thẩn kinh cương (xuất phát từ các đốt 
tuỷ cùng) là các sợi làm giãn mạch ở các cơ quan sinh dục và các tạng nầm trong hô' chậu.

- Một số sợi giao cảm, ví dụ: các sợi giao cảm chi phổi mạch vành của tim, mạch máu ở 
cơ xương và các mạch máu não cũng có tác dụng gây ra sự giãn mạch. Các chất trung gian hoá 
học do các sợi này tiết ra là adrenalin, cũng giống như ở các nơi khác, nhưng thụ cảm thể tiếp 
nhận adrenalin phân bố trên thành các mạch máu này là adrenoreceptor loại p2 nên hiệu ứng 
gây ra ở đây ngược với trường hợp adrenalin tác dụng lên các adrenoreceptor a  và p (.

2.2. Điều hoà bằng cơ ch ế  th ể  dịch

Một số chất chuyển hóa, một số hocmon đã tham gia vào sự điều hoà vận mạch nhu:

- Các chất gây co mạch như: adrenalin (do tuyến thượng thận tiết ra), vasopressin (ADH) 
do vùng dưới đồi tiết ra và dự trữ ở thuỳ sau tuyến yên, noradrenaỉin được tiết ra ở tận cùng s ặ  

thần kinh giao cảm.

- Các chất gây giãn mạch gồm: axetylcholin (chất trung gian hoá học cùa sợi phó giao 
cảm), bradykinin (chất được tạo ra trong mấu tuần hoàn dưới dạng a  - globulin), các chất 
chuyển hoá tích tụ tại chỗ như axit lactic, K+, histamin v.v... Khi giảm nồng độ khí Oa hoặc tăng 
nổng độ khí C 02 trong máu cũng có tác dụng gây ra giãn mạch...

3. Điều hoà tuần hoàn tĩnh mạch và mao mạch

Máu vận chuyển trong hệ tĩnh mạch có thể thay đổi vể tốc độ và lưu lượng là do sự co 

hay giãn của thành mạch.

- Điều hoà sự co giãn, tĩnh mạch được thực hiện chủ yếu theo cơ chế thể dịch dưới ảnh 

hường của một số chất sau:

+ Adrenalin làm co tĩnh mạch.

+ Histamin làm co các tĩnh mạch lớn.
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+ Nồng độ khí 0 2 trong máu giảm sẽ làm co các tinh mạch nội tạng, làm giãn các tĩnh 

mạch ở ngoại vi.

+ Nổng độ khí C 0 2 trong máu tàng sẽ làm giãn tĩnh mạch ngoại vi.

- Tuần hoàn mao mạch được diều hoà theo cả hai cơ chế thần kinh và thể dịch.

+ Thần kinh giao cảm gây co mao mạch, còn thần kinh phó giao tảm  gây giãn mao mạch.

+ Adrenalin, vasopressin làm co mao mạch.

+ Histamin và bradykinín làm giãn mao mạch.

+ Prostaglandin E gây giãn mao mạch.

VI. TUẨN HOÀN BẠCH HUYẾT

1. Bạch huyết ià một dịch thể ở kẽ các
tế bào và địch lưu thông trong các mạch bạch 
huyết không màu, độ pH là kiềm tính có chứa 3
- 4% protein gồm albumin, globulin,
fibrinogen, khoảng 0,1% glucozo, 0,8 - 0,9% 
các muối khoáng, chủ yếu là NaQ, Trong dịch 
của bạch huyết còn có các bạch cầu mono và 
bạch cầu lympho. Thành phần của bạch huyết 
không ổn định, mà phụ thuộc vào các cơ quan 
nơi mà bạch huyết chảy ra. Bạch huyết được 
chảy ra từ ruột sau khi ăn thức ăn nhiều lìpit có 
màu trắng sữa là do có chứa nhiều lipit đã được 
nhũ tương hoá. Bạch huyết được chảy ra từ gan 
chứa nhiêu protein, chảy ra từ tuyến nội tiết có 
chứa nhiều hocmon.

2. Bạch huyết từ  các mao mạch được 
chảy vào các ống bạch huyết nhỏ, rồi đổ vào 
hai Ống bạch huyết ờ ngực phải và trái, ống 
ngực trái thu nhận bạch huyết từ các ống bạch 
huyết ở hai chi dưới, toàn bộ xoang bụng, nửa 
ngực trái, chi trái trên, nửa đầu, cổ bên trái. 
Ông ngực phải thu nhận bạch huyết từ các phần 
còn lại của cơ thể. Cả hai ống bạch huyết ngực 
đều đổ vào các tĩnh mạch lớn, rồi bạch huyết 
được đổ vào máu tĩnh mạch và cùng vói máu đỏ 
vào nhĩ phải (hình 92, 93 và 94).

Hinh 92. Các nét đại thể vể hệ bạch huyết.
1. Tĩnh mạch dưới đòn phải; 2. ống bạch huyết 

phải; 3. Tĩnh mạch dưới đòn trái;
4. Tuyến ức; 5. Lách; 6. Ống ngực;

7. Các hạch bạch huyết; 8. Tuỷ xương.
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Hình 93. Tĩnh mạch bạch huyết
1, Lớp nội mô; 2. Mô liên kết; 3. Sọi chun; 4. Van.

3. Bạch huyết chảy theo một 
chiều nhờ có các van ờ các mao 
mạch và các mạch bạch huyết, ở  các 
mao mạch bạch huyết, các tê' bào nội 
mô của mao mạch gắn với các mõ 
liên kết xung quanh bằng các sợi 
"dây đeo". Ở vị trí nối giữa hai tế 
bào nội mỏ liền nhau, cạnh của tế 
bào này sẽ trùm lèn cạnh của tế 
bào kia và tạo ra một van nhỏ mở 
vào phía trong của mao mạch bạch 
huyết. Do đó, dịch kẽ và cấc thành 
phần cỏ trong dịch kẽ như: protein, 
vi khuẩn v.v... khi đã qua các van 
vào trong mao mạch bạch huyết, 
thì không thể chảy ngược trờ ra 
được, vì nếu dòng mà chảy ngược sẽ 
làm cho van đóng lại. Trong các 
mạch bạch huyết thì dòng bạch 
huyết không chảy ngược trở lại được 
cúng là nhờ có các van.

4. Bạch huyết chảy trong 
các mạch bạcb huyết là do sự co 
bóp nhịp nhàng của thành mạch.
Sự co bóp của thành mạch bạch 
huyết lớn sẽ được điều hoà bằng các sợi thần kinh giao cảm, nó gây ra sự co bóp của mạch khi 
bị đau, xúc cảm, các thụ cảm thể của các cơ quan bên trong bị kích thích...

5. Bạch huyết chảy trong mạch bạch huyết với tốc độ rất chậm, tốc độ chỉ khoảng
0,25 - 0 3mm/phút. Tốc độ dòng bạch huyết sẽ tăng lên khi có tác dụng của sức hút trong lổng 
ngực và sự co bóp của cơ vân. Lưu lượng của bạch huyết phụ thuộc vào ấp suất của dịch kẽ và 
mức độ hoạt động các bơm cùa bạch huyết. Áp suất dịch kẽ càng tăng lẽn thì lưu lượng bạch 
huyết cũng càng tăng. Các yếu tố làm tãng áp suất dịch kẽ góm có:

- Làm tăng áp suất thủy tĩnh mao mạch.

- Làm giảm áp suất keo loại của huyết tương.

- Làm tăng nổng độ protein trong dịch kẽ.

- Làm tăng tính thấm của mao mạch...

Khi bơm bạch huyết hoạt dộng càng mạnh, lưu lượng bạch huyết cũng sẽ càng tăng lẽn. 
Các yếu tố làm tãng hoạt động của bơm bạch huyết gổm:

Hình 94. Mao mạch bạch huyết.
Ranh giới của tế bào nội mô được thể hiện bằng phương 

pháp ngâm nitrat bạc.
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+ Sự co bóp của cơ;

+ Sự hoạt động ờ các bộ phận của cơ thể;

+ Các mạch dập.

Lưu lượng của bạch huyết còn có thể tăng khi: 

+ Khi tăng huyết áp;

+ Khi tăng dòng máu chảy động mạch;

+ Khi t ã n a  ứ I , máu ở trong cấc tĩnh mạch; 

+ Khi tãiiiỊ khối lượng cùa máu;

+ Khi lang hoạt dộng của cơ thể.

Hình 95. Sơ đồ sự tuần hoàn máu trong 
bào thai.

1. Cung chủ mạch;
2. Cẩu động mạch Bô - tan;
3. Tâm nhĩ trái;
4. Tám thất trái;
5. Tâm thấl phải;
6. Động mạch chủ xuống;
7. Tĩnh mạch cửa;
8. Tĩnh mạch chủ dưới;
9. Ruột non;
10. Động mạch rốn;
11. Thai bản (rau);
12. Tĩnh mạch rón;
13. Gan;
14. Cẩu tĩnh mạch Aranti;
15. Tâm nhĩ phải;
16. Động mạch phổi gốc;
17. Tĩnh mạch chủ trẽn

6 . Chức năng sinh lý chủ yếu cúa hệ bạch huyết là kiểm soát nổng độ protein trong 
dịch kẽ, điều hoà thể tích, áp suất dịch kẽ và còn có các hạch bạch huyết làm nhiệm vụ chủ 
yếu là thực bào. Hệ bạch huyết hoạt động như là một cơ chế phối hợp và hỗ trợ để đưa trở lại hệ 
thống tuần hoàn máu một lượng chất protein và một lượng dịch từ các khoang gian bào. Sự hoạt 
động của hệ bạch huyết trong việc điểu hoà lượng protein trong dịch kẽ, thể tích áp suất của
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dịch kẽ diễn ra theo cơ chế điều hoà ngược. Protein đã thoát qua các lỗ ở thành mao mạch vào 
dịch kẽ, chúng tích lại trong dịch kẽ làm tăng áp suất keo cùa dịch kẽ. Do đó sẽ kéo dịch từ mao 
mạch để vào dịch kẽ, làm tăng thể tích và áp suất của dịch kẽ. Áp suất dịch kẽ tăng lên sẽ làm 
tăng lưu lượng bạch huyết và sẽ lấy đi một lượng protein từ dịch kẽ. Các bạch huyết nằm trên 
đường đi của các mạch bạch huyết sẽ được điều hoà bởi các dày thần kinh giao cảm. Các hạch 
còn có các tế bào lympho và có quá trình thực bào các vi khuẩn và các vật lạ. Một phần vi
khuẩn sẽ rới vàs lạc, một phẩn bị
aiữ lại tại hạch và mất dần độc tính. Quá trình hấp thu các chất từ ruột vào bai h huyết có các

h ạ c h  bạt.'!) h u y c t  

t ) ó  la m ộ t  b i êu

chất dinh dưỡng và cả các chất có hại. Tất cả các chất nàv đều đuợc qua các 
nam ớ thành ruột, rồi dược qua các hạch bạch huyết tiếp theo ờ mạc treo ruột 
hiện của các cơ chế bảo vộ cơ thể đối với sự xâm nhập của các vật lạ Lừ ngoài vào.

CÂU HÓI ỒN TẬP

1. Sự tiến hoá của hệ tuần hoàn máu được thể hiện như thế nào?

2. Phân tích bản chất vặt lý và hoá học trong việc thực hiện các chức lăng sinh lý chủ 
yếu cùa cơ tim.

3. Căn cứ vào cấu tạo hãy giải tích tính tự động của tim.

4. Trình bày chu kì hoạt động của tim.

5 . Phán tích qui luật “không hoặc tất cả” trong hoạt động của cơ tim. Tại sao tim khống 
bị co tetanos trong quá trình co bóp?

6 . Mit’ll tá cơ chế điểu hoà hoại động cùa tim.

7. Phàn tích điện tám dổ ở người.

8. Vai trò của huyết áp động mạch trong tuần hoàn máu như thế nào?

9. Trình bày sơ dồ diếu hoà huyết áp động mạch.

10. Nêu các dặc diểm của huyết áp tĩnh mạch.

1 1. Cìiài chích cơ chế giãn mạch và co mạch nhàm giúp cơ thể thích nghi với nhiệt độ mỏi 

trường sống.

12. Mô tả quá trình trao đôi các chất qua thành mao mạch.

13. Cơ chế điều hoà tuần hoàn động mạch diễn ra như thế nào?

14. Nêu cơ chế điều hoà tuần hoàn tĩnh mạch và mao mạch.

15. Trình bày quá trình vận chuyển bạch huyết trong cơ thể. Chức năng chù yếu của bạch 

huyết là gì?

16. Phan biệt các loại dịch: huyết tương, huyết thanh, nước mô.
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CHƯƠNG V

SINH LÝ TIÊU HOÁ

I. Ý NGHĨA CỦA SINH LÝ TIÊU HOÁ THỨC ÃN VÀ s ự  TIẾN HOÁ CỦA HỆ 
TIÊU HOÁ Ỏ ĐỘNG VẬT

1. Ý nghĩa của sinh lý 
tiêu hoá thức ãn trong cơ thể: 
tiêu hoá thức ăn là quá trình 
biến đổi và phân giải thức ăn từ 
miệng đến ruột già, để biến đổi 
những chất hữu cơ phức tạp của 
thức ăn thành nhũng chất đơn 
giản nhất mà cơ thể động vật và 
con người có ihể sử dụng và hấp 
thu được như các axít amin, 
glucozơ, gjyxerin và axit béo...

Quá trình tiêu hoá thức ăn 
ở động vật và con người thường 
diễn ra với ba hình thức là: tiêu 
hoá cơ học, tiêu hoấ hoá học và 
tiêu hoá vi sinh vật

1.1. Tiêu hoá cơhọc: bao 
gồm các tác đông là: cắn, xé, 
nhai, nghìển thức ăn ở khoang 
miệng, sự co bóp của dạ dày, 
các nhu động của ruột làm cho 
thức ăn được nghiền nhỏ, thấm 
đều với dịch tiêu hoá để tạo điều 
kiện thuận lợi cho việc tiêu hoá 
thức ăn được đễ dàng.

Hình 96. Tiêu hóa ỏ một số  động vật bậc thấp.
A. Cấu tạo không bào tiêu hóa ỏ amip. B. Thủy tức. 

c. Planaría. D. Giun đất.
1. Roi; 2. Nhân; 3. Không bào tiêu hóa; 4. Men; 5. Thức an bị 

liêu hóa; 6. Chất cặn bã; 7. Thức ăn; 8. Xủc tu; 9. Miệng; 
10. Ngoại bì; 11. Nội bi; 12. Sự hấp thụ thức ăn;

13. Trung bì; 14. Dạ dày; 15. Các phần tửthứt ăn;
16. Hầu; 17. Diều; 18. Ruột; 19. Thực quân;

20. Dạ dày cơ; 21. Lỗ hậu môn.
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Hinh 97. Sơ đố tiến hóa của hệ tiêu hóa động vật.
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1.2. Tiêu hoá hoá học thức ăn là các tác động của cácenzymcó trong các dịch tiêu hoá 
và trong thức ăn để phân giải các hợp chất hữu cơ phức tạp của thức ãn thành những chát dơn 
giản để cơ thể có thể hấp thu được.

1.3. Tiêu hoá vi sinh vặt thức ăn là các tác động của các vi sinh vật hữu ích có trong dạ 
dày và ruột để tiêu hoá thức ăn (chù yếu là loài gia súc nhai lại như: trâu, bò...).

Ba quá trình tiêu hoá ở trên có mối quan hệ mật thiết với nhau và dưới sự điều khiển của
hệ thần kinh - 1i ^ k l ư h ủ n y i u ^ á ^ h ả ị y ^ d i ủ n £ ^ j i i U ỳ ì ^ ^ ^ i | i J ý ì ^ r o n g  cơ thể.

2. Sự tiến lioá của hệ tièu hoá

- Đối với các động vật đơn bào, sự tiỏu hoá thức ãn thực hiện theo lối bă 
mồi bảng các chân giả, tiết enzym lizôxôm để tiẻu hoá thức ăn trong các khòng

- Từ dộng vật ruột khoang trở lên, đã xuất 
hiện túi tiêu hoá đặc biệt, chưa có hậu môn, 
thông với bẽn ngoài nhờ một lỗ thủng. Qua đó, 
thức an sẽ được thu nhận vào và chất cặn bã sẽ 
dược dào thải ra.

- Từ động vật da gai (cức bì) ống tiêu hoá 
dã phát triển hơn và dã có miệng, hậu món. Ong 
tiêu hoá càng phát triển thì phần miệng có thẽm 
nhiều phấn phụ như: xúc tu, hàm, cơ nhai, tuyến 
nước bọt...

- Động vật càng ờ thang tiến hoá cao thì hẻ 
tiêu hoá càna được phát triển và đã phản hoá 
thành nhiều phẩn phức tạp hơn từ miệng đốn hậu

các tuyến tiêu hoá. Tuỳ theo các 
ống tiêu hoá của mỗi nhóm động 

iển thêm các phẩn đạc biệt như:

t giữ và thu nhận 
bào tiêu hoá.

môn và đã có 
loại thức ãn mà 
vật còn phát tr

túi của động vậi 
con người nói 
cấu tạo và chức

diều của SŨa cầm, dạ dày cơ của chim, dạ dày bốn
nhai lại... Cấu tạo hệ tiêu hoá cùa 

:hung là hoàn chính nhất về mặt 
năng sinh lý (hình 97).

Hình 98. Sơ đổ toàn bộ hệ tiẻu hóa:

II. CẤU TẠO ỐNG TIÊU HOÁ CỦA ĐỘNG 
VẬT VÀ NGƯỜI

1. Ruột thừa; 2. Manh tràng; 3. Kết tràng lên; 
4. Tá tràng; 5. ống mật chủ;

6. Túi mật; 7. Gan; 8. Tuyến dưới lưỡi;
9. 0  miệng; 10. Tuyến mang tai;

11. Thực quan; 12. Dạ dày; 13. Tụy;
14. Kết tràng ngang; 15. Kết tràng xuống; 
16. Hổng tràng; 17. Kết tràng chậu hông; 

18. Trực tràng.

Ống tiêu hoá nói chung gồm các phần 
chính như: khoang miệng, thực quản, dạ dày (dạ 
dày đơn, dạ dày kép) và ruột gồm có: tá tràng, 
ruột non, ruột già, trực tràng, hậu mòn và các tuyến tiêu hoá như: tuyến tuỵ, gan tiết ra mật... 
(hình 98,99 và 100).
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Hình 99. So dã cấu tạo chung thành ống tiêu hóa chính thức.
1. Màng một; 2. Tuyến dưới niêm mạc; 3. Tuyến Lieberkuhn; 4. Tầng vỏ ngoài;
5. Đường bài xuất của các tuyến tiêu hóa lớn; 6. Lớp cơ đọc; 7. Lâp cơ vòng;

8. Tầng duới niêm mạc; 9. Tầng nỉêm mạc; 10. Nhung mao ruột; 11. Biểu mô lốp niêm mạc;
12. Cơ niêm; 13. Tùng thần kinh Auerbach; 14. Nang bạch huyết; 15. Tế bào tùng thần kinh Meissner.

Hình 100. Sơ đố cắt ngang ống tiêu hóa:
1. Vỏ mô liên kết; 2. Đám rối thần kinh;

3. Lớp cơ; 4. Lớp niêm mạc.

Hinh 101. Tuyến dưãi lưỡi vả ống tiết dịch của 
tuyến dưái hàm.

1. Nếp hãm môi trên; 2. Dày thần kinh XII;
3. Mãt dưới lưỡi; 4. Cơ lư3i; 5. Nếp hăm lưỡi;
6. Ông Oactông; 7. Tuyển nước bọt dưối luởi;

8. Cục lưỡi và lỗ ống Oactông; 9. Nếp hãm môi.
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1. Khoang miệng

Khoang miệng là đoạn đầu tiên của ống tiêu hoá, dể tiếp nhận thức ăn. Phía trước là hai 
môi, phía sau là hầu (họng), phía ưên là vòm khẩu cái và phía dưới là nền miệng cùng với lưỡi, 
hai bên là má. Trong miệng có các loại răng cắm vào hai hàm, lưỡi và ba dôi tuyến bài tiết nước 
bọt là: tuyến dưới lưỡi, dưới hàm và mang tai (hlnh 101).

1.1. Răng  —

Răng có ở hầu hết các loài động vật có xương sống. Răng đều thực hiện cùng một chức 
nâng là cấn, xé, nhai và nghiền nhỏ thức ăn. Hình dạng và kích thước của các loại răng là khác 
nhau, song về mặt cấu tạo nói chung các loại răng là giống nhau. Đổi với trẻ em sau khi sinh ra 
khoảng 6-7 tháng tuổi thì bắt đầu mọc rảng (gọi là râng sữa) và đến khoảng 7-8 tuổi thì răng sữa 
được thay thế bởi rãng chính thức (hình 102, 103 và 104).

Hỉnh 103. Răng vĩnh viễn của bỗn trái.
1. Răng cửa; 2. Răng nanh;

3. Răng cạnh hàm;
4. Răng hàm; 5. Rãng không.

Hình 102. Lát cắt ngang răng của người.
1. Men răng; 2. Ngà răng; 3. Xoang tủy (chứa sợi thần 
kinh và mao mạch máu); 4. Lợi; 5. Các sợi của màng 
răng; 6. Xi măng; 7. ống tủy hẹp; 8. Xương hàm xốp;

9. Rãnh răng (chứa thần kinh và mạch máu).

- Mỗi nùa hàm ưẻn và hàm dưới có 5 răng 
theo công thức sau đây: răng cửa C=2/2, răng nanh 
N=l/1, rãng tiền hàm TH=0/0 và rẫng hàm H=2/2. 
Đến khi trưởng thành, mỗi nửa hàm trên và hàm 
dưới có 8 răng theo công thức sau: 0 2 /2 ,  N=l/1, 
TH=2/2 và H=3/3. Tổng cộng tất cả là 32 rẫng.

Hình 104. Hàm dưới.
1. Bốn mũi nhọn; 2. Hai mũi nhọn.
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- Cấu tạo của răng: mỗi rãng gồm ba phần chính là: thân răng lộ ra ngoài, chàn răng 

cấm chặt vào xương hàm và cổ răng ở giữa. Trong lòng rãng có khoang rỗng chứa chất tuý cùng 

với mạch máu và thần kinh. Phần chù yếu của răng là ngà răng có cấu tạo giống như xương, phù 

lèn ngà răng ở phẩn chân là lớp ciment và lẽn phần thân răng là một lớp men cứng. Men răng có 

thành phần 97% là chất khoáng và 3% là chất hữu cơ. Đối với con người và động vật nói chung 

răng gồm ba loại với các chức năng chủ yếu là:

+ Răng c ử t tể  cất thức ăn.

+ Rãng nanh đê’ xé thức ăn.

+ Răng hàm để nghiền nhò thức ăn.

1.2. Lưỡi

Lưỡi là một khối cơ vân chác, bẽn ngoài 

được phủ một lớp màng nhầy. Lưỡi có nhiểu 

m ạch m áu, thần kinh. Lưỡi có hai mạt: trên và 
dưới và phần đầu cùa lưỡi cử dộng tự do dược.

Gốc lưỡi dày hơn và dính với nển khoang 

miệng.

Mạt trên cùa lưỡi nháp là do cấu tạo cùa 

các loại gai cảm giác, trong đó, loại gai bé nhất 

gọi là gai chí phan bố rải rác ở 2/3 trước lưỡi có 

chức nâng liếp nhận cảm giác chung từ mật của 
lưỡi. I.oại gai thứ hai gọi là gai khuẩn có kích 

thước lớn hơn màu hồng phãn bố trên mật lưỡi, 

nhưng tạp trung nhiều ờ phần đầu và hai bẽn ria 

lưỡi xen lần với gai chi có chức năng là tiếp nhận càm giác vị giác. Loại thứ ba 

kích thước lớn nhất xếp thành hình chữ V có dỉnh ờ phía gốc lưỡi, xen lẫn tron 
của gai này có cơ quan thụ cảm.

Ở gốc lưỡi cớ ba đòi cơ là: đôi cơ trâm - lưỡi, đỏi cơ móng - lưỡi và đòi 
Nhừ ha dôi cơ trẽn và cơ vàn cùa lưỡi làm cho lưỡi có khả năng vận động
(hình 105).

Hinh 105. Mật trên lưỡi.
1. Các tuyến hạnh nhân lưỡi; 2. Nếp lưỡi, ấp 

thanh quản giữa; 3. Tuyến hạnh nhản khẩu cái; 
4. V lưỡi; 5, Các gai đái; 6. Các gai nấnr 

7. Gai chỉ; 8. Gai la.

là gai vòng có 

; lớp thượng bì

cơ cằm - lưỡi, 

dược linh hoạt

1.3. Các tuyến nước bọt

Các tuyên nước bọt nằm xung quanh ổ miệng, căn cứ vào vị trí của chúng noười ta đã 
phàn chia các tuyến nước bọt ờ miệng thành ba dôi tuyến nước bọt (hình 106 107).

a. Đôi tuyến mang tai: là đôi tuyến lớn nhất nẳm bên mang tai, mỗi tuyến nặng khoảng 

20-30g, mỗi tuyến có một ống dẫn (stenon) để đổ vào khoang miệng
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Hình 106. Các tuyến nước bọt.
1. Cơ mút; 2. Lưỡi; 3. Gai nước 

bọt; 4. Ống dẫn tuyến 
dữới hàm; 5. ống dẫn tuyến dưới 

hàm dưới;
7. Tuyến dưới lưỡi; 8. Cơ hàm 

mỏng; 9. Xương móng;
10. Tuyến dưới hàm; 11. Cơ cắn;

12. Cơ ức đòn chũm;
13. Tuyến mang tai;
14. Ống dẫ n  tuyến .

b. Đôi tuyến dưới hùm: là đôi tuyến nàm ờ hõm dưới hàm, nặng khoảng 5g và mỗi luyến 

đéu CÓ ống dần dể đổ ra giữa nền m iệng phía dưới lưỡi.

c. Dôi luyến dưới lưỡi: là đòi tuyến bé nhất 

n a m  ớ t r ẽn  cơ hàm, nặng khoảng 5g, mỗi tuyến có 

nhiều ông (lán đổ ra nền miệng. Ngoài ra, trong 

khoang miệng còn có các tuyến nhỏ khác nằm rải

rác ờ trong niêm m ạc m iệng.

2. Hầu

Hầu là một ống ngắn, nối tiếp với khoang 

m iệng, phía trên liên quan với khoang mũi. phía 

dưới liên quan đến thanh quản, khí quàn và thực

quản. Ở đây có sụn thanh thiệt làm nhiệm vụ đóng 

kín khí quản khi nuốt thức ăn, là ngã tư giữa đường 

hô hấp và tiêu hoá, có nhiệm vụ dẫn thức ăn vào 

thực quản và dản không khí qua thanh quản vào 

phổi.

Hình 107. Cách lấy nưâc bọt ở người 
qua ông thoát.

Hình ở dưới là ống thoát.
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3. Thực quản

Thực quản là một ống cơ dài, tiếp theo hầu 

và có nhiệm vụ là dổn đẩy thức ăn tù miệng vào 

dạ dày. Cấu tạo của thực quàn gổm có ba lớp là: 

lớp trong cùng là niêm mạc và dưới niêm mạc, ở 

giữa là lớp cơ và ngoài cùng ỉà lớp liên kết đàn 

hổi. Lớp dưới niêm mạc có chứa các tuyến nhỏ 

và mạch máu (hình 108).

4. Dạ dày đơn

Dạ dày đơn là phẩn phình lớn nhất của 

Ống tiêu hoá, nằm trong khoang bụng, ở  ngưòi 

lớn dạ dày có thể tích khoảng 1,5-3 lít. Phía trẻn 

nối với thực quản, phía dưới nối với lá tràng. 

Hình dáng của dạ dày thay đổi là tuỳ theo ỈIÍC no, 

đói và lứa tuổi. Dạ dày cớ hai bờ cong lớn và 

nhò. Thành dạ dày có các lớp từ ngoài vào trong 

là: lớp tương mạc, lớp cơ trơn, lớp dưới niêm 

mạc và lớp niêm mạc. Lớp cơ trơn gồm có: cơ 

dọc ở ngoài, cơ vòng à  giữa và cơ chéo (cơ xiên) 

ở trong. Dạ dày đơn được chia ra thành ba vùng 

khác nhau là: vùng thượng vị, vùng thân vị 

và vùng hạ vị. Lớp niêm mạc có ba loại tế 

bào là: tê' bào chủ bài tiết ra các enzim, tế 

bào vách bài tiết ra axit H Q  và tế bào phụ 

bài tiết ra chất nhầy. Vùng thượng vị chỉ có 

các tế  bào phụ, vùng thân vị có cả ba loại 

tế bào và vùng hạ vị có hai loại tế  bào là tế 

bào chủ và tế bào vách. Từ dạ dày thông 

xuống tá tràng qua lỗ hạ vị, lớp niêm mạc , 

ở đây có nếp gấp làm thành van hạ vị. Dây 

thẩn kinh X và mạch máu được phân bố 

chủ yếu ở hai bờ cong của dạ dày 

(hình 109, 110).

Hình 108. Thành thực quản (cắt ngang).
1. Tầng niêm mạc; 2. Tầng dưới niêm mạc; 

3. Tẩng cơ; 4. Tầng vỏ ngoài; 5. Biểu mỏ lớp 
niêm mạc; 6. Lớp đệm; 7. Cơ niêm;

8. Tế bào lympho; 9. Tuyến; 10. Lốp cơ 
vòng; 11. Lớp cơ dọc.

\  i f  
/ /

/ —— -— — -11

Hỉnh 109. Sơ đồ hình thể ngoài dạ dày: 
1. Thực qưản; 2. Tấm vị; 3. Bờ cong nhỏ' 

4. Phần ngang; 5. Hành tá tràna: 6. Môn vi4. Phần ngang; 5. Hành tá tràng; 6. Môn vị- 
7. Đáy vị; 8. Phần phình vị lớn áp vào vòm hoành' 
9. Phình vị lớn; 10. Bờ cong lớn; 11. Phình vị bé '
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Hình 111. Biểu mõ ruột non.
A. Biểu mô trụ đơn của ruột.

B. Cấu trúc siêu vi của mâm khía (vi nhung mao). 
1. Tế bào hinh đài; 2. Tế bào có mâm khía;

3. Phẩn chứa chất nhày của tế bào hình đài;
4. Mâm khía; 5. Máng đáy.

5. Ruột

Ruột gồm có ruột non và ruột già (hình 111, 112 và 113).

Hình 110. Dạ dày.
1. Thực quản; 2. Cơ vòng thực quản; 3. Môn vị; 

4. Hang vị; 5. Niêm mạc tuyến môn vị;
6. Thân; 7. Đáy.

Hình 112. Ruột già.
1. Hổi tràng; 2. Đại tràng lên;

3. Đại tràng ngang; 4. Đại tràng xuống;
5. Băng đạí tràng; 6. Đại tràng Sigina;

7. Trực tràng; 8. Cơ vòng hậu môn trong; 
9. Cơ vòng hậu môn ngoài.

Hình 113. Ruột non:
1. Niêm mạc; 2. Dưới niêm mạc; 3. Tầng cơ;
4. Vò ngoài; 5. Biểu mô trụ đơn; 6. Lớp đệm;

7. Cơ niêm; 8. Nang bạch huyết thứ phát; 9. Lớp cơ 
vòng; 10. Lốp cơ đọc; 11. Biểu mô màng bụng.
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5.1. Ruột non

Ruột non là đoạn dài nhất của ống tiêu hoá. ở  người ruột non dài khoảng 3-6m, rộng 
khoảng 4cm, gấp từ hai đến bốn lần chiểu cao cơ thể. Ở động vật ăn cỏ, ruột non còn dài hơn 
(gấp 20 lần chiều dài cơ thể). Ruột non chia thành ba đoạn chính là :

a. Đoạn đẩu: dài khoảng 20cm gọi là tá tràng, tá tràng thông với dạ dày ở hạ vị, ống tụy 
và ống mật được đổ vào đoạn đầu của tá tràng

I). l i m  ( loạn liế p  thèo : là hỏng tràng chiếm khoảng 2/5 chiều dài của Hiõt noil và hổi 

tràng chiếm khoang 3/5 chiều dài của ruột non. Thành ruột non dược cấu tạo bời các lớp: cơ
trơn (cư (lọc ừ nạởài, cơ vòng ở trong) và irong cùng là lớp niêm mạc cùa ruột II 
của ruột non có rat nhiều lòng ruột (còn gọi là nhung mao...), có tới 250Ò nhung

on. Niêm mạc 
mao/cm2 niêm

mạc ruột non. Xen kẽ với các nhung mao có rất nhiều tuyên bài tiết ra chất nhẩy và dịch ruột. 
Ngoài ra, còn có hệ thống thần kinh, mạch máu, mạch bạch huyết phân bố vào các lớp nhung 
mao dê tiếp nhận các chất dinh dưỡng. Niêm mạc của tá tràng có tuyến Brunner bài tiết ra chất 
nhẩy. Tuyến ruột chính là tuyến Lieberkuhn phân bô' kháp ở niêm mạc của ruột non bài tiết ra 
dịch ruột.

5.2. Ruột già

Ruột già là phần tiếp theo của ruột non và là phán cuối cùng của ống tiêu 1 
hơn ruột non nhưng có tiết diện lớn hơn. Ớ người ruột già dài khoảng 1,5-2 mngàn hơn ruột non nhưng có tiết diện lớn hơn. 0  người ruột già dài khoảng 1,5-2 

thành ha phần là: manh tràng, kết tràng và trực tràng .

a. Manh trùng: là doạn ngắn dài khoảng 6-8 cm. Phía đầu bịt kín có một đoạn ngắn gọi là 
ruột thừa. Đó là di tích còn lại của quá trinh tiến hoá ớ người và vượn người.

b. Kết tràng: gồm có ba đoạn uốn cong hình chữ u (kết tràng lẽn, kết tràn 
tràn2 xuống) Iigược trong ổ bụng.

c. Trực trài g: dài khoảng 15-20cm, nối liền với hậu môn. Ò hai đoạn trẽn 
có câu tạo khác vơi ruột non, lớp cơ trơn, cơ dọc phân bố khổng đều. Niêm mạc 
tạo đơn giàn, khỏi g bài tiết ra dịch tiêu hoá mà chi bài tiết ra chất nháy để bào vệ 
ruột. Niém mạc ci a ruột già khồng có nhung mao nhưng lại có hệ vi sinh vật rất p

hoá. Ruột già 
và được chia

ngang và kết

thành ruột già 
|u ộ t già có cấu 

niêm mạc của 
lát triển.

III. TIÊU HOÁ THỨC ĂN Ở KHOANG MIỆNG

Thức ăn ở khoang miệng đã xảy ra hai quá trình tiêu hoá thức ăn là tiêu hoá cơ học và 
tiêu hoá hoá học, nhưng tiêu hoá cơ học là chủ yếu.

1. Tiêu hoá cư học thức ăn ở miệng

Tiêu hoá cơ học thức ăn ở miệng chủ yếu là do các loại rãng đảm nhiệm như: răng cửa có 
chức năng là cắt thức ăn, răng nanh xé thức ăn và rãng hàm nghiền nhỏ thức ăn. Các chức năng 
này dược thực hiện qua các phản xạ nhai, đồng thời còn có sự tham gia của các cơ nhai (cơ nâng 
và hạ hàm dưới) và lưỡi. Thức ãn được cắt, xé và nghiền nhỏ, rồi được trộn với nước bọt. Ngoài
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ra, má và lưỡi cũng giúp cho việc nhào trộn thức ăn và trộn déu với nước bọt. Cuối cùng, thức ân 
được tạo thành các viên nhỏ, trơn, rơi xuống hầu dế thực hiện phản xạ nuốt.

Động tác nhai và nuốt là các phàn xạ nửa tự động được thực hiện qua các phản xạ không 
điều kiện (tự động) và một phần theo ý muốn (chủ động). Trong quá trình thực hiện động tác 
nhai, hàm dưới cử động từ dưới lên và dao động nhẹ sang hai bên so với hàm trên cố định giúp 
cho hoạt động nhai trở nên linh hoạt và hiệu quả hơn.

1.1. Đôi lớ i các phản xạ nhai

Phàn xạ nhai dược xuấi hiện khi đã có thức ãn vào miệng, thì các thụ c UUI1 ờ niêm mạc 

miệng và lưỡi sẽ gửi các xung động thần kinh hướng tâm về trung ương thẩn kinh theo các dày 

thần kinh số V và số IX. Các trung khu nhai là ớ hành tuỷ và vỏ não bộ. Các xung thần kinh ly 

tâm sẽ đi theo các nhánh thần kinh vận động số V. IX và VII.

1.2. Đối với các phản xạ nuốt

Phản xạ nuốt thức ãn xuất hiện qua các giai đoạn như sau:

a. Giai đoạn â miệng: thức ăn sẽ được nhai kỹ. rói trộn đéu với nưức bọt

viên thức ãn ở trên mặt lưỡi và dược lưỡi đưa ve phía sau. Đó là giai doạn phàn

để tạo thành các 

tạ tuỳ ý.

a. Giai tloạn hầu: là các phản xạ tự dộng, các viên thức ân sẽ chạm vào t lành hầu và kích 

ihích các thụ quan ở đây. Xung (lộng thần kinh hướng tâm được truyền về irun^ ương thán kinh 

theo các dây thần kinh V và các nhánh của dây thần kinh số IX và sổ X. Trung khu nuốt năm ờ 

hành tuỷ và mot số phần khác của não bộ và vỏ não. Các xung thần kinh ly lâm sẽ theo nhánh 

thán kinh vận ( ộng cùa các dây V (mở háu). IX (cử dộng cơ hầu), X (cử dộng t lực quàn) và XII 

(cử động cơ lưfi).

- Nếu ph in xạ nuốt dược thực hiện, tại háu sẽ xảy ra quá trình như: dóng kín đường trở lại 
khoang miệng, mòi ngậm lại, gốc lưỡi cong lên, đấy viên thức ân về phía sau, dóng kín đường 
lèn mũi, dóng kín dường xuống ihanh quàn, thanh quàn nhô lên, sụn thanh thiệi ngá về phía sau 
dóng kín thanh quàn, khí quàn. Mỡ dường thõng xuống thực quản nhô lên, vicn thức an sẽ rơi 
vào thực quàn.

- Tiếp theo dó là giai đoạn các cữ động nhu động của thục quàn cláy viên thức án  vào  dạ  đàv .

2. Tiêu hoá hoá học thức ăn ớ miệng

Tiêu hoá hoá học thức ăn ở miệng là do enzim amylaza (còn gọi là Ptyalin) có trong nước 
bọt tác động. Ciluxit (tinh bột chín) được enzim amylaza tác động phân giải để tạo thành đường 
mantose. Protein và lipít chưa được tiêu hoá hoá học ờ miệng mà chỉ được tiêu hoá cơ học mà thôi.

2.1. Sự  bài tiết nước bọt trong tiêu hoá thức án

Nước bọt trong miệng là do các tuyến nhỏ trong niêm mạc miệng và ba đôi tuyến nước 
bọt (tuyến mang tai, tuyến dưới lưỡi và tuyến dưới hàm) bài tiết ra và đố vào xoang miệng. Các
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tuyến nhỏ trong niêm mạc miệng bài tiết ra chất nhầy muxin là chủ yếu, chất nhẩy có tác dụng 
để bảo vê niêm mạc miệng và bồi trơn thức ăn cho dễ nuốt, v ề  mặt cấu tạo, các tuyên nước bọt 
do hai loại tế bào là: lế bào tuyến thanh bài tiết ra dịch loãng và có nhiều enzym (còn gọi là tế 
bào nước), tế bào tuyến nhầy bài tiết ra dịch dặc hơn và có nhiều chất nhầy. Tuyến mang tai 
được cấu tạo chủ yếu là các tế bào tuyến thanh bài tiết ra nước bọt loăng và có nhiều enzim. 
Tuyến dưới lưỡi được cấu tạo chủ yếu là các tế bào tuyến nhầy bài tiết ra nước bọt đặc hơn và có 
nhiểu chất nhầy. Tuyến dưới hàm được cấu tạo bởi hai loại tế bào ờ trẻn bằng nhau nên nước bọt 
được bài tiết ra là một hỗn hợp. Đối với con người trong một ngày đêm bài tiết ra khoảng từ 
800-1500 ml nước bọt, lợn 15 lít, ngựa là 40 lít, bò là 60 lít. Nước bọt là một dịch thể màu trắng 
đục và nhầy. Độ pH nước bọt của người là từ 6,0 - 7,4, trung bình là 7. Trong nước bọt thì nước 
chiếm khoảng 98%, các chất hữu cơ và vô cơ khoảng 2%. Chất hữu cơ gồm cóenzymvà chất 
nhầy. Chất cỏ cơ gồm có các muối Na, K, Ca, photphat, bìcacbonat... Khi độ pH tăng lẻn (kiềm) 
Ihì các muối trẽn sẽ kết lủa lại tạo thành cao chân răng. Độ pH nước bọt của lợn là 7,32... của 
ngựa là 7,36, của trâu và cùa bò là 8,1. Ngoài ra, trong nước bọt còn có một lượng enzym 
lyzozym có tác dụng là khử trùng nhẹ ở miệng. Lượng nước bọt được bài tiết ra hàng ngày 
nhiều hay ít là tùy thuộc vào độ khò của các loại thức ăn. Thức ãn càng khố thì nước bọt bài tiết 
ra càng nhiều.

2.2. Tác dụng của nước bọt trong tiêu hoá thức ăn

Nước bọt có các tác dụng như: là một chất hoà tan tự nhiên trong miệng, làm hưng phấn 
nhận cảm của vị giác, là chất pha loãng, tẩy rửa các chất lạ khi vào trong miệng, điều hoà nhiệt 
độ cơ thể khi bốc hơi, sát trùng nhẹ, vê sinh khoang miệng. Nước bọt còn chứa một số kháng 
thể có thể tiêu diệt một số các loại vi khuẩn ở miệng. Ngoài ra, nước bọt còn làm cho môi và 
lưỡi cử động dể dàng hơn giúp cho việc nối.

2.3. Thí nghiệm về m ổ ống dần nước bọt

Nhà sinh lý học Pavlov 

đã tiến hành thí nghiệm mổ 

các ống dẫn tiết nước bọt ở 

chó và cho đổ ra ngoài 

khoang miệng để nghiên cứu 
các phản xạ không điểu kiện 

và có điểu kiện về bài tiết 

nước bọt. Các phản xạ không 

điều kiện vé bài tiết nước bọt 

chỉ xuất hiện khi các thụ 

quan ở miệng bị kích thích.

Xung động thần kinh hướng 

tâm sẽ được truyền vế trung 

khu bài tiết nước bọt ở hành tuỷ và các hạch giao cảm đốt cổ thứ VIII và đốt lưng I. ở  hành tuỷ

Hinh 114. ỏng thoát nưdc bọt trưdng diễn ả chó.
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hầu (số IX) và dây thần kinh dưới 

lưỡi (số XII). Đường thần kinh ly 

tâm sẽ theo các nhánh vận đông của 

dây ̂  ihần kinh mật (số VII) dến 

tuyển dưới hàm, dưới lưỡi. Nhánh 

vận động dây lưỡi - hầu (số IX) đến 

tuyến mang tai. Các sợi giao cảm 

của sừng chất xám tuỷ sống thuộc

nhân nước bọt ở trên sẽ gây bài tiết 

tuyến dưới hàm, dưới lưỡi, còn nhân 

nước bọt dưới gây bài tiết tuyến

mang tai. Các xung thần kinh hướng 
tâm sẽ di theo dây thần kinh lưỡi -

Hình 115. Cung phản xạ tiết nước bọt:
đốt cổ thứ V I I I  và đốt thắt lưng I  1* Tuyến mang 'ai; 2. Tuyến dưới hàm; 3. Tuyến dưới lưỡi;

4. Thần kinh lưỡi hầu; 5. Thần kinh măt.
chạy đến hạch cổ trên và từ đó các
sợi sau hạch đi đến tuyến nước bọt. Nước bọt còn được tiết ra qua các phản xạ có điều kiện như 

khi nhìn, nghe tên các thức ãn... cũng gây ra phản xạ tiết nước bọt có điều kiện. Pavlov đã thành 

lập được các phản xạ tiết nước bọt có điều kiện bằng ánh sáng đèn (hình 114,115).

2.4. Cơ chế điều tiết sự bài tiết nước bọt

Sự bài tiết nước bọt ở miệng luôn chịu sự điều tiết của hệ thần kinh và thể dịch trong cơ 

thể (hình 116).

a. Sự điểu tiết bài tiết nước bọt bằng cơ chế thân kinh

- Qua phản xạ không điều kiện (PXKĐK): sau khi thức ãn đã chạm vào niêm mạc 

miệng từ 1-30 giây, nước bọt sẽ bắt đầu được bài tiết ra. Cung PXKĐK bài tiết nước bọt gồm 

nãm khâu như:

+ Thụ quan: là các thụ quan như: hoá học, cơ học... nằm ưong niêm mạc của miệng, 

lưỡi, má sẽ tiếp nhận các kích thích của thức ãn.

+ Thần kinh truyền vào: là dây thần kinh tam thoa hay dây thần kinh V, dây thần kinh 

mặt hay dây thần kinh VII, dây thần kinh lưỡi - hầu hay dây thần kinh IX và dây thần kinh mê 

tẩu hay dây thần kinh X.

+ Trung khu bài tiết nước bọt nằm ở hành tuỷ.

+ Thần kinh truyển ra: là các sợi thần kinh giao cảm hay phó giao cảm điểu tiết sự bài 

tiết của tuyến nước bọt.
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+ Sợi thần kinh giao cảm 
chi phối tuyến nước bọt bài tiết 
bắt nguồn từ tuỷ sống đốt ngực 
1 -3 từ đó phát ra sợi trước hạch 
đi đến hạch cổ trước, rồi thay 
nơron hay đổi đốt thành sợi sau 
để đi đến cả ba đôi tuyến nước 
bọt điểu khiển sự bài tiết nước 
bọt. Nước bọt đặc hơn, có nhiểu 
chất muxin và enzim

+ Sợi thẩn kinh phó giao 
cảm điều tiết bài tiết nước bọt 
xuất phát từ hành tuỷ gồm hai 
nhánh là dây thần kinh VII và 
dây thần kinh IX. Dây thần kinh 
VII (thần kinh mặt) sau khi phân 
nhánh sẽ điều tiết tuyến dưới 
hàm và dưới lưỡi. Dây thần kinh 
IX (thần kinh lưỡi - hầu) sau khi 
phân nhánh sẽ điều tiết tuyến 
mang tai. Nước bọt tiết ra thường loãng và ít chất khô.

- Qua phản xạ có điều kiệri (PXCĐK). Khi động vật nhìn thấy, ngửi thấy mùi của thức 
ăn là có thể bài tiết nước bọt, đó là phản xạ có điều kiện bài tiết nước bọt. Cung phàn xạ bài tiết 
nước bọt có điều kiện cũng gồm năm khâu như cung phản xạ tiết nước bọt không điều kiện, 
nhưng khác là trung khu thẩn kinh điểu tiết bài tiết nước bọt nằm ở vỏ não bô.

+ Thụ quan: là các cơ quan phân tích thị giác và khứu giác.

+ Thần kinh truyền vào: là các sợi thần kinh hướng tâm từ mũi và mắt đi đến các trung 
khu thị giác và khứu giác trên vỏ não và xuất hiện đường liên hệ thần kinh tạm thời.

+ Trung khu thần kinh: là các trung khu thần kinh thị giác và khứu giác ưên vỏ não điều 
tiết sự tiết nưdc bọt.

+ Thần kinh truyền ra: từ trung khu tiết nước bọt ở vỏ não, xung động thần kinh truyền 
xuống hành tuỷ sẽ kích thích ưung khu tiết nước bọt tại đây, rồi theo các sợi của thần kinh giao 
cảm và phó giao cảm đi đến để chi phối tuyến nước bọt.

b. Điều tiết nước bọt bằng thể dịch

Các nhân tố thể dịch đã góp phần điểu tiết sự bải tiết nước bọt:

- Các axit béo có ở trong máu có thể gây ra tác dụng để tăng bài tiết nước bọt.

- Hocmon calicrein được giải phóng khi kích thích vào thần kinh phó giao cảm có tác 
dụng là làm tăng cường sự bài tiết nước bọt.

Hinh 116. Các dây thẩn kinh bài tiết nưđc bọt.
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3. Nuốt thức ãn

Nuốt là một động tác phản xạ phức tạp để chuyển thức ãn đã được liêu hoá từ miệng 
xuống dạ đày để tiếp tục tiêu hoá. Động tác nuốt gồm ba giai đoạn như sau:

a. Giai đoạn ở miệng: thức ăn được cắt, xé và nghiền nhỏ, tạo thành viên, kích thích 
niêm mạc miệng gây ra ph ’

b. Giai đoạn ở 
hấu: khi thức ăn đến 
hầu, viên thức ãn sẽ 
kích thích màng khẩu 
cái bạt ngược lên để 
đóng kín đường thông 
lên mũi, thanh quản 
nâng lên, màng tiểu 
thiệt bật xuống đóng 
kín đường thông với 
thanh khí quản, viên 
thức ãn chỉ còn đường 
xuống thực quản là do 
sự co bóp của hấu

c. Giai đoạn ở 
thực quản: do nhu 
đông của thực quản, 
viên thức ăn được xuống dạ dày qua lỗ thượng vị (hình 117).

IV. TIÊU HOÁ THỨC ẢN Ở DẠ DÀY

1. Tiêu hoá thức ăn ồ dạ dày đơn

1.1. Chức nàng chứa đựng thức ăn của dạ đày

Dạ dày là đoạn phình to lớn nhất của ống tiêu hoá, có chức năng chứa đựng thức ăn sau 
khi đã tiêu hoã xong ở khoang miệng chuyển xuống. Thân của dạ dày có khả nâng đàn hổi lớn. 
Vì vậy, khi ta nuốt thức ãn vào đến đâu, thì thân của dạ dày sẽ được giãn ra đến đó. Sau bũa ăn 
xong thì toàn bộ thức ăn đã được chứa đựng ở vùng thân của dạ dày. Phần thức ăn vào trước 
nằm ồ xung quanh khối thức ãn, được thấm dịch vị, được nhu động của dạ dày đưa xuống dẩn 
vùng hang và được tiêu hoá tiếp tục ở đây. Phần thức ăn vào sau, nằm ở ưung tâm của khối thức 
ãn chưa bị ngấm dịch vị. Vì vậy,enzymamylaza của nước bọt có sẩn ưong thực quản đưa xuống 
có thể tiêu hoá tiếp tục một phần thức àn gluxít chưa bị ngắm axit HC1, nhung rất hạn chế vì sau 
đó thức ăn sẽ bị thấm axit HC1 và làm hạn chế sự hoạt động ciiaenzymamylaza.
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1.2. Tiêu hoá cơ học thức ăn ở dạ dày đơn

a. Ở  phần tâm vị: tâm vị không có các cơ vòng thắt như ở hạ vị, nên việc đóng, mở là nhờ 

lớp niêm mạc dày lẻn và cơ hoành bọc xung quanh. Do vậy, tâm vị đóng, mở không được chặt 

như ở môn vị. Khi mở tâm vị thức ăn sẽ được chuyển tới phần cuối cùng của thực quản, kích 

thích của thức ăn vào phần này theo cơ chế phản xạ ruột, tâm vị được mở ra cho thức ăn dổn vào 

dạ dày. Khi thức ăn đã được đồn đẩy vào dạ dày sẽ làm Ưung hoà bớt độ axit của địch vị, dó là 

nguyên nhân làm cho tâm vị đóng lại. Như vậy, sau khi mở, tâm vị lại lập tức đóng lạị. Chu kỳ 

mờ tâm vỊ tiếp theo chỉ xẩy ra khi độ pH của dịch vị đã trở ỉại bình thường. Đó là lý do mà tịiức 

ăn sẽ không trào ngược trở lại thực quản (hình 118, 119).

1. Phình vị bé; 2. Phẩn môn vị; 3. Cơ thất môn vị;
4. Van môn vị; 5. Khuyết góc; 6. Nếp niêm mạc Hình 119. Các thó cơ của dạ dày.

thân vị; 7. Phần lâm vị; 8. Tâm vị; 9. Nếp niêm mạc 1, Thớ cơ dọc; 2. Thớ cơ ngang; 3. Thá cơ chéo, 
thực quản; 10. Khuyết lâm vị.

b. Ở phẩn thân và hạ vị: khi dạ đày không có thức ãn, thì đạ dày sẽ co bóp thưa và yếu. 

Sau khi ăn khoảng 10-20 phút thì bắt đầu có các cử động nhu động theo chiều từ trên xuống 

dưới với tần sô' 20 nhịp/giây, làm cho khối thức ăn được chuyển động theo chiểu từ trên xuống, 

sát thành dạ dày và nhồi từ dưới lên ở chính giữa. Áp lực trong dạ dày cũng sẽ tăng dẩn lên từ 

phần thân khoảng 10- 40 mm Hg. Độ axít cùa dịch vị mà càng tăng, thì co bóp của dạ dày càng 

mạnh, làm cho thức ăn ngấm đều dịch vị và chuyển xuống phần hạ vị. Ở hạ vị thành cơ dày, co 

bóp mạnh hơn nên thức ãn đã đuợc nghiền nát, nhào ưộn với dịch vị và tạo thành một dịch lỏng 

gọi là vị trấp rồi được chuyển qua môn vị xuống tá ưàng.

c. Ở phần môn vị: bình thường môn vị v ln  hơi hé mở, nhưng khi bữa ăn bắt đầu, dịch vị 

tâm lỷ đã được bài tiết ra, một vài giọt axít H a  bài tiết ra sẽ roi xuống tá tràng và từ tá tràng 

kích thích ngược lại môn vị làm môn vị đóng chặt lại. Mỗi nhịp co của đạ dày sẽ gây ra một áp 

lực nhất định làm mở môn vị và một lượng vị ưấp được đẩy xuống tá tràng. VỊ trấp mà có độ 

axit cao sẽ làm trung hoà bớt độ pH kiềm của dịch tuỵ ỏ dây. Đó là nguyền nhân làm cho môn
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vị dóng lại cho đến khi mõi trường kiếm ở tá 

tràng trở lại bình thường. Như vậy, nhu động 

của dạ dày và môi trường axít của vị trấp, mồi 

trường kiềm của tá tràng là những nguyên 

nhân làm đóng và mở môn vị. Thời gian thức 

ăn lưu lại ở dạ dày đài hay ngấn tuỳ thuộc vào 

bản chất của thức ăn. Sau khi ăn xong khoảng 

4 giờ 30 phút, thì phần lớn thức ăn đã được 

chuyển xuống tá tràng, nhưng phải sau 6-7 giờ. 

mới hết. Thời gian các loại thức ãn đã được 

lưu lại ở dạ dày như sau: protein là 4-5 giờ, 

lipit là 6-7 giờ và gluxit là 2-3 giờ. Hoạt động 

cơ học của dạ dày có tính chất tự động ỉà do 

các đám rối Meissner và Auerbach trong 

thành cùa dạ dày diều khiển. Các đám rối lại 

đuợc thần kinh phó giao cảm điều khiển.

Hình 121. sơ đố các ỉê' bào tiết của màng nhày dạ dày ở vùng đáy.
1. Tế bào chính (pepsin); 2. Tế bào bên (axit); 3. Tế bào cổ; 4. Tế bào chuyển tiếp;

5. Mô bì tiết chất nhầy và chất basic; 6. ống tuyến.

1.3, Tiêu hoá hoá học thức án ở dạ dày đơn

a. Cấu tạo tuyến vị và sự bài tiết dịch vị

Trong niêm mạc của dạ dày có nhiều tuyến vị có chức năng là để bài tiết ra dịch vị. Mõi 

tuyến vị được cấu tạo bởi các loại tế bào khác nhau như sau:

- T ế  bào chính: bài tiết ra enzym pepsinogen và các enzym tiêu hoá khác.

Hình 120. Một tuyến dạ dày ỏ vùng đáy.
1. Tế bào viền; 2. Tế bào chính; 3. Ống bài xuất;

4. Cổ tuyến; 5. Eo tuyến; 6. Lỗ tuyến;
7, Tế bào chính; 8. Tế bào viền; 9. Thân tuyến.



134 SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT VẢ NGUÒI

- T ế  bào thành (tế bào bờ) bài tiết ra 

axit HC1.

- T ế  bào cổ  tuyến: bài tiết ra chất nhầy 

muxin.

- T ế  bào nội tiết: bài tiết ra hoocmon 

gastrin (hình 122).

b. Thành phần của dịch vị

Dịch vị tinh khiết là một dịch lỏng, 

trong suốt, không có mầu và dính. Tỷ ưọng là 

1,0008-1,0086. Độ pH dịch vị khi bị lẫn thức 
àn của người là 1,5-2,5, của chó là 1,5-2,0, lợn 

là 2,5-3,0, bò là 2,17-3,14 và của ngựa là 

1,5-3,1— Trong 24 giờ, dạ dày người bài tiết ra 

khoảng 1,5-2,0 lít dịch vị. Thành phần của 

dịch vị gồm có: nước là khoảng 98-99%, các 

chất hữu cơ là 0,4%, các chất vô cơ là

0,65-0,85%. Trong các chất hữu cơ thì có các 

enzym tiêu hoá như: enzym pepsin, chymosin 

(hay presur hay rennin) lipaza... và chất nhầy 

muxin. Trong các chất vô cơ có axit HC1, các 

muối clorua, natri, kali, magie, sunphat, 
photphat và các ion như: so 4 _, P O 4 " ', Na+,

K+, Ca++ và Mg~ (hình 123).

Dịch ngoại bào Tế bào viển Lòng kênh

C 0 2 .................................

HCC>3<...........................

K- c  

Na'«— —

‘ CO? ...... n p

~ HCO3 < CA - C0 2 + OH‘ H’ — 7"

-V-— ► K* K’

—----Na* Na* *------

■ y -

K*

----- Na*
.............UI .............

rijw ■*“ h2o

Hình 123. Sđ đổ cơ chế bài tiết HC1 ỏ tè' bào viển.
— > : vận chuyển tích cực 

> : khuếch tán.

Hinh 122. Siỗu cấu trúc một loại tế bảo ưa 
bạc hay tế bào nội tiốt chế tiết gastrinr

1. Hạt chế tiết; 2. Luới nội bào có hạt;
3. Bộ golgi; 4. Màng đáy.



It/e
foy

 
Jt'

eft
 r

i 
(m

ỉ)

Chương V. SINH LÝ TIÊU HÓA 135

Hình 124. Điều hòa bà) tiết dịch vị bằng cơ chê' thần kinh.

Hình 125. Sự tiết dịch vị lính theo giờ khi ăn thịt (I); 
bánh mi {II); và sữa (III).

Lứờnỹ vi

Hình 126. Co chế bài tiết dịch vi.
1. Dây X; 2; Chất giống Gastrin;

3. Gastrin.

Hình 127. Sơ đồ biểu diễn sự tiết dịch vị ỏ lợn.
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Tuyến dạ dày Gastrin

Dịch vị

Protein 
thức ăn

Proteoza

Peoton

Niêm mạc vùng 
hang dạ dày

Hỉnh 128. Điểu hòa bài tiết dịch vị bằng gastrin.

c. Điều hoà sự bài tiết dịch vị

- Điểu hoà bằng cơ chế thần kinh: qua phản xạ khổng điều kiện và phản xạ có điểu kiện.

+ Phản xạ không điều kiện: thông qua thần kinh giao cảm và phó giao cảm (tác dụng của 
thần kinh giao cảm là không rõ lắm). Trung khu thần kinh giao cảm tham gia phản xạ này nằm 
ở sừng bên chất xám cùa tuỷ sống (đoạn đốt ngực 5-10) gây bài tiết chù yếu là thần kinh phó 
giao cảm. Khi thức ăn lác dụng vào niêm mạc dạ dày, các thụ quan sẽ bị kích thích và xung 
thần kinh hướng tâm sẽ được truyền về hành tuỷ. Xung thần kinh ly tâm sẽ theo dây thần kinh 
số X chạy đến dạ dày. Các nhánh của thần kinh dây số X tác động vào đám rối Meissner và từ 
đám rối này có các sợi chạy đến tuyến vị của niêm mạc dạ dày để gây ra sự bài tiết dịch vị ở dạ 
dày.

+ Phản xạ có điều kiện với sự bài tiết dịch vị: hình dáng, màu sắc, mùi vị của thức ăn, lời 
nói và chữ viết của con người... đều có thể gây tiết dịch vị.

- Điểu hoà bài tiết dịch vị bằng cơ ch ế  th ể  dịch: các tuyến vị vùng hang vị bài tiết ra 
nhiểu chất gastrin (qua kích thích dây thẩn kinh X và các sản phẩm tiêti hoá cùa protein... tác 
dộng qua đám rối Auerbach). Gastrin được thấm vào máu ưở lại vùng thân vị dạ dày sẽ kích 
thích các tuyến vị ở đây đổ tăng cường sự bài tiết địch vị. Histamin, sản phẩm chuyển hoá cùa 
histidin lác dộng vào chất thụ cảm của tế bào thành làm tăng bài tiết axit HC1. Các hoocmon ở 
phần vỏ tuyến trên thận cũng có tác dụng làm tăng bài tiết dịch v ị . Chất prostaglandin của các 
mô trong cơ thể bài tiết ra lại có tác dụng là làm giảm sự bài tiết dịch vị ở dạ dày.

d. Sự tạo thành ơxỉt HCỈ ở dạ dày: axit HC1 trong dịch vị ở hai dạng tự do và kết hợp.

- Dạng kết hợp: axit HC1 sẽ kết hợp vơi chất nhầy muxin và các axit hữu cơ của thức ãn.

- Dạng tụ  do: có ý nghía sinh lý quan trọng, là yếu tố chính để quyết định độ axit của 
dịch vị. Dịch vị bàí tiết ra càng nhanh thì lượng axit HC1 càng nhiều. Sự tạo thành axit HC1 qua 
phản ứng sau đây:

C02 + H20  + NaCI = HCI + NaHC03
e. Tác dụng của axìt HCl: axit HC1 có nhiều tác dụng sinh lý như sau:
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- Hoạt hoá enzym pepsinogen thành pepsin hoạt động và tăng cường tác dụng của enzym 
pepsin.

- Phá vỡ vỏ liên kết bọc quanh các bó sợi cơ, nên đã tạo điểu kiện cho enzym pepsin tác 
động tốt.

- Làm trương nở chất protein nẻn rất thuận tiện cho enzym pepsin tác dộng.

- Thuỷ phân chất xenlulozơ của thực vật có trong thức ăn

- Diệt khuẩn và sát trùng trong đạ dày.

- Tham gia các cơ chế để đóng, mở môn vị.

- Kích thích làm tăng bài tiết secretin ở niêm mạc của tá tràng.

g. Sự tiêu hoá hoá học các chất hữu cơ trong thức ẫn ở dạ dày

- Tiêu hoá chất protein: là do các enzym sau đây:

Enzym pepsin: enzym này khi mới tiết ra ở dạng không hoạt đông là pepsinogen, sau đó 
đã được axit HC1 hoạt hoá để trở thành enzym pepsin hoạt động. Độ pH tối ưu cho enzym này 
hoạt động là 1,5, 1,6 và 3,1. Tác dụng của enzym pepsin là cắt các liên kết peptit của protein, 
phân giải chúng thành các polypeptit như : anbumozơ và pepton.

Enzym chymosin (presur hay rennìn) gọi là enzym tiêu hóa protein trong sữa, nó hoạt 
động trong môi trường axit với độ pH tối ưu là 4 và sự có mặt của Ca**. Enzym này sẽ phân giải 
cazeinogen là một loại protein có trong sữa thành cazeinat canxi kết tủa được giữ lại trong dạ 
dày. Phần chất lỏng còn lại gọi là nhũ thanh được đưa ngay xuống ruột non để tiêu hoá.

Enzym geialinaza và colagenaza là những enzym tiêu hoá protein cùa gân, bạc nhạc, các 
tổ chúc liên kết thành các peptit và axit amin.

- Tiêu hoá chất lỉpít là do enzym lipaza: enzyirt này hoạt động yếu (vì trong dạ dày 
không có muối mật) và hoạt động trong môi trường axit với độ pH tối ưu là 6 , pH dưới 1,5 
enzym này không hoạt dộng. Nó có tác dụng là cất các liên kết este giữa glyxerin và axit béo cùa 
các lipít đã nhũ tương hoá trong thức ăn (như lipít của sữa, trứng...) thành glyxerin và axit béo.

- Tiêu hoá chất gluxit: ưong dịch vị tinh khiết không có các enzym để tiêu hoá chất 
gluxit. Tuy vậy, ỏ dạ dày vẫn có thể tiêu hoá được một lượng rất nhỏ chất gỉuxit là do các 
enzym tiêu hoá gluxit của nước bọt đưa xuống hoặc có sẵn ưong thức ăn, nhưng chỉ có tác dụng 
ờ các phần của thức ăn khi chưa bị ngấm axit HC1.

1.4. Phương pháp m ổ dạ dày đ ể  lấy địch vị

Để hiểu được thành phần, tính chất và các đặc điểm khác của dịch vị, từ lâu các nhà khoa 
học dã phải tìm tòi các phương pháp để có thể lấy được dịch vị cùa dạ dày. Dưới đây là một sổ 
phương pháp mổ dạ dày trường diễn và đã thu dược các kết quả như sau:

a. Phương pháp mổ dạ dày ỉớn của Basov

Vào năm 1842, ông tiến hành gây mê chó thí nghiệm, rồi mổ bụng, chọc thủng một lỗ ở 
dạ dày và đặt vào đó một ống thoát bằng kim loại. Một đầu khâu chặt vào thành của dạ dày, còn
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Hình 129. Phương pháp lồ dò dạ dày của 
Basov.

1. Thực quản; 2. Tá tràng;
3. Thành bụng; 4. Thân vị.

đáu kia thì được dưa ra ngoài thành bụng và cố 
định vào da. Tiến hành nuôi dưỡng và chăm sóc 
chó cho tới khi vết mô bình thường. Ổng tiến 
hành nghiên cứu như : cho chó ăn và lấy dịch vị 
qua ống thoát ở thành bụng. Lượng dịch vị lấy 
được thì nhiều, nhưng nhược điểm là dịch vị 
thường có lẫn với thức ãn, không được tinh khiết 
(hình 129).

b. Phương pháp bữa ăn giả của Pavlov

Nãm 1889, Pavlov đã cải tiến phương pháp 
của Basov nhu: mô và đặt ống thoát ở dạ dày như 
Basov, đồng thời mổ và cắt đôi thực quản. Đưa hai 
đầu ra ngoài da cổ và cố định lại. Tiếp 
tục nuôi dưỡng, chăm sóc chó cho đến 
khi sức khoẻ bình thường. Cho chó ãn, 
thức ăn sẽ không rơi vào được dạ dày, 
mà rơi qua lỗ trẻn cổ. Do đó, ông đã ỉấy 
đuợc dịch vị thuần khiết không có lẫn 
thức ăn để nghiên cứu. Nhưng vẫn còn 
nhược điểm là không nghiên cứu được 
dịch vị khi thức ăn tác dụng trực tiếp 
vào dạ dày và phải bơm thức ăn vào dạ 
dày cho chó (hình 130)

c. Phương pháp m ổ dạ dày bé của Heidenhein

Năm 1879, ông đã cắt ngang bờ cong bé và bờ cong lớn 
của dạ dày thành những hình tam giác, rồi khâu kín lại thành 
các túi nhò, ờ một đầu có đặt một ống thoát bằng kim loại và 
đưa ra ngoài thành bụng để lấy dịch vị. Phương pháp này cũng 
mắc nhược điểm là vết cắt ngang bờ cong đã làm đút hệ mạch 
máu và dây thẩn kinh ở dọc theo hai bờ cong.Vì vây, đã ảnh 
hưởng đến pha thần kinh trong việc bài tiết dịch vị ỏ dạ dày 
(hình 131).

d. Phương pháp mổ dạ dày bé của Papìov

Năm 1894 ông đã nghiên cứu phương pháp này, đó là 
phuang pháp tương đối hoàn thiện nhất. Ông cắt dọc từ phía hạ vị lên tâm vị, dọc theo hai bờ 
cong, khâu lại thành túi dạ dày bé. Đầu trên cùa dạ dày bé vẫn nối liền với dạ dày. Đầu dưới thì 
đạt ống thoát và đưa ra ngoài thành bạng. Phương pháp này có ưu điểm là vừa lấy được dịch vị 
tinh khiết, vừa nghiên cứu đuợc đầy đủ các tác dụng cơ học cùa thức ãn tác dụng trực tiếp vào 
dạ dày, lại vừa nghiên cứu được ảnh hưởng điều hoà của pha thần kinh (hình 132).

Hình 130. Phương pháp “bữa ăn giả” của Pavlov.
1. Dịch vị thuần khiết.

Hinh 131. Phưdng pháp 
mổ dạ dày bé của 

Heidenhein.
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Hình 132. Pnương pháp mổ dạ dày bé.
Chó với da dày bé tách riêng (theo Pavlov).

2. Tiêu hoá thức ân ở dạ 
dày kép (dạ dày bôn 
túi)

2.1. Sơ lược cấu tạo 

của dạ dày kép

Dạ dày của gia súc 
nhai lại gồm có bốn túi, ba 
túi phía trước là: dạ cỏ, dạ tổ 
ong và dạ lá sách gọi chung 
là dạ dày trước. Dạ dày trước 
không có các tuyến để bài 
tiết các dịch vị tiêu hoá mà 
chỉ có các tế bào phụ để bài 
tiết ra dịch nhẩy. Túi thứ tu 
gọi là dạ múi khế là dạ dày 
thực sự có các tuyến để bài 
tiết ra dịch tiêu hoá như dạ 
dày đơn. Dung tích dạ dày 
của bò khoảng 140-230 lít, 
bê từ 95-150 lít, dung tích

Hình 133. Sơ đổ dạ dày bấn túi của động vật nhai lại.
1. Thực quản; 2. Cơ vòng thượng vị; 3. Dạ cò; 4. Tổ ong;

5. Lá sách; 6. Múi khế; 7. Cơ vòng hạ vị; 8. Tá tràng;
9. Rãnh thực quan;

a. Đường đi của thức ăn trước lúc nhai lại;
b. Đường đi của thức ân sau iủc nhai tại.
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của bốn túi thay đổi là tuỳ theo tuổi của gia súc. Dung tích của dạ cỏ chiếm khoảng 80% dung 
tích của dạ dày, đạ tổ ong chiếm khoảng 5%, dạ lá sách và dạ múi khế chiếm khoảng 7-8% 
dung tích của dày (hình 133, 134).

Hình 134. Bốn ngăn dạ dày của bò.
1. Dạ cô; 2. Dạ tổ ong; 3. Tá tràng; 4. Dạ múi khế (dạ dày thực); 5. Dạ lá sách; 
6. Thực quản; 7. Cơ thắt mỏn vị; 8. Rãnh có lỗ thựt quản và lỗ đến dạ lá sách.

Ống tiêu hóa Cđ thể động vật nhai lại

Hình 135. Tóm tẳt quá trình tiều hóa protein ỏ động vật nhai lại.
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2.2. Tiêu hoá thức ăn trong dạ dày trước

a. Tác dụng của rãnh thực quản

Rãnh thực quản được bát đầu từ thượng vị và chấm dứt ở lỗ thông tô ong - lá sách, rãnh 
thực quản có hình lòng máng, ở  các gia súc đang bú sữa như: bê, nghé... khi bú hoặc uống sữa, 
thì cơ mép rãnh thực quản sẽ dược khép lại thành môl cái ống một cách phản xạ. Vì vậy, sữa và 
nước sẽ chảy thẳng qua dạ lá sách vào dạ múi khế mà không bị rơi vào dạ cỏ

b. Tiêit hoá ở dạ cỏ

Dạ cò có thể coi như một chiếc thùng lẻn men, tiêu hoá thức ãn ò dạ cỏ rất quan ưọng. 
50% vật chất khô của khẩu phần ăn đã được tiêu hoá ở dạ cỏ. Các thức ãn hữu cơ được biến đổi 
mà không có sự tham gia của các enzym tiêu hoá. Xenlulozo và các chất khác của thức ăn được 
phân giải là nhờ cácenzymcủa các vi sinh vật sống cộng sinh trong dạ cỏ. Môi trường trong dạ 
cỏ rất Ihuận lợi cho sự phát triển của các loại vi sinh vật.

Trong dạ cỏ có các hệ vi sinh vật như:

Vi thực vật: bao gồm các loại vi khuẩn (trong dạ cỏ có khoảng 200 loài vi khuẩn khác 
nhau). Số lượng vi khuẩn rất lớn, có đến 109 vi khuẩn trong lg  chất chứa trong dạ cỏ, bao gồm 
các nhóm vi khuẩn như: nhóm vi khuẩn phân giải xenlulozơ, hemixenlulozo, gluxit, protein và 
các sản phẩm phân giải protein, urê...

Nấm: gồm các loại nắm men và nấm mốc

Ví động vật: chủ yếu là các dộng vật nguyên sinh (Protozoa) trong dó quan trọng nhất và 
nhiều nhất là lớp tiêm mao trùng hay trùng tơ...

Vai trờ của các vi sinh vật trong tiêu hoá thức ăn ở dạ cỏ.

- Tác dụng cơ học với thức ăn: chủ yếu là do lớp tiêm mao trùng (thảo phúc trùng), chúng 
xé rách màng xenlulozo, dùng xenlulozơ làm nguồn dinh dưỡng cho bản thân chúng. Chúng còn 
nghiền nát thức ăn để cho thức ăn dễ dàng chịu tác dụng của cácenzymcủa vi khuẩn.

- Tiêu hoá hoá học: là do cácerưymcủa các vi sinh vật bài tiết ra. Quá trinh tiêu hoá các 
chất dinh dưỡng khác nhau diễn ra như sau:

S ự  phàn giải thác ăn thô xơ  như: rơm, rạ và cỏ khô mà thành phần chính của chúng là: 
xenlulozo, hemixenluiozd, pectin và sản phẩm của các axit béo như: axit axetíc, axit butyric... 
Những sản phẩm này phần lớn đã được hấp thu ở dạ cò.

S ự  phân giải và tổng hợp protein của vi sinh vật trong dạ cỏ như sau:

Protein dưới tác dụng của proteaza để tạo thành các peptit.

Peptit dưới tác dụngcủa peptitdaza để tạo thành các axit amin.

Axit amin dưới tác dụng của deaminaza để tạo thành axit hữu cơ và NHj.

Sản phẩm cuối cùng của sự phân giải protein không phải chỉ là axit amin như ờ dạ dày 
đơn mà là NH3. Đồng thời vi sinh vật đã sử dụng NHj để tổng hợp thành axit amin và protein 
của bản thân chúng. Một phần NHj được hấp thu và tạo thành ure.
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Sự  tiêu hoá lìpit trong dạ cỏ, tỷ lệ lipit có trong thức ãn của động vật nhai lại là rất ít, 
nên cơ thể lấy axit béo từ sự phân giải gluxit để tông hợp lipít. Trong dạ cỏ, triglyxerit bị vi sinh 
vật thuỷ phân thành axit béo và glyxerin.

c. Tiêu hoá thức ăn ở dạ tổ ong

Dạ tổ ong có nhiều gờ giống như tổ ong, khi tổ ong co bóp, phần thức ăn thô trở lại dạ cỏ, 
thức ăn lỏng và nước vào dạ lá sách.

d. Tiêu hoá (hức ăn ở dạ lá sách

Thức àn ờ dạ lá sách chủ yếu là tiêu hoá cơ học ép lọc thức ăn, phần thức ân lỏng vào dạ 
múi khế, phần thức ăn đặc được giữ lại giữa các lá sách để tiếp tục tiêu hoá như đạ cỏ.

e. Tiêu hóa thức ăn trong dạ múi khế

Thức ăn trong dạ múi khế (dạ dày chính như đạ dày đơn), quá trình tiẻu hoá ở đây cơ bản 
giống như dạ đày đơn. Dạ múi khế bài tiết ra khoảng 100 lít dịch vị trong 24 giờ. Thành phần 
dịch vị của dạ múi khế có các enzym pepsin, chymosin, lipaza và HC1...

3. Tỉẽu hoá thức ân ở dạ dày của lạn

3.1. Sơ lược cấu tạo dạ đày lợn

Dạ đày lợn là dạ đày ừung gian giữa 
dạ dày đơn và dạ đày kép. Phía trái của 
thượng vị có manh nang lồi ra và gồm có 
năm vùng là: vùng thực quản, vùng manh 
nang, vùng thượng vị, vùng thân vị và 
vùng hạ vị. Vùng thực quản không có 
tuyến, vùng manh nang và thượng vị có 
tuyến bài tiết ra dịch nhầy không có 
enzym pepsin. Vùng thân vị và hạ vị có 
tuyến giống như dạ dày đơn (loài ăn thịt)
(hình 136).

3.2. Đặc điểm tiêu hoá thức ăn 
của lợn

- Dịch vị có chứa các enzym như pepsin, chymosìn, enzym pepsin phân giải protein rất
mạnh. Enzym chymosin làm ngưng kết tủa sữa nhanh (có ở lợn con và lợn trưởng thành).

- Gluxit được tiêu hoá nhờ enzym amilaza của nước bọt và có trong thức ăn thực vật.
Gluxit được tiẽu hoá khá mạnh ờ vùng manh nang và vùng thượng vị (vì thức ăn chua bị ngấm
axit HC1).

- Quá trinh lên men vi sinh vật ờ manh nang tạo ra các axit béo nhưng rất ít (hàm lượng 
không quá 0 ,1%).

Hình 136. Cấu tạo dạ dày lợn:
1. Thực quân; 2. Khu tuyến thượng vị; 

3. Khu tuyến thân vị; 4. Khu tuyến hạ vị; 
5. Tá tràng; 6. Manh nang.
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- Sự vận động của đạ dày lợn là không mạnh, nên thức ăn được xếp thành từng lớp, hoạt 

tính của enzim cũng như độ axit của cấc lớp thức ăn là không giống nhau. Vùng hạ vị do co bóp 

mạnh hơn nên thức ản được trộn với dịch vị nhiều và đều hơn.

- Lợn bài tiết dịch vị liên tục, nhung khi ăn thì bài tiết nhiều hơn, thức ăn hỗn hợp thì dịch 

vị bài tiết nhiều hơn thức ăn đơn điệu. Dịch vị tiết cũng tăng lẽn qua phản xạ có điều kiên như 

khi nhìn thấy hình dạng của thức ăn hay ngửi thấy mùi của thức ăn...

V. TIÊU HOÁ THỨC ĂN Ở RUỘT

1. Tiêu hoá thức ăn ở ruột non

Thức ăn xuống đến ruột non cũng được tiêu hoá cơ học và hoá học. Tiêu hoá ở ruột non là 
quan trọng nhất, vì hẩu hết các loại thức ăn đều được tiêu hoá đến dạng đơn giản để cơ thể có 

thể hấp thu được.

1.1. Tiêu koá cơ học thức ăn ở ruột non

Thức ãn khi xuống đến ruột non được tiêu hoá cơ học là nhờ các tác động sau dây 

(hình 137).

Nhu đông

Hình 137. cử động cơ học của ruột.
A. Nhu động; B. Co thắt từng đoạn; c . Nhu động không đều; D. Nhu động yếu.
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a. Co thắt từ n g  phần của ruột non

Chủ yếu là do các cơ vòng gây ra, khi từng đoạn ruột co thắt đã làm cho tiết diện của ruột 

bị hẹp lại. Tác dụng chính là làm xáo trộn thức ăn, làm cho thức ăn được ngấm dịch tiêu hoá ở 

từng đoạn của ruột.

b. Cử động quả lắc của ruột non

Chủ yếu do cơ dọc của ruột thay nhau co và giãn, đã làm cho các đoạn ruột trườn đi, 

trườn lại. Tác dụng chính là làm xáo trộn thức ăn, tránh ứ dọng nên đã tăng cường tốc độ tiêu 

hoá và hấp thu chất dinh dưỡng.

c. C ử  động nhu dộng của ruột non

Chủ yếu đo cả cơ vòng và cơ dọc cùng tham gia dạng cử động nhịp nhàng được lan truyền 

từ phía dạ dày xuống ruột già. Tác động chính là dồn đẩy liên tục thức ãn từ trên xuống dưới, 

làm cho quá trình hấp thu thức ăn dễ dàng và thuận lợi hơn.

d. Cử dộng nliu động ngược của ruột non

Chủ yếu vẫn do cơ vòng và cơ dọc gây ra, là cử động nhu động ngược chiều từ ruột già 

lên ruột non, thức ăn đựợc dồn đẩy theo chiều ngược lại, làm cho quá trình tiêu hoá, hấp thu 

thức ãn được triệt để hơn.

e. Điều hoà các cừ động của ruột non

Do đám rối thần kinh Auerbach đã tham gia điều hoà cử động ruột non, thần kinh phó 

giao cảm và một số hoocmon đường tiêu hoá, axetylcholin đã làm tăng cử động của ruột. Ngược 

lại, thần kinh giao cảm, adrenalin làm giảm cử động của ruột non.

1.2. Tiêu hoá hoá học thức ăn ở ruột non

Thức ăn khi xuống đến ruột non sẽ được tiêu hoá tiếp tục. Tiêu hoá hoá học ở ruột non là 

quan trọng nhất, vì hầu hết các loại thức ãn ở đây đã được tiêu hoá đến dạng đơn giản nhất để 

cơ thể có thể sử dụng và hấp thu được như: axit amin, glucozo, axit béo và glyxerin... Ở ruột 

non thức ản chịu tác dụng tiêu hoá hoá học của các dịch như: dịch tuỵ, dịch ruột và dịch mật.

a. Tiêu hoá thức ăn nhờ dịch tụy

Dịch tụy là sản phẩm bài tiết ngoại tiết của tuyến tụy. Tuyến tụy là một tuyến pha, phẩn 

ngoại tiết gồm các nang tụy, trong mỗi nang tụy có hai loại tế bào. Tế bào nang bài tiết ra các 

enzym để tiêu hoá thức ăn, tế bào trung tâm bài tiết ra nước, các chất vô cơ và quan trọng nhất là 

muối NaHCO,. Các nang được bao bọc bởi các mô liên kết bên trong có các mạch máu, thần 

kinh và các ống tiết, ống tiết của nang dẫn dịch tụy đổ vào ống tụy là ống wirsung. ống tụy đổ 

dịch tụy vào đoạn đầu của tá tràng (hình 138).



Chương V. SINH LÝ TIÊU HỎA 145

Hinh 138. Sơ đồ minh họa câu trúc của tụy.
1. Dịch tụy; 2. Nang tuyến tụy; 3. C ảc  tế bảo ống nang sản xuất NaHC

4. Các tế bào nang tuyển sản xuất enzym; 5. Tụy đảo Langhera 
(các tế bào u sản xuất glucagon, tế báo |ỉ sàn xuất Insulin);

6. Tụy; 7. ống tụy; 8. ống mật; 9. Tả trảng; 10. Cơ thắt Odđi.

Thành phần của dịch tụy

Thành phần cùa dịch tụy gồm: nước khoảng 98,5%, chất vô cơ 0,7-C
0,7-0,8%. Các chất hữu cơ là cáceii/.ymdế tiêu hoá thức ăn protein, gluxit và 
cơ là N a \  K \ Ca", M gl\  cr SOT , H C O ĩ... quan trọng nhất là muối NaHO

có một số ít b ch cầu... Dịch tụy ihuần khiết là một dịch lỏng, hơi dính, trong 
độ pi I là 7,8-8,4. Ở người mỏi ngày đêm tiết ra khoảng I500ml dịch tụy

ỷ

V

,8%, chất hữu cơ 
ipit... Các chất vô 
Ov Ngoài ra, còn 

suốt, không màu,

Hình 139. Hoạt động của tuyẽn tụy.
1. Gan; 2. Dạ dày; 3. Tuyến tụy; 4. Ruột già; 5. Dạ dày; 6. Tiết dịch;
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Nhóm ertzym phân giải protein

Enzym trypsin

Enzym trypsin khi mới tiết ra ở dạng không hoạt động là trypsinogen, sau đó nhờ enzym 
enterokinaza của ruột đưa lên hoạt hoá nó để trở thành enzym trypsin hoạt động. Cũng chính 

enzym này và môi trường có độ pH=7,9 cũng có khả năng hoạt hoá trypsinogen (gọi là tự xúc 

tác). Trypsin hoat động tối ưu với pH=8 , nó phần giải protein bằng cách ỉà cắt các liên kết peptit 

có nhóm - COOH thuộc các axit amin kiềm dể tạo thành các chuỗi polypeptit nhỏ hơn.

Enzytn chymotrypsin

Enzym chymotrypsin cũng được tiết ra dưới dạng không hoạt động là: chymotrypsinogen, 

sau đó được enzym trypsin hoạt hoá để trở thành enzym chymotrypsin hoạt động. Môi trường 

hoạt dộng lối ưu của enzym này là pH=8 . Nó sẽ cắt các liên kết peptit có nhóm - COOH thuộc 
các axit amin có nhân thơm để tạo thành các chuỗi polypeptìt nhò hơn.

Enzym cacboxylpolypeptidaza

Enzym này cũng được bài tiết ra ở dạng không hoạt động là procacboxylpolypeptidaza, 

sau đó cũng được enzym trypsin hoạt hoá để ưở thành enzym cacboxylpolypeptidaza hoạt động. 
Môi trường hoạt động tối ưu của enzym này là pH=8 . Nó phân giải các chuỗi polypeptit bàng 
cách là cắt rời các axit amin đứng ở đẩu dãy c  của chuỗi. Axit amin tiếp theo lại trở thành đứng 

đầu của dãy c  và lại bị cát rời ra khỏi chuỗi. Cùng với enzym pepsin của dạ dày, các enzym 
phân giải protein của dịch tụy có tác dụng là phân giải protein thành các axit amin để cơ thể hấp 
thu. Trong đó, quan trọng nhất là enzym trypsin.

Nhóm enzym phân giải ỉipit

Enzym lipaza

Enzym lipaza của tuỵ có tác dụng phân giải lipit. Enzym này hoạt động ở mỏi (rường tối 
ưu là p H -6 ,8 . Nó cất đứt các liên kết este giữa glyxerin và axit béo. Do đó, phân giải triglyxerit 
của lipit đã nhũ tương hoá bởi dịch mật để tạo thành monoglyxerit, glyxerin và axit béo.

Enzym photphohpaza

Enzym photpholipaza có tác đụng là cắt các liên kết este giữa glyxerin và axit photphoric. 
Vì vậy, nó tham gia vào việc phân giải photpholipít thành một photphat và một điglyxerit 
diglyxerit sẽ bị enzym lipaza phân giải tiếp tục.

Nhóm enzym pkần giải gluxit

Enzym amyiaza tụy

Enzym này hoạt động trong môi trường tối ưu là pH=7,l, nó sẽ cắt liên kết 1- 4 a  
glucozit, do đó phân giải cả tinh bột sống và tinh bột chín thành đường mantozơ và một ít 
dextrin.
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Eiuym mantaza

Enzym này sẽ phân giải đường mantozơ để thành glucozơ.

Enzym lactaza

Enzym này phân giải đường lactozơ 
thành dường glucozơ và galactozơ.

Enzym sacaraza

Enzym này sẽ phân giải đường 
saccarozơ thành đường glucozơ và fructozơ.
Nói chung là gluxit được hoàn toàn tiêu hoá 
ở đây. Cả ba nhóm enzym phân giải protein, 
lipit và gluxit của dịch tuỵ đã giúp cho quá 
trình liêu hoá hoá học gần như hoàn tắt ỏ 
đây.

Sự điều tiết bài tìêí dịch tuỵ

Sự điều tiết của bài tiết dịch tuỵ gổm 
cơ chế thần kinh và cơ chế thể dịch 
(hình 140).

Cơ chế thần kình: dây thần kinh phó 
giao cảm điều khiển hoạt động của tuyến 
tụy, nếu ta kích thích vào dây thẩn kinh này 
sẽ làm tăng bài tiết dịch tụy.

Cơ chế thể dịch: một số hoocmon do niêm mạc của ruột bài tiết ra tham gia vào quá trinh 

điều hoà sự bài tiết dịch tuỵ như:

Secretin: là chất bài tiết ở đoạn đầu của ruột non, rồi đuợc đưa vào máu và kích thích các 
nang tuyến tụy, làm tâng bài tiết nước, và NaHC03. Ngoài ra, còn kích thích làm tăng bài tiết 
dịch mật ở gan.

Pancreozymin: cũng do đoạn dầu của niêm mạc ruột non bài tiết ra, rồi được đưa vào 
máu và kích thích các nang tụy bài tiết ra dịch tụy. Ngoài ra, còn kích thích để gây co túi mật, 
dẩy dịch mật vào tá tràng...

Axetyỉchoĩin: là do dây thần kinh phó giao cảm tiết ra cũng có tác dụng là làm tăng bài 

tiết dịch tụy, nhưng loãng hơn.

b. Tiêu hoá thức ãn nhờ dịch mật

Dịch mật là do các tế bào gan bài tiết ra, được giữ lại ở trong túi mật và chỉ khi tiêu hoá 
thức ăn dịch mật mới được thải vào tá tràng một cách phản xạ. Có một só động vật như ngựa, 
lạc đà không có túi mật, mà đã được ống dẫn mật thay thế. Mật được tế bào gan sản sinh ra liên 
tục ngày đêm, trong 24 giờ có khoảng 500-1000 ml dịch mật đươc bài tiết ra (hình 141,142).
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Hình 141. Đường dẫn 
mật ngoài gan.
1. Lớp niêm mạc;
2. Thản túi mật;
3. Đáy túi mật;
4. Cổ túi mật;
5. Ống tụy chính;
6. Tá tràng;

Vate;
8. Ồng túi mật;
9. Ống gan;
10. Van xoắn ốc của 
B H  túi mật;

11. Ống mật chủ;
12. Cơ thát Oddi.

â

Hình 142. Đường mật đi từ gan ra, không vẽ tĩnh mạch cửa và động mạch gan đi vào-
1. Cơ hoành; 2. Gan; 3. Túi mật; 4. ống mật túi; 5. ống mật chủ; 6. Nơi trộn dịch mât -  tuy'

Mật là một 
của mật. Độ pH=8| 
phần của dịch mật| 
chỉ có 90%, vật c
tn  m â t

Thành phấn và tính chất của dịch mật

dịch lỏng, trong suốt, có màu thay dổi từ xanh sang vàng, luỳ t leo các sác tó
8 ,6 , khi mới bài tiết ra dịch mật chứa trong túi mật có độ pH=7-7,6. [ hành 
gồm: nước khoàng 98%, chất khó 2%. Dịch mật chứa trong túi mạt thì nước 

hất khở là 10%. Thành phần quan trọng nhất của chất khò là muối mặt và sắc
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Muối mật

Đây là thành phần duv nhất có tác dụng 
trong tiêu hoá thức ăn của dịch mật. Nó có vai 
trò trong tiêu hoá và hấp thu lipit như: làm nhũ 
tương hoá các lipít của thức ăn, làm tăng tác 
dụng tiêu hoá của enzym lipaza ở ruột, làm dễ 
dàng hấp thu các sản phẩm tiêu hoá lipit của 
ruột. Ngoài ra, còn có tác dụng trong việc hấp 
thu các chất hoà tan trong lipit như các vitamin A, 
D, E và K làm tăng nhu động của ruột...

sắc tó' mật

Sắc tố mật là sản phẩm thoái hoá của 
Hb, không có tác dụng trong tiêu hoá thức ăn, 
nhưng có tác dụng để nhuộm màu vàng các 
dịch và các chất chứa nó. Nguyên liệu để tổng 
hợp nên sắc tố mật là chất bilirubin được hình 
thành do Hb thoái hoá.

Sự điều hoà bài tiế t d ịch mật

Hình 143. Sự cung cấp máu cho gan.
1. Tĩnh mạch gan (87l/h); 2. Tủi mật; 3. Gan 

(mật tạo ra với tốc độ 0,03 l/h); 4. Động mạch 
gan 211/h); 5. ống gan; 6. ống túi mật;

7. Ống mật; 8. Cơ thắt Oddi; 9. ống tụy;
10. Tá tràng; 11. Hồi tràng.

Mật là do các tế bào gan sản sinh ra liên 
tục, nhimg nếu kích thích dây thần kinh X, thì sự bài tiết dịch mật sẽ được tăng cường. Chất 
secretin cũng có tác dụng kích thích để làm tăng sự bài tiết dịch mật.

Hẻ YQS/6 WOÌ

T U A N  H O Ã N  LỚA4
Huyết cơ ũ {ỏ'

c/to í t  cị̂ Lobin
Ferritin
Harrrosìdcrỉn

BttiverJtn4.
Bilirubin

Biltroóìn-globulin

G a n

I;
-----------  }

A i f t r t /h J n

s+- BiUnogtns —

B iliru b in
glocuraniJ

S te r e o  á i ■ tin o ọ e*
r ■ ■■

u ro  b i t in o g e n

S te r c o b ilin Urobi t in

Hình 144. Tuần hoàn các sắc tỏ mật trong cơ thể.
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Bảng 19. Thành phẩn của mật

Thứ tự Thành phẩn Mật ỏ gan Mật trong túi mật

1 Nước 97,5 g/dl 92 g/dl

2 Muối mặt 1,1 g/dl 6 g/dl

3 Bilirubin 0,04 g/dl 0,3 g/dl

4 Cholesterol 0,1 g/đl 0,3 - 0,9 g/dl

5 Axit béo 0,12 g/dl 0,3-1,2 g/dl

6 Lecithin 0,04 g/dl 0,3 g/dl

7 Na+ 145 mEq/l 130 mEq/l

8 K+ 5 mEq/l 12 mEq/l

9 Ca” . 5 mEq/l 23 mEq/l

10 Ci- 100 mEq/i 25 mEq/l

11 HCO-3 28 mEq/l 10 mEq/l

c. Tiêu hoá thức ăn nhờ dịch ruột

- Sự  bài tiết dịch ruột

Dịch ruột đo hai loại tuyến của ruột 
non bài tiết ra, đó là tuyến Brunner có ở tá 
tràng bài tiết ra chất nhầy và tuyến 
Lieberkuhn nàm rải rác ở niẽm mạc ruột 
non bài tiết ra nước, muối vô cơ. Các enzym 
tiêu hoấ dược tổng hợp trong các tế bào 
niêm mạc của ruột. Khi các tế bào này bong 
ra theo chu kỳ ba ngày một lần và khi bị 
phân huỷ sẽ giải phóng ra các enzym vào 
dịch ruột. Các tế bào nhầy nằm xen kẽ với 
các tế bào niêm mạc ruột bài tiết ra các chất 
nhầy, chúng còn tham gia vào việc bàì tiết 
ra các chất kháng thể IgA. Khi bắt đầu có vị 
trấp từ dạ dày vào tá tràng, thì dịch ruột 
cũng bắt đầu được bài tiết ra. Ở người trong
24 giờ bài tiết ra khoảng 1000ml dịch ruột 
(hình 145).

- Thành phần và tính chất của dịch ruột

Dịch ruột là một chất lỏng, rất nhớt, màu đục, độ pH=3,8. Nước chiếm khoảng 98%, chất 
vố cơ là ỉ % gồm các muối như: các muối cacbonat, photphat, clorua và chất hữu cơ là 1% gốm 
chất nhầy muxin, cácenzymtiêu hóa và các mảnh của tế bào bị vỡ ra.

Hinh 145. Các loại tế  bào ở thành tuyến 
Lieberkuhn.

1. Tế bào hấp thụ; 2. Tế bào hình dài;
3. Tế bào Paneth; 4. Tế bào sợi (ò lớp đệm); 

5. Tế bào Ưa bạc.
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- Tác dụng của dịch ruột với tiêu hoớ thức ãn

♦ Nhóm enzym phân giải protein

Nhóm này gổm có các enzym:

+ Enzyra aminopeptidaza có tác dụng là phân giải các chuỗi peptit bàng cách cát rời 

các axit amin đứng ở đầu N của chuỗi.

+ Enzym minopeptidaza có tác dụng là phân giải các chuỗi peptit bằng cách cắt rời 

các axit min ra khỏi chuồi.

+ Các enzym tripeptidaza và dipeptidaza có tác dụng là phân giải các tripeptit và các 

dipeptit thành các axit amin.

+ Các enzym: nucleaza và nucleotidaza có tác dụng là phân giải các nuclein và 

nucleotit thành các pentozơ, axít photphoricvà các bazơnitơ.

♦ Nhóm enzym phân giải iipỉt

Nhóm này gồm có các enzym lipaza, pho tphol ipaza,... g i ống như dịch tụy

♦ Nhóm enzym phân giải gỉuxit

Nhóm này gồm các enzym như amylaza, mantaza, lactaza và saccaraza giống như dịch tụy.

♦ Điều hoà bài tiết dịch ruột

Nhờ tác động trực tiếp cơ học và hoá học ở ruột non gây ra sự bài tiết dịch ruột tự động. 

Đám rối thần kinh Meissner có tham gia vào quá trình tự động này. Ngoài ra, các hoocmon như 

secretin enterocrinin, gastrin... cũng có tác dụng là làm tăng sự bài tiết dịch ruột.

d. Các phương pháp m ổ ruột non đ ể  lấy dịch nghiên cứu

- Phưcntg pháp Thry: cắt rời một đoạn ruột non rồi dưa đầu phía dưới ra ngoài thành 

bụng, cố định lại có thể lấy được dịch ruột để nghiên cứu.

- Phương pháp Thyry-Weỉỉa: cũng cắt rời một đoạn ruột non rồi khâu cố định cả hai đầu 

cắt và dưa ra ngoài thành bụng, ta có thể lấy được dịch ruột từ đầu dưới, đồng thời nghiên cứu 

cả các cử động của ruột non.

- Phương pháp nghiên cứu của Pavlov: ông đã cải tiến phương pháp của Thyry-Wella 

bảng cách cất đôi đoạn ruột đã cắt rời rồi nối hai đầu ưên với nhau và khâu cố định hai đầu dưới 

ra ngoài thành bụng. Phương pháp này lấy được dịch ruột cả hai đầu.

2. Tiêu hoá thức ân ở ruột gíà

Ruột già là đoạn cuối cùng của ống tiêu hoá, có dường kính lớn hơn ruột non. Lớp cơ dọc 

không phân bố đểu chung quanh ruột, niêm mạc mỏng hơn và khồng có các nếp lồi, lõm. Dịch 

ruột già không có enzym tiêu hoá, mà chỉ có các chất nháy để bảo vệ niêm mạc ruột. Trong ruột
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già ở một sô' động vật có một số vi khuẩn có tác dụng phản huỷ thêm một số chất còn lại của 

protein, lipit thành thối rữa nẽn đã gây nên mùi hôi của phản.

Chức nâng tiêu hoá chủ yếu của ruột già là: khi thức ãn xuống đến ruộl già thì phần lớn 
các chất dinh dưỡng trong thức ăn đã được tiêu hoá và hấp thu xong ở ruột non. Ruột già chỉ còn 
có chức năng hấp thu thêm một vài chất dinh dưỡng và hoàn tất quá trình tạo thành phân và thải 
phân ra khỏi ống tiêu hoá bằng một hoạt động cơ học đặc biệt gọi là đại tiện.

VI. QUÁ TRÌNH HẤP THU CÁC CHÁT DINH DƯỠNG Ở RUỘT NON

Ruột non là nơi diễn ra sự hấp thu chủ yếu các chất dinh dưỡng trong cơ thể. Sự hấp thu 
các chất dinh dưỡng là quá trình vận chuyển các chất dinh dưỡng sau quá trình tiêu hoá từ trong 
ruột non qua niêm của mạc của ruội non để vào máu và bạch huyết. Cơ chế của quá trình hấp 
thu rất phức tạp và được thực hiện nhờ các lông ruột của ruột non. Các chất dinh dưỡng sẽ dược 
hấp thu như: các axitamin, glucozơ, glyxerin, axit béo, muối khoáng và các vitamin ... 
(hình 146, 147, 148, 149).

1

Hình 146. Ruột non và nhung mao.
1. Nhung mao; 2. Các tế bão tuyến; 3.. Dịch nhầy.
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Hình 147. Nhung mao ruột 
(cắt ngang).

1. Tế bào hình dài (tiết nhầy);
2. Tế bào hấp thụ {có mâm khía);

3. Mâm khía; 4. Lớp đệm.

Hình 148. Nhung mao của m ột non.
1. Biểu mô; 2. Tĩnh mạch; 3. Động mạch; 4. Tuyến ruột;

5. Lướt mao mạch; 6. Động mạch; 7. Tĩnh mạch; 
8,10,12. Lớp cd; 9,11, Đám rối bạch mạch (dưỡng trấp);

13. Lớp dưới niêm mạc; 14, Mô lymphô; 15,16. Bạch mạch 
(óng dưỡng trấp).

Hình 149. Sơ đồ cấu trúc của vách ruột.
Cấu trúc hệ mao tĩnh mạch của nhung mao 

dưdc chỉ rõ trong nhung mao bên trái, bên cạnh 
đó là một nhung mao cho thấy cấu trúc mao 
mạch, rồi đến câu trúc mạch bạch huyết và 

mạng thẩn kinh:
1. Mạng thần kinh; 2. Tế bảo hỉnh đài, tế bào hấp 

thụ; 3. Mạch bạch hưyết; 4. Mao động mạch;
5. Mao tĩnh mạch; 6. Tuyến ruột; 7. Tế bào ưa bạc 

của Kulchisisky; 8. Lớp nhầy cơ 
(musculatrismucosae); 9. Mang mạch bạch huyết; 

10. Cơ vòng; 11. Búi thần kinh ruột; 12. Cơ dọc; 
13. Tương mạc và phúc mạc.

N I I Í T * 5
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1. Các bộ phận hấp thu các chất dinh dưỡng trong cơ thể

Miệng có thể hấp thu 
được một số chất như rượu, một 
số dược chất như nitroglyxerin 
(thuốc đau ngực), vả lại thức ăn 
dùng lại ở đây là rất ngắn, các 
chức năng tiêu hoá mới chỉ là 
bắt đầu, thức ăn chưa được tiêu 
hoá đến dạng để cơ thể có thể 
hấp thu.

1.2. Dạ dày

Dạ dày có thể hấp thu

1.1. Miệng

được rượu, đường glucozơ, axit 
amin, muối khoáng nhưng cũng 
rất ít và ở dạ dày phần lớn thức

Hình 150. Ruột thừa:
A. Niêm mạc; B. Dưới niêm mạc; c . Tầng cơ; D. vỏ ngoài; 
1. Biểu mô; 2. Lốp đệm; 3. Cơ niêm; 4. Nang bạch huyết; 

5. Lớp cơ vòng; 6. Lớp cơ dọc.

ăn cung chưa được tiêu hoá đến dạng để cơ thể có thể hấp thu được.

1.3. Ruột non

Ruột là bộ phận hấp thu chủ yếu các chất dinh dưỡng trong cơ thể, vì ở đây hầu hết các 
thức ăn đã dược tiêu hoá đến dạng để cơ thể có thể hấp thu được. Sự hấp thu các chất dinh 
dưỡng ờ ruột non gồm hai cơ chế hấp thu bị động và hấp thu chủ dộng.

2. Các cơ chế hấp thu các chất dinh dưỡng

2.1. Hấp thu bị động

Hấp thu bị động là cơ chế hấp thu tuân theo các quy luật vật lý, hoá học thông thường 
gồm các cơ chế cụ thể sau đây:

a. Cơ chế lọc qua: là do áp lực ở ưong ruột. Nếu tâng áp lực lên đến từ 8-10 mm Hg thì 
sẽ thúc đẩy quá trình hấp thu nhưng áp lực khi tăng lên đến 80-100 mm Hg thì sẽ ép vào các 
mạch quản của nhung mao, do đó sẽ làm giảm hoặc ngừng quá trình hấp thu. Do áp lực thuỷ 
tĩnh trong ruột non thường không cao quá 3-5 mm Hg cho nên tác dụng lọc qua ít ảnh hường 
đến sự hấp thu.

b. Cơ chế thẩm thấu: nước từ dung dịch nhược trương được hấp thu sang dung dịch có áp 
suất thẩm thấu cao hơn. Nước từ ruột non được thấm vào máu kèm theo các chất hoà tan cũng 
được hấp thu.

c. Cơ chếkhuyểch tán: các ion ở bên có nồng độ cao hơn được chuyển động sang bên có 
nổng độ thấp hơn. Đến khi nào tích sỏ' nồng độ ở hai bên dã cân bằng thì sự khuyếch tán mới 
ngừng lại. Quá trình này xảy ra khi các dung dịch trong ruột có nồng độ lớn hơn trong máu.
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d. Cơ ché lực hút tình điện: do các chất dinh dưỡng trong ruột non và trong máu có điện 
tích trái dấu sẽ hút nhau, làm cho các chất này từ ruột được chuyển sang máu.

như : Na+, K+, Ca+\  H+, ơ ' ,  sắt, iot, một 
số loại đường và axit amin.

Trên bế mặt các nhung mao có một lớp biểu mô mỏng, mỗi tế bào biểu mô lại có vô số 
các vi nhung mao (3000 vi nhung mao/một tế bào), do đó đã làm cho diện tích hấp thu của ruột 
non được tăng lẻn rất lớn. Ví dụ: diện tích hấp thu ở niêm mạc ruột non của chó là 500m2. Trên 
màng vi nhung mao có hệ thống vật tải làm nhiệm vụ vân chuyển các chất dinh dưỡng từ ngoài vào 
trong tế bào. Bản chất cua các vật tảì là các protein cố phân tử lượng cao từ 10.000-70.000 đv c.

Đây là quá trình hấp thu quan 
trọng nhất, là quá trình híp thu các chất 
không tuân theo các quy luật vật lý, hoá 
học thông thường mà chất nào có lợi, 
cẩn thiết cho cơ thể thì sẽ được híp thu, 
nhưng vẫn có sự lựa chọn. Đó là quá 
trình vận chuyển các chất dinh dưỡng 
ngược bậc thang građien nồng độ (nồng 
độ, áp suất và điện thế), do đó bao giờ 
cũng có sự tiêu hao năng lượng ATP 
của tế bào và bao giờ cũng có sự tham 
gia của các vật tải. Nhửng chất thường 
được vận chuyển chủ động là các ion

2.2. Hấp thu chủ động ổO

Hình 151. Co chế hấp thu chủ động:
1. Vi kênh; 2. Mao mạch; 3. Nhân;

4. Hốc; 5. Kẽ tế bàò.

Glucoz# + Na *
Ọ  + ;
Ã  *

~ỉê bao dcf/Tt Na*

6Lucozơ \

Hình 152. Hấp thu glucozo Na* nhà vận tải c và bơm N.
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Cơ chế của quá trình hấp thu chủ động gồm 
ba giai đoạn:

- Giai đoạn 1: cơ chất s sẽ được hấp phụ lên 
mặt ngoài của màng tế bào và được gắn nối với vật 
tải c  để tạo thành phức chất cs .

- Giai đoạn 2: phức chất cs sẽ được khuyếch 
tán vào trong màng của tế bào để gắn với ATP sẽ 
được hoạt hoá thành phức chất hoạt động và được 
vận chuyển vào bên trong tế bào theo các vi kênh
trong hệ thống lưới nội chất. Hmh 153- Hâpthu chủ động.

1. Glucozơ; 2. Trung tâm;
- Giai đoạn 3: dưới tác dụng cùa các enzym 3. Gắn nối; 4. Vật tải.

phức chất c s  sẽ được phân giải, tách cơ chất s  ra
khỏi vật tải c . Vật tải này lại quay lại màng tế bào dể liên kết với các cơ chất khác. Còn cơ chất 
sẽ đi sâu vào tế bào chất rồi xuyên qua màng đáy của tế bào, qua vách các mao quản để vào 
máu và bạch huyết. Cơ chất cũng có thể xuyên qua kẽ các tế bào để đi vào máu và bạch huyết 
(hình 151, 152, 153 và 154).

AB

Hình 154. Cơ chê hấp thu axit amin 
(hoặc monosacarit) và Na:

1. Na; 2. Axit amin; 3. Chất tải; 4. Tĩnh mạch.

Hình 155. Cơ chế hấp thu lipit:
AB. axit béo; c. cholesterol; TG. triglyxerit;

MG. monoglyxerit; CE. cholesterol este; PL. photpholipit. 
1. Mạch bạch huyết; 2. Muối mật; 3. Maxen.

3. Sự hấp thu các chất

a. Hấp (hu protein

Protein dược hấp thu vào cơ thể chủ yếu dưới dạng các axit amin. Các axit amin dược hấp 
thu qua các lông ruột vào máu thông qua cơ chế vận tải tích cực, rồi được vận chuyển tới gan. 
Trong sự hấp thu này rất cần sự có mặt của Na+ và vitamin B 6 . Sự hấp thu axit amin diễn ra 
mạnh ờ đoạn cuối của tá tràng.
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b. Hấp tliu lipit

Lipit được hấp thu trong cơ thể chủ 
yếu dưới dạng axit béo, glyxerin. Các chất 
này được hấp thu vào màng tế bào qua quá 
trình thẩm thấu. Ở đây chúng được tái tổng 
hợp thành. Từ đó, các lipit được hình thành 
và được hấp> thu vào đường bạch huyết là 
chủ yếu.

c. Hấp thu gluxit

Gluxit dược hấp thu dưới dạng 
glucozơ, các đường này sẽ được kết hợp với
các vật tài và được vận 
chuyển tích cực vào máu 
rói dược vân chuyển tới 
gan và một lượng nhỏ là 
theo dường bạch huyết.

d. Hấp thu vitamin

Hầu hết các
vitamin được hâp thu tích 
cực mà không cần có sự 
biến đổi hoá học nào cả.

e. Hấp tlm muối
khoáng

Các muối khoáng
nói chung dược hấp thu 
dưới dạng các ion ihòng 
qua cơ chế vậii tải lích 
cực. Người ta đã phát 
hiện các chất ( a. K. Fe,
Zn được hấp thu bới cơ 
chế khuếch tárKvà tích 
cực. Các ion c ó B h B H E  
hấp thu chậm hơn các ion 
hoá trị 1...

g. Hấp thu nước

Nước dirợc hấp thu 
bằng cơ chế vận tải tích 
cực ở ruột già. Còn ở ruột 
non nước hấp thu thụ 
động theo các chất hoà tan.

Hinh 156. Sơ đồ Ugolov: 
hâ'p thu glucozd nhờ vật tải c  (1970). 
1. Glucozơ; 2. Vặt tài; 3. Ngoài; 4  T r o n g

</íz rĩt/ớc 
I ic h  đ iệ n  ô/n  

— f<JÔ! ky n jjc

10r°o o o %  ° 0 ° J o 03 r 'i f
9

7 - r  o  I °c

H P

Hình 157. Tiêu hóa và hấp thu mõ.
1. Phân tử muối mật; 2. Bể mặt điện tích của các giọt mỡ đẩy nhau; 

3. Vi nhung mao; 4. Nhân; 5. Các giọt mỡ đi vào nhũ chấp;
6. Các giọt mỡ phóng ra từ màng trong; 7. Các phần tử triglyxerit được 
tái tổng hợp; 8. Khuyếch tản; 9. Các phân tửaxit béo và monoglyxerit; 

10. Muối mật + lipaza tụy; 12. Nhũ hóa mỡ; 13. Muối mật;
14. Giọt mỡ lớn.
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4. Con đường vận chuyến các chất sau hấp thu

Các chất dinh dưỡng trong thức ãn nói chung sau khi được hấp thu được vận chuyển bằng 
hai con đường là máu và bạch huyết (hình 158, 159).

S e  p ec ọ ự e /-

Tth/i mạcA cAi/ S a ư

Tinh mcrcjy trê/) g a n  \
7/ 'nà macjf C.Jtv

■írưiic

/ĩuă/-
Hinh 158. Con đường vận chuyển các chất sau hấp thu

Hình 159. Đường đi của chất dinh dưỗng

SI. Ruột non; TD. Ống dẫn ngực;
PV. Tĩnh mạch cửa; LJV. Tĩnh mạch cổ bẽn trái;
HV. Tĩnh mạch gan; V. Tĩnh mạch nối liền ruột
RA. Tàm nhĩ phải; non với tĩnh mạch cửa;
M. Tuyến bạch huyết; Lí. Gan;

PVC. Tĩnh mạch xoang san; 
L. Ống nhũ trấp;
BC. Túi bạch huyết;
BV. Tĩnh mạch vai;
RJV. Tĩnh mạch cổ bẽn phải,

a. Vận chuyển bằng đường máu

Hầu hết các sản phẩm tiêu hoá và phân giải protein, lipit, gluxit, muối khoáng và vitamim 

B, c  tan trong nước cùng 30% axit béo (những axit có dưới 12 C) được hấp thu và vận chuyển 

bằng đường máu theo tĩnh mạch cửa để vào gan.



Chương V. SINH LÝ TIÊU HÓA 159

b. Vận chuyển bồng đườnạ bạch huyết

Có khoảng 70% axit béo (những 
axit béo mạch dài có trên 12 C), toàn 
bộ những hạt mỡ nhũ tương hoá và các 
vitamin tan trong dẩu, mỡ (A, D, E, K) 
được hấp thu vào các mạch dưỡng trấp 
rồi đổ nhâp vào bể Pecquet, theo ống 
bạch huyết ngực đi về tâm nhĩ phải.

VII. PHÂN VÀ S ự  THẢI PHÂN

Thức ăn qua ống tiêu hoá thì hầu 
hết đã được tiêu hoá và hấp thu xong.
Còn ]ại các chất cặn bã sẽ dược cô 
đặc ]ại để tạo thành phân. Mỗi ngày, 
mỗi người thài ra ngoài khoảng 
150-200g phân. Ruột già là nơi dể tạo 
thành phân và thải phân ra ngoài. Sự 
thải phân ra ngoài ]à một hoạt động 
phản xạ không điều kiện, trung khu 
của phản xạ này là ở tuỷ sống vùng 
khum và trung khu thần kinh cấp cao ở 
trên não.

Hình 160. Cơ quan tiêu hóa của gà.
1. Lưỡi; 2. Thực quản; 3. Diều; 4. Dạ dày tuyến;

5. Dạ dày cơ (mề); 6. Ruột tá; 7. Ruột non; 8. Ruột tịt; 
9. Ruột già; 10. Xoang bài tiết; 11. Hậu môn; 12. Gan; 

13. Túi mật; 14, Lá lách; 15. Tuyến tụy.

CÂU HỎI ÔN TẬP

]. Quá trình tiéu hoá thức ãn của cơ thể có ý nghĩa gì?

2. Sự tiến hoá của hệ tiêu hoá được thể hiện như thế nào?

3. Trình bày cơ chế sự bài tiết nước bọt ở khoang miệng.

4. Miêu tả quá trình tiêu hoá cơ học diễn ra ở các phẩn của ống tiêu hoá.

5. Nêu cơ chế bài tiết HCL ở tế bào viền của dạ dày.

6 . Cơ chế diều hoà bài tiết dịch vị diễn ra như thế nào?

7. Tại sao dạ dày không bị ăn mòn bờienzym pepsin do chính nó tiết ra?

8. Phân tích các thành phầnenzymcó trong dịch tụy.

9. Vai trò của địch mật trong tiêu hoá? Tại sao phân lại có màu?
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10. Miêu tả sự tuần hoàn các sắc tố mật diễn ra trong cơ thể.

11. Quá trình tiêu hoá thức ãn ở ruột non? nêu cơ chế dự trữ mật trong túi mật ờ người.

12. Nêu các thành phần và tính chất của dịch ruột.

13. Vì sao quá trình phân giải prôtein ở ruột non được xem là do một chuỗi các enzyrn 
hoạt hoá liên tiếp nhau thực hiện? (Vẽ sơ đồ).

14. Sơ đổ hoá quá trình tiêu hoá hoá học protein.

15. Quá trình tiêu hoá hoá học lipid và gluxit diẻn ra nhu thế nào ?

16. Trinh bày các cơ chế hấp thu các chất dinh dưỡng ở ống tiêu hoá.

17. Sự hấp thu và vận chuyển các chất dinh dưỡng trong cơ thể diễn ra nh r thế nào?

18. Phàn biệt cơ chế vận chuyền tích cực và cơ chế vận chuyển thụ dộng trong quá trình
hấp thu chất dinh dưỡng cùa ruột non.

19. Nếu các chất đinh dưỡng có trong máu nhiểu hơn so với trong lòng ruột thì cơ thể cỏ
hấp thi
nào?

u dược chất dinh dưỡng từ lòng ruột vào máu không? Nếu có thì dién ra như thế



CHƯƠNG VI

SINH LÝ HÔ HẤP

I. Ý NGHĨA VÀ S ự  TIẾN HOÁ CỦA HỆ HÔ HẤP

1. Ý nghĩa của sinh lý hô hấp

Từ xa xưa, đối với nhiều loài động vật và con người, nhịp thở đã được coi là dấu hiệu 
nhận biết sự sống. Để xác định một cơ thể còn sống hay không người ta thường kiểm tra xem cơ 
thể đó có còn thở hay không? Sự thở chính là biểu hiện bên ngoài của quá trình hô hấp. Con 
người có thể nhịn ăn được khoảng từ 20 đến 30 ngày, nhịn uống được khoảng ba ngày, nhưng 
không thể nhịn thờ được quá 3 phút. Một phát hiộn mới đây về kỷ lục nhịn thở ở một người đàn 
ông Ấn Độ cho thấy, người này cũng chỉ nhịn thở được không quá 5 phút. Với động vật bậc 
thấp, hô hấp là điều kiện sống còn của quá trình trao đổi chất giữa cơ thể với môi trường. Qua 
những dấu hiệu kể trẽn, đã cho thấy vai trò đặc biệt quan trọng của quá trình hô hấp đối với mọi 

cơ thể sống.

Hô hấp được xem là quá trình ừao đổi khí liên tục giữa cơ thể và môi trường xung quanh. 
Trong đó có việc vận chuyển khí ôxy từ không khí tới các tê' bào của cơ thể và vận chuyển 
ngược lại khí cacbonic từ các tế bào của cơ thể ra môi trường bên ngoài. Bản chất của quá trình 
hô hấp là những quá trình ôxy hoá các chất hữu cơ ưong tế bào, chúng tương tự như sự đốt 
cháy, có nghĩa là các tế bào cần khí ôxy từ phổi để thiêu đốt vật chất đã thu nhập vào cơ thể để 
tạo ra thân nhiệt và năng lượng cần thiết cho các hoạt động sống. Khí ôxy và khí cacbonic là 
những thành phần khí chủ yếu tham gia vào quá trình hô hấp.

Hoạt động hô hấp của cơ thể gồm có hô hấp trong là quá trình phân giải glucoza kỵ khí 
và hiếu khí xảy ra trong tế bào, nhằm giải phóng năng lượng để tích vào ATP và hô hấp ngoài là 
quá trình trao đổi khí giữa cơ thể và môi ưưcmg thông qua các cơ quan hô hấp.

Hô hấp ngoài gồm quá trình nhận khí ôxy vào trong cơ thể và thải khí cacbonic ra ngoài 
môi trường bằng hai phương thức chủ yếu: thứ nhất là thông qua các cơ quan không chuyên biệt 
về chức năng hô hấp, phương thức này phổ biến ở các động vật đơn bào và đa bào bậc thấp, đó 
là những cá thể có diện tích bề mặt khá rộng so với thể tích cơ thể chúng và thứ hai là thông 
qua các cơ quan hô hấp chuyên biệt như phế quản, mang, phổi... Phương thức này có ờ hầu hết 
động vật đa bào bậc cao và con người.
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Nhờ hoạt động hô hấp mà khí ôxy từ ngoài môi trường được đưa vào trong cơ thể sau đó 
được phân phối đến từng tế bào để thực hiện sự ôxy hoá trong tế bào bằng hàng loạt các phản 
ứng sinh hoá phức tạp, nhẳm lấy đuợc năng lượng có trong thức ăn. Đổng thời, nhờ hoạt động 
hô hấp mà phần lớn khí cacbonic đã được tạo ra sẽ dược đưa từ cơ thể ra môi trường bên ngoài, 
còn lại một phần nhỏ khí này được thải ra ngoài qua thận, dưới dạng urê.

Hoạt động hô hấp còn có nhiệm vụ góp phần điều hoà dộ pH của cơ thể bằng cách làm 
thay đổi nồng độ khí cacbonic hoà tan trong dịch ngoại bào. Tuy nhiên, nếu đô pH mà bị thay 
đổi quá nhiều và đột ngột thì hệ hô hấp sẽ không thể làm thay đổi được giá trị độ pH mới này 
trò lại mức bình thường của cơ thể.

Ngoài ra hoạt động của quá trình trao đổi khí và tuần hoàn máu trong cơ thể có mối liên 
quan chặt chẽ với nhau. Khí ôxy và khí cacbonic đuợc máu chuyên chở bằng cách hoà tan trong 
huyết tương và kết hợp với hemoglobin của hồng cầu, tại các mô, máu cung cấp khí ôxy cần cho 
quá ưình hô hấp và khí cacbonic được thải ra từ tế bào vào máu rói theo hệ tuần hoàn đến phổi 
để tống ra ngoài. Do đó, hô hấp có ỷ nghĩa sống còn đối với hoạt động sống của mọi cơ thể

Quá trình hô hấp được tóm tắt ưong sơ đồ ở hình 161.

0 2 1 C02

Hình 161. Sơ dồ sự trao dổi khi giữa bể mặt hô hấp, các dịch cơ thể và tế bào sống:
1. Môi trường thố, 2. Bể mặt thở, 3.Hệ vận chuyển, 4. Tế bào

Như vậy, có thể nói, hô hấp là một trong những hoạt động sống quan trọng nhất của cơ 
thể. Chính vì thế, cùng với sự tiến hoá của cơ thể, hệ hô hấp của động vật cũng ngày cặng hoàn 
thiện hơn cả về cấu tạo và chức năng.
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2. Sự tiến hoá của hệ hô háp

Quá trình tiến hoá của động vật có sự liên quan đến sự tiến hoá của hệ hô hấp, sự tiến hoá 
này đã giúp cho động vật có diểu kiên lấy được khí ôxy từ môi trường sống và thải khí cacbonic 
từ cơ thể ra bên ngoài ngày càng hoàn thiện, thích nghi ngày càng cao và có hiệu quả. Sụ tiến 
hoá của hệ hô hấp được thể hiện qua các hình thức hô hấp từ đơn giản đến phức tạp, từ chưa có 
cơ quan chuyên hoá đến có cơ quan hồ hấp chuyên biệt.

Trong thế giới động vật dã có các hình thức hổ hấp khác nhau như: khuếch tán qua bề 
mặt cơ thể (qua màng tế bào hoặc bể mặt cơ thể), hô hấp bằng mang, khí quản và phổi. Dưới 
đây là một số hình thức hô hấp.

2.1. Hô hấp bằng khuếch tán qua màng tế  bào

Là hình thức trao đổi khí ôxy và khí cacbonìc giữa cơ thể với môi trường sống, được thực 
hiện trực tiếp qua màng tế bào và màng cơ thể bằng sự khuếch tán các chất khí từ nơi có nổng 
độ cao sang nơi có nổng độ thấp. Sự khuếch tán này diễn ra liên tục cho tới khi nồng độ trong tế 
bào của cơ thể cân bằng với nồng độ ngoài môi trường. Nhưng do cơ thể sống luôn phải tiêu thụ 
khí ôxy nên sự cân bằng đã không bao giờ đạt được và vì thế, sự hô hấp là liên tục xảy ra. 
Phuơng thức này có ở các đông vật đơn bào và đa bào bậc thấp, vì các động vật này có kích 
thước nhò so với thể tích cơ thể của chính nó, nên lượng khí ôxy khuếch tán qua màng (bể mặt 
hô hâ'p) có thể đủ cho hoạt động sống của chúng.

Tuy nhiên, nhìn chung trong quá trình tiến hoá bề mặt hô hấp chỉ tăng theo hô số 2, trong 
khi đó khối lượng của cơ thể lại tăng theo hệ sô' 3, nên để tãng diện tích bề mặt hô hấp đòi hòi 
phải có các hình thức hô hấp khác thích nghi hơn, đó là cấc hình thức như:

2.2. Hô hấp qua bể mật cơ thể

Ở một số động vặt đa bào có da mỏng sống troog môi trường luôn ẩm ướt, hoạt động hô 
hấp được thực hiện hoàn toàn qua bề mật cùa da.

Chẳng hạn: ờ loài giun đất, hoạt động hô hấp của giun diễn ra bằng cách, khí ôxy có thể 
hoà tan trong lớp nước mỏng trên da ưuớc khi được thấm qua da vào máu và khí cacbonic thì 
theo chiều ngược lại. Vì cơ thể giun có sự tương quan giữa bề mặt và khối lượng của cơ thể 
không quá chênh lệch, mặt khác vì giun đất luồn có da ẩm ướt với một lớp chất nhày bao bọc 
nên đã tránh được xây sát khi va chạm... Ngoài ra, do nhu cầu khí ôxy của giun không lớn lắm, 
nẽn sự ưao đổi khí qua bề mặt cùa da vẫn đảm bảo đủ khí ôxy cho hoạt động sống của chúng.

Sự hô hấp qua da điển hình còn có ở lớp lưỡng cư, chúng vừa hô hấp bằng da lại vừa hô 
hấp bằng phổi. Các thí nghiệm với ếch đã cho thấy, khi ta sơn da ếch tức là cản trở sự hô hấp 
bằng da sẽ làm cho con vật bị chết, mặc dù chúng vẫn còn phổi đóng vai ưò một cơ quan hô 
hấp. Ngược lại, khi ta phẫu thuật cắt rời phổi ếch cũng cho kết quả tương tự. Tuy nhiên, trong 
ưường hợp này ếch sẽ sống lâu hơn, điều đó đã cho thấy vai trò hỗ ượ rất lớn của cả hai phương 
thức hô hấp kể trên.
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Trong quá trình tiến hoá, tất cả các động vạt phát triển hơn về sau, kể cả con người, mặc 

đù đã có những cơ quan hô hấp riêng biệt nhung vẫn không mất đi hẳn khả năng hô hấp bằng da 

(trừ một số loài giáp xác như rùa, cua... là không có khả năng này).

Ở người, toàn bở bề mãt của cơ thể đều có khả năng tham gia vào quá trình hô hấp, trong 

đó da ở lưng, bụng và ngực là hô hấp rất mạnh với cường độ lớn hơn phổi rất nhiều. Trên cùng 

một đơn vị diện tích, da hấp thu khí ôxy hơn phổi tói 28%, thải cacbonic hơn phổi tới 54%. Tuy 

nhiên, do tổng diện tích của da người chỉ bàng khoảng 2 m1, trong khi đó tổng diện tích của 700 

triệu phế nang trong phổi lên tới 100 - 140 m2 (gấp 50 - 70 lần da), do vậy, sự hỏ hấp qua da là 

rất nhỏ so với phổi.

2.3. H ô hấp bằng cơ quan tiêu hoá

Cơ quan tiêu hoá còn có chức năng để hô hấp có ở một số loài động vật bậc thấp. Ở 

những động vật này cơ quan tiêu hoá không chỉ có nhiệm vụ tiêu hoá thức ăn mà còn làm nhiệm 

vụ trao đổi khí. Chẳng hạn, ờ loài ruột khoang cơ thể chỉ gổm hai lớp tế bào, lớp ngoài tách khí 

ôxy từ môi trường xung quanh, lớp trong lấy ôxy từ nước tự do xâm nhập vào xoang cơ thể. 

Giun dẹt có cơ quan tiêu hoá phức tạp hơn nhưng đã không được sử dụng để hô hấp, vì thế, 

chúng bắt buộc phải tồn tại dưới dạng dẹt, do sự khuếch tán đã không đảm bảo đủ lượng khí 

ôxy cho các lớp mô nằm dưới sâu.

2.4. H ồ hấp bàng mang

Cơ quan hô hấp là mang có cấu tạo gồm nỉìững màng mỏng chứa nhiều mao mạch, những 

màng này gắn vào các cung mang bằng sụn hay xương. Ở động vật chân đốt mang có hình cành 

cây, tiến hoá hơn ở lớp cá mang có hình răng lược, có khe hở để nước chảy qua và có nắp để đậy 

kín. Nắp mang có một riềm nhỏ bao quanh thành sau có tác dụng như một cái van có thể đóng 

kín và ngăn không cho dòng nước quay trở lại khoang mang.

Khi hô hấp, cá thực hiện động tác há miệng đồng thời mò nắp mang để hút nước vào, sau 

đó chúng ngậm miệng lại và khép mang từ từ nhằm thu hẹp khoảng trống và đẩy nước trào ra 

qua khe nắp mang ra ngoài. Quá trình trao đổi khí diễn ra khi đòng nước dược ép chảy qua các 

khe nấp mang ngược chiều với dòng máu chảy trong mao mạch của mang. Thời gian tiếp xức 

của chúng là rất ngắn, song vẫn đủ thời gian để quá trình trao đổi khí được xảy ra thuận lợi 

(hình 159).

Ở một số động vật thân mềm và sống trong nước, sự thông khí qua mang được kết hợp 

với sự lọc thức ăn trong nuớc. Còn sự kết hợp dùng dòng nước hô hấp làm phương tiện di 

chuyển theo kiểu phản lực lại có ở loài cá mực.
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Hình 162. Sự lưu thông khí ỏ mang cá xương (nhìn ngang).

1. Miệng mở; 2. Van nắp mang đóng; 3. Miệng đóng; 4. Van nắp mang mâ; 5. Nước bị đẩy ra;
6. Nền khoang miệng nâng lẽn; 7. Nền khoang miệng hạ xuống; 8. Dòng nước;

9. Nắp mang phình ra; 10. Nẳp mang ép vào; 11. Dòng nước qua mang nhờ bơm áp lực miệng;
12. Dòng nước qua mang nhờ bơm hút nẳp mang.

Song song với hô hấp bằng mang một số cá còn có khả nãng hổ hấp bằng các cơ quan 
chuyên biệt khác như một số loài sống trong nước nghèo khí ôxy chúng dùng bong bóng để tích 
luỹ một sò' lượng nhỏ không khí khi nổi lên mặt nước. Máu chảy qua bong bóng sẽ trao đổi khí 
với không khí có ở trong đó. Những loài cá có “múi khế” nằm ở đầu như cá rô, chúng dùng 
“múi khế” để thờ không khí vì mang của chúng không được phát triển.

Các thí nghiệm ờ những bể nuôi cá tại châu Âu cho thấy nếu thả chúng vào bể nước sạch 
giàu khí ôxy , nhưng ngăn không cho chúng bơi lên mật nước để đớp không khí thì những con cá 
rô có “múi khế” đó sẽ bị ngạt thở và “chết đuối” . Điều đó chứng tỏ rằng, những con cá này 
không thể sống được nếu thiếu không khí. Lại có loài cá thòi lòi sống trong bùn lầy ở vùng 
nhiệt đới Ấn Độ có thể sống được cả trong nước và trong bùn lẫy. Khi lên bò cá thòi lòi thở 
bằng đuôi, da đuôi chúng có một mạng lưới mạch máu phân nhánh chằng chịt. Ngoài ra, còn có 
loài cá thiên sống được cả trên cạn và dưới nước, thậm chí leo được lên cây.

2.5. Hở hấp bằng hệ kh í quẩn

Khác với các hình thức hô hấp thông thường, hệ khí quản không dựa vào hệ mạch để 
phân phối khí ôxy của bể mặt trao đổi khí (phổi, da..) đến các tế bào của cơ thể. Hệ khí quản 
nằm trên bề mặt của cơ thể. Khí quản phân nhánh nhỏ dẩn và mang khí ôxy đến từng tế bào 
ưong cơ thể. Trong trường hợp một vùng nào đó của cơ thể chưa nhận được đủ khí ôxy, nó sẽ 
tiết ra một chất đặc trưng làm cho khí quản phân nhánh thêm vào trong vùng này (hình 160). 
Hoạt động trao đổi khí sẽ bắt đầu khi khí ưcri đi vào nhờ khuếch tán.
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Đối với các động vật có 
kích thước lớn, hoạt động ho hấp 
của chúng còn có thêm sự co, 
giãn của cơ bụng nhẳm đẩy khí ra 
và hút khí vào các khí quản. Các 
nhóm động vật có hình thức hô 
hấp này phổ biến là các động vật 
chân đốt (sâu bọ, rết, sâu chiếu, 
một số nhện...)-

Đa số các sâu bọ ở cạn, 
trong quá trình tiến hoá chúng di 
cư xuống nước, khi đó khí quản 
chứa trong một bao kín, có lồ 
thông với mặt nước, chảng hạn 
như cung quăng (hình 164). Vì 
vậy, để tiêu diệt bọ gậy chống sốt 
rét có thể đổ một lớp dầu mỏng 
lên trôn mặt nước nơi chúng cư 
trú.

Hỉnh 163. Hệ khi quản của 
sâu bọ:

1. Khí quản; 2. Lỗ khí;
3. Túi khí.

Hình 164. Khí quản dã blấn 
dạng của cung guăng 

(bọ gậy) muôi:
1. Mặt nuớc; 2. Lo thở; 3. Khi quản.

Ở một số bọ cánh cứng, chúng 
còn dùng cách bắt giữ một số bọt khí, 
đặt ngay trên lỗ khí quản, để khi lận 
xuống nước nhằm “dự trữ khí trời bổ 
sung”. Khi ôxy trong bọt khí cạn, sẽ có 
ôxy mới khuếch tán vào từ môi trường 
nước xung quanh.

2.6. H ô hấp bằng phổi

Phổi là cơ quan hô hấp chuyên 
biệt có ờ hầu hết các động vật bậc cao, 
đây là phương thức hô hấp tiến hoá nhất 
trong giới động vật, đặc biệt là phổi ở 
người. Hô hấp bằng phổi ở động vật bậc 
cao và người là một quá trình sinh lý 
tinh vi phức tạp được thục hiện bởi các 
cấu trúc đặc trưng, phù hợp với các 
chức năng sinh lý khác nhau. Do vậy, 
hiệu quả của quá trình hô hấp là rất cao.

Có thể thấy sự tiến hoá của cơ quan 
hô hấp qua các lớp động vật (hình 165).

Hình 165. Sơ đổ cơ quan hô hấp ò các động vật 
khác nhau

A. Giun tròn- mang ngoài; B. Sâu bọ -  khí quản; 
c . Nhện- phổi kiều “sách"; D. Triton -  mang ngoài. 

E. Cá -mang trong; F. Người- phổi.
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II. ĐẠI CƯƠNG VỂ CẤU TẠO CỦA HỆ HÔ HẤP Ở ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

1. Sơ lược cấu tạo của đường dẫn khí

Hệ thống dẫn khí là một cơ quan mà qua đó không khí được đưa từ môi trường ngoài vào 
phổi. Mỗi loài dộng vật có cấu tạo hệ thống đường dẫn khí khác nhau và phù hợp với chức năng 
của chúng, sự tiến hoá của đường dẫn khí ở người là cao nhất. Hộ thống đường dãn khí bao 
gồm: khoang mũi, khoang miệng, hầu, thanh quản, khí quản, phế quản, và các tiểu phế quản 
{hình 166).

Hình 166. Cấu trúc hệ thống trao đổi khí ồ người:
1. Cơ liên sườn ngoài; 2. cơ liẻn sườn trong; 3. Xuơng út; 4. Thanh quân; 5. Khí quản; 6. Sun nhẫn;

7. Phổi trái; 8. Phế quản gốc trái; 9. Cây phế quản; 10. Xương sườn; 11. Cơ liên sườn ngoài và trong,-
12. Các màng phổi; 13. Khoang màng phổi chứa dịch; 14. Cơ hoành.

1.1. Khoang mũi

Khoang mũi có cấu tạo khá rộng, gổm hai lỗ mũi trước tiền đình khoang thổng vói bên 
ngoài, hai lô mũi sau phía trong thông với nhau và thông với hầu ở phía dưới, đồng thời thông 
với hai tai giữa bằng hai vòi ơstat, các vòi ơstat có tác dụng cân bằng áp suất không khí. Phía 
trong khoang mũi dược lát lớp màng nhầy, dưới màng nhầy là mạng mạch máu, nhờ đó mà
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không khí đi qua đã được sưởi ấm và làm ẩm. Dịch nhầy đo các tế  bào biểu mô bài tiết ra, 
chúng có tác dụng tiêu diệt vi khuẩn, ngàn cản các hạt bụi nhò... có trong không khí.

1.2. Hầu

Hầu là phần tiếp theo, phía trên tiếp giáp khoang mũi và khoang miệng, nhờ đó mà không 
khí có thể di vào phổi theo cả đường miêng và đường mũi. Đây chính là ngã ba, nơi đường hô 
hấp và đường tiêu hoấ thông với nhau. Do đó, khi ăn không nên nói nhiều dễ làm cho thức ãn có 
thể rơi vào đường hô hấp, khi đó sẽ có phản xạ hắt hơi, phản xạ này chính là phản ứng của cơ 
thể khi có vật lạ đi vào đường hô hấp. Lót bể mặt phía trong hầu có các lông nhỏ của tế bào biểu 
mô, khi chúng chuyển động có tác dụng đẩy các chất cặn bã ra khỏi hầu. Tiếp giáp ngay phía 
dưới hầu là thanh quản.

1.3. Thanh quản

Thanh quản còn được gọi là hộp âm thanh, nằm ở vị trí phía trên giáp với hầu và phía 
dưới nối với khí quản. Thanh quản có hình dạng giống như khối hộp tam giác, đuợc cấu tạo bởi 
chín sụn nhỏ liên kết với nhau bởi cấc cơ và dây chằng. Các cơ thanh quản có thể thay đổi dộ 
căng của dây thanh âm, dây chùng sẽ cho âm trầm và dây căng sẽ cho âm cao. Lớp niêm mạc 
lót mặt trong thanh quản có nhiều tuyến chùm có chức nãng bài tiết dịch. Lớp niêm mạc này rất 
nhạy cảm với các vật lạ khi chúng lọt vào bên trong. Thanh quản có chức năng rất quan trọng, 
nó như một cái van, đóng lại khi nuốt không cho thức ăn vào khí quản, mặt khác trong thanh 
quản còn có các đây thanh âm có cấu tạo gồm hai bó mô liên kết được che phủ bởi một cục sụn 
lớn (quả táo Ađam) nhờ đó khi khồng khí đi từ phổi qua, đây thanh âm sẽ rung lên tạo ra sóng 
âm thanh. Tần số rung của dây thanh âm còn được điều khiển bởi hộ cơ trong thanh quản.

Ở người các âm thanh được tạo ra ở thanh quản kết hợp với mũi, miệng, hẩu và các xoang 
tạo thành một hệ cộng hưởng phức tạp, dưới sự điều khiển của hệ thần kinh chúng dã tạo ra 
tiếng nói. Ở nam các dây thanh âm rộng và dày hơn nữ, do đó âm thanh phát ra trầm hơn.

1.4. Khí quẩn

Khí quản là ống dẫn khí lớn nhất phía trên giáp thanh quản, phía dưới nối với hai phế 
quản. Khí quản có đường kính khoảng 2 cm và dài khoảng 10 cm, được tạo thành từ khoảng 16 
đến 20 vành sụn hình chữ c  nối với nhau bằng mô liên kết đàn hồi. Cấu trúc này giúp cho khí 
quản đàn h6i khi phổi hoạt động và dễ dàng tống các vật lạ ra ngoài (trong trường hợp có các 
vật lạ rơi vào). Khói thuốc lá có thể gây tăng tiết chất nhầy và làm liệt lớp ỉông rung. Do đó, 
chất nhầy sẽ vón lại thành cục nên làm tắc đường dẫn khí dẫn đến gây ho mạnh.

1.5. P h ế  quản

Phế quản gồm cò hai nhánh phế quản gốc, một đầu nối với khí quản còn đầu kia tiếp giáp 
với rốn của hai lá phổi. Vào bên trong mỗi lá phổi, phế quản lại phân nhánh nhiểu lần tạo thành 
các cây phế quản và cuối cùng nhỏ nhất là các tiểu phế quản đẫn vào khoảng 700 triệu túi khí
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nhỏ gọi là phế nang. Thành phế quản và tiểu phê' quản đểu có chứa sụn, phía trong là lớp biểu 
mô có lớp lông rung và bài tiết dịch nhầy.

1.6. Tiểu p h ế  quản

Các tiểu phế quản tận cùng có kích thước nhỏ dường kính khoảng 1 mm khổng có cấu tạo 
sụn và lồng rung.

Hình 167. Cấu trúc một tiểu phế quản của phổi người
1. Dòng máu chảy; 2. Tĩnh mạch; 3. Động mạch phối; 4. Nhánh phê' quản; 5. Tiểu phế quản;

6. Nhánh hô hấp; 7. Phế nang; 8. Túí phế; 9. ông phế nang; 10. Động mạch phổi;
11. Tihh mạch phổi; 12. Hệ thống mao mạch bề mặt phế nang.

2. Sơ lược CÂU lạo của phổi

Phổi nằm trong lổng ngực là một cấu trúc tinh vi và phức tạp gồm có ống dẫn khí, các 

mạch máu và mô liên kết đàn hồi. Đơn vị cấu trúc cơ bản của phổi là các phế nang. Phổi người 

gồm hai lá trái và phải có hình chóp đáy lõm theo chiều cong cùa cơ hoành. Lá phổi phải được 

chia làm ba thuỳ nặng khoảng 400g, lá phổi trái có hai thuỳ nặng khoảng 360g (hình 168, 169).

Mỗi lá phổi được bao quanh bởi một lớp màng kép gọi là màng phổi, màng này gồm có 

hai lá: lá thành dính vào mặt trong thành lồng ngực và lá tạng dính vào mặt ngoài của phổi. Hai 
M này áp sất vào nhau, giữa hai lấ có một lớp dịch trơn (gọi là dịch màng phổi) có tác dụng 

giảm ma sát khi chúng trượt lên nhau lúc thở.

Cấu trúc hiển vi của phổi cho thấy, tận cùng của các phế quản nhỏ gọi là các tiểu phế 

quản. Thành phía ưong của các tiểu phế quản được lót bởi lớp cắc tế bào có lông rung và các tế 

bào hình đài, những tế bào này tạo ra chất nhày. Sự kết hợp giữa lồng rung và chất nhày đã tạo
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ra một lớp chất nhày thường xuyên ờ trên bề mặt các tiểu phê' quản. Tận cùng của các tiểu phế 

quản là các phế nang (hình 168), thành phế nang được cấu tạo gổm có một lớp tế bào biểu mổ 

và được bao bọc bởi màng lưới mao mạch.

Hinh 168. Mao mạch phổi, cấu trúc hiển vi lá phổi phải cho thấy các mao mạch 
tạo thành lưòi bao quanh phế nang là nhữhg túi khí:

1. Khi quản; 2. Tĩnh mạch phổi; 3. Phế quản; 4. Phổi phải; 5. Động mạch phổi;
6. Tiểu phế quản; 7. Tiểu tĩnh mạch; 8. Lưới mao mạch; 9. Phế nang; 10. Động mạch phổi;

11. Màng phổi; 12. Tim; 13. Cơ hoành.

Tiếp xúc giữa biểu mô phế nang và thành mao mạch là nơi luôn diễn ra sự trao đổi khí 

giữa máu và không khí. Một sô tế bào biểu mô phế nang bài tiết ra một loại lipoprotein có vai 

ưò như chất bôi trơn bể mặt có tác dụng làm giảm sức cãng mạt trong của phế nang, dồng thời 

ngăn cản các phế nang khi bị xẹp dính ỉại với nhau. Trong phế nang còn có nhiều tế  bào thực 

bào có tác dụng diệt khuẩn và ngăn cản bụi.

Cấu trúc siêu hiển vi của phế nang: mỗi phế nang gồm nhiều túi nhỏ hay còn gọi là lỗ tổ 

ong, có thành là màng mỏng, dày khoảng 0,7 um, Phía ngoài màng có các mao mạch bao 

quanh. Đây là nơi diẻn ra sự trao đổi khí giữa phổi với môi trường sống. Đường kính mỗi phế 

nang khoảng từ 100 đến 300 um, hai lá phổi có khoảng 700 triệu phế nang, do đó tổng diện tích 

bề mặt của phổi lẻn tới khoảng 140 m2.
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Hinh 169. Cấu trúc vi thể của phổi người với các phế quản nhỏ tận vả phềT nang 
(nhin dưới kính hiển ví điện tử):

1. Tế bào hình đài; 2. Tế bào có lông rung; 3. Đại thực bào trong thành phế nang; 4. Phế nang; 
5. Mao mạch máu; 6. Hổng cầu; 7. Nội mô mao mạch; 8. Biểu mỏ phế nang; 9. Phế quản nhỏ tận.

Hình 170.Cấu trúc các loại mô tham gia cấu tạo đường hô hấp:
1. Mô phế quản; 2. Mô phế nang; 3. Mô khí quản; 4. Mô niêm mạc mũi.

III. CHỨC NÂNG CỦA SINH LÝ HỒ HẤP 

1. Hô hấp phổi

Hô hấp phổi diễn ra bằng cách: không khí từ bên ngoài di qua mũi hoặc miêng theo 
đường dẫn khí vào bên trong tới phổi, ở đó đã xảy ra sự trao đổi khí giữa cơ thể sống và môi 
truờng xung quanh. Sự trao đổi khí chỉ có thể diễn ra liên tục và có hiệu quả cao khi cả máu 
trong mao mạch và không khí trong các phế nang thường xuyên được đổi mới. Máu được đổi 
mới nhờ hoạt động của hệ tuần hoàn, còn đổi mới không khí trong phế nang là nhờ vào các cử 
động hổ hấp là thở ra và thở vào (hít vào).
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ỉ . l .  Các cơ tham gia vào hoạt động hở hấp

a. Cơ hoảnh

Cơ hoành là thành phẩn quan trọng nhất trong các cơ hô hấp. Đó là một cơ mỏng hình 

vòm đỉnh quay lên phía ưên, được cấu tníc bời cơ và mô liên kết, cơ hoành ngàn cách lồng ngực 

và khoang bụng, nửa bên phải cơ cao hơn nửa bên trái. Diên tích bề mặt của cơ khoảng 250 cm2. 

Cơ hoành có ba lỗ thủng cho các động mạch chủ, thực quản và tĩnh mạch chù dưới đi qua.

b. Cơ liên sườn

Cơ liên sucm có hai loại, cơ liên sườn ngoài và liên sườn trong, các cơ này nàm xen giữa 

các xương sườn. Cơ liên sườn có một đầu bám vào phần sau của xương sườn trên, một đầu bám 
vào phần trước của xương sườn dưới.

1.2. Các động tác hô hấp

a. Động tác hít vào (thở vào)

Hít váo bình thường, cử  động hít 

vào đã làm cho thể tích của lổng ngực 

tăng lên theo ba chiều, nhờ sự co của 

các cơ hoành và các cơ liên sườn ngoài,

Khi các cơ hoành co, cơ dẹp 
xuống đỉnh vòm bớt cong và hạ thấp 

xuống đẩy các nội quan trong ổ bụng 
xuống dưới. Nhờ đó, lồng ngực được nở 

ra theo chiều trên - dưới. Khi cơ hoành 
hạ xuống khoảng 10 mm, sẽ làm tăng 

thể tích của lồng ngực lên 250 cm3.

Trong cử động thở bình thường cơ 

hoành thường hạ xuống khoảng 15 mm.

Các cơ liên sưcm ngoài co, chúng vừa 
nâng các xương sườn nhô ra phía trước, 

vừa rộng về hai bên nên đã làm tăng thể 

tích lồng ngực lên theo hai chiều trước - sau và hai bên!

Lồng ngực là một buồng kín, xung quanh là khung xương, cơ và mô liên kết, do dó khi 

các cơ co thể tích của lồng ngực tăng lên làm cho phổi căng lên chiếm gần như hết khoang lồng 

ngực. Áp lực khí trong phổi giảm xuống nhỏ hơn áp suất của khí quyển, VJ thế đã làm cho 

không khí tràn từ môi trường bẻn ngoài vào phổi, đó là động tác hít vào.

Các co hít vào Các co thỏ ra

Hình 171. Các cơ tham gia cử động hô hấp:
1. Cơ ức; 2. Cơ thang; 3. Cơ liên sườn ngoài;

4. Cơ bám ngoài; 5. Cơ hoành; 6. Cd thẳng bụng; 
7. Cơ ngang bụng; 8. Cơ chéo bụng ngoài;

9. Cơ chéo bụng trong; 10. Cơ liên sườn trong.
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Hình 172. Sơ đổ biến đổi lồng ngực:
A. Khi thỏ ra; B. Khi hít vào: 1. Cd liên sườn ngoài;

Hít vào tận lực. Hít vào tận lực ià cử động hổ hấp hít vào theo ý muốn, khi hít vào tận lực 
không chỉ có các cơ hoành và liên sườn co tận lực mà còn có sự tham gia cùa một số cơ khác 
như cơ ngực to, cơ ngực bé, cơ 
răng lớn và cơ thang... Những cơ 
này có một đầu bám vào xương 
sườn và đầu kia bám vào các 
xương ở vị trí cao hơn như xương 
đòn và cánh tay ... Cơ hoành có 
thể hạ thấp xuống từ 7 đến 8 cm.

b. Động lác thở ra 

Thở ra bỉnh thường. Khi 
các sợi cơ co trong cử động hít 
vào giãn ra, cơ hoành giãn quay 
trở lại dạng vòm, một phần do áp 
lực trờ lại trạng thái ban đầu của 
các cơ quan trong ẻ  bụng, một 
phần do các lực đàn hổi có liên 
quan tới phổi nên đã làm thể tích 
của lồng ngực thu nhò ưở lại.
Cùng với tính đàn hồi của phổi, 
đã dẫn đến làm giảm thể tích của 
phổi nẻn áp ]ực khí trong phổi
cao hơn hẳn áp suất khí quyển. Do vậy, khõng khí trong phổi được tống ra ngoài môi trường. 
Như vậy, thở ra là một quá trình hoàn toàn thụ động (hình 172, 173).

Hinh 173. Sơ đổ thở của ngưòi:
A. Lúc hít vào; B. Lúc thỏ ra: 1. Cd hoành; 2. Cơ liên sườn.

Hình 174. cử dộng cd hoành khi hô hấp: 
a. Hít vào; b. Thỏ ra.

1. Không khí vào; 2. Lá thành; 3, 10. Hướng chuyển dịch của xương ức; 4. Xương ức;
5. Lá tạng- 6. Khoang lá thành và lá tạng; 7,12. Cơ hoành; 8, 13. Hưống chuyển dịch của cơ hoành;

9. Không khí ra; 11. Cột sống.
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Thở ra tận lực. Thờ ra tận lực là cử động hô hấp tuỳ theo ý muốn, cùng với sự giãn ra của 
các cơ tham gia co trong cử động hít vào, còn có sự tham gia co của các cơ liên sườn trong 
ngược lại với các cơ liên sườn ngoài, làm cho các cung xương sườn hạ thấp xuổng hơn bình 
thường và khi đó lổng ngực đã bị thu hẹp lại.
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Hình 175. Những thay đổi của áp suất trong phổi và áp suất màng phổi 
(so vái áp suất khí trời) lúc hít vào và thỏ ra.
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Hình 176. Sự thay đổi lổng ngực khi hô hấp.
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Kết hợp với cơ răng cưa bé trước - sau, cơ tam giác của xương ức, cơ vuông thắt lưng và 

các cơ thành bụng như cơ ưéo to, tréo bé, cơ ngang và cơ thẳng to co làm cho nội quan đẩy cơ 

hoành lõm sâu vào lồng ngực. Thể tích lồng ngực lúc này đã bị thu hẹp lại, nên áp lực khí trong 

phổi cao hơn nhiều so với áp suất khí quyển. Vì vậy, không khí trong phổi được đẩy mạnh ra 

ngoài. Đây là một quá trình hoàn toàn chủ động.

1.3. Nhịp thở

Trong mỗi lá phổi có hàng triệu phế nang phổng lên hay xẹp xuống khoảng trên 15.000 

]ần/ ngày, làm cho quá trình hít vào và thở ra tạo nên nhịp thở. Nhịp thở của động vật và con 

người thay đổi theo trạng thái hoạt động, trạng thái sính lý và sự tâng, giảm nhiệt đô ... Nhịp thở 

của người Việt Nam trưởng thành trong trạng thái bình thường trung bình khoảng 16 ± 3 lần/ 

phút ở nam và 17 ± 3 lần/ phút ở nữ, trẻ sơ sinh khoảng 60 lần/ phút, khi ngủ nhịp hô hấp chỉ 

còn khoản 4/5 lúc bình thường. Ở các loài động vật khác nhau nhịp thở cũng có những khác 

nhau (bảng 20).

Bảng 20, Nhịp thỏ của một số loài dộng vật (nhịp/phút)

SỐ thứ tự Loài Nhịp thô Số thứ tự Loài Nhịp thỏ

1 Gà 2 2 -3 0 8 Ngựa 8 -1 6

2 Vịt 1 5 -1 8 9 Lạc đà 5 -1 2

3 Bờ, Chó, Mèo 1 0 -3 0 10 Nai 8 -1 6

4 Cừu 1 2 -2 0 11 Thỏ 1 0 -1 5

5 Ngỗng 9 -1 0 12 Bổ câu 5 0 -7 0

6 Trâu 18-21 13 Chuột bạch 100-150

7 Lợn 2 0 - 3 0 14 Dê 10 -1 8

1.4. Các hỉnh thức hô hấp

Các hình thức hô hấp thay đổi theo loài, tuổi, giới tính hay trạng thái sinh lý. Ở người lúc 
còn là trè nhỏ hô hấp chủ yếu nhờ sự hoạt động của cơ hoành đẩy nội quan xuớng bụng nên còn 
gọi là “thở bằng bụng”. Nam giới chủ yếu thỏ bằng ngực dưới và cơ hoành, nữ giới chủ yếu thở 
bằng ngực. Động vật do có cấu tạo lồng ngực dẹt hai bên, nên hoạt động hô hấp chủ yếu thực 

hiện ở khoang ngực.

1.5. Dung tích sống (VC-Vitaỉ Capacity)

- Dung tích sống (hay sinh lượng) bao gổm: Tổng số khí lưu thông, khí dự trữ thở ra và 
khí dự trữ hít vào. Đó là thể tích tối đa của một lần hít vào và thở ra tận lực.

VC = TV + ERV + IRV
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- Khí lưu thông (TV-Tidal volume): là lượng không khí vào hoặc ra khỏi phổi sau mỗi lần hít 
vào hoặc thở ra. Người trường thành trong trạng thái sinh lý bình thường lượng khí lưu thông 
khoảng 0,5 lít.

- Klú dự trữ thở ra (ERV-Expiratory reserve volume): là lượng khí sau một lần thở ra 
bình thường cơ thể còn có khả nãng thở ra tận lực thêm một lượng, lớn khí với thể tích khoảng
1,5 lít.

- Khí dự trữ hít vào (IRV-Inspiratory 
reseì-ve volume): là lượng khí sau một lần hít vào 
bình thường cơ thể còn có khả năng hít vào tận 
lực thêm với thể tích khoảng 1,5 lít.

1.6. Khí cặn (RV-Residual volume)

Là lượng khí còn tồn tại trong phổi sau khi 
đã thở ra tận lực, có khoảng 1 lít. Nhờ lượng khí 
cặn này mà phổi không bị xẹp xuống hoàn toàn.

Hình 177. Sơ đố của máy phê' dung kế.
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Hình 178. Phế dung đồ.
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1.7. Tổng dung lượng phổi (TLC-Total Lung Capacity)

Là tổng dung tích sống và khí cặn. Tuỳ theo tuổi, giới tính, chiều cao và cân nặng... mà 
dung tích sống và tổng dung lượng phổi có những thay đổi khác nhau.

TLC = TV + ERV + IRV + RV hoặc TLC = VC + RV

1.8. Dung tích cặn chức năng (FRC-Function Residual Capacity)

Là số khí có trong phổi cuối thì thở ra bình thường tức là ở vị trí nghỉ thở, lúc này các cơ 
hô hấp thư giãn hoàn toàn.

FRC = ERV + RV

1.9. Dung tích kh í hít vào (IC- Inspiratory Capacity)

Là sô' khí hít vào đạt tối đa kể từ vị trí nghỉ thở thư giãn.

1C = TV + IRV
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NaOH
Ca(OH)

Hình 179. Nhiệt kẽ ôxy Benedlet.

2. Sự trao đổi khí ở phổi và ở mó

2.1. Sự  trao đổi kh í ở phổi

Sự trao đổi khí ở phối còn gọi là hô hấp phổi được thực hiện nhờ quá trình trao đổi khí 
giữa các phế nang của phổi và máu trong hệ thống mao mạch phân bố dày dạc trên màng bao 
quanh các phế nang. Tổng diện tích bể mặt các mao mạch ở phổi người trướng thành lên tới 
khoảng 60nr. Sự ưao đôi khí này được thực hiện chủ yếu theo cơ chế khuếch tán ớ khoảng cách 
chỉ từ 2 -3  Ị.U11. Chiều khuếch tán phụ thuộc vào áp suất đặc trưng cho từng loại khí, song đểu 
theo qui luật khuếch tán. đi từ nơi có áp suất cao sang nơi có áp suất thấp hơn. Áp suất của từng 
loại khí được lính theo tỉ lệ phần trăm cùa các loại khí ờ từng vị irí khác nhau.

Bàng 21, Tỷ lệ các loại khi ở các vị trí khác nhau (%)

Số thứ tự Các loại khí ôxy Cacbonic Nitơ

1 Khí trời (khí hít vào) 20,96 0,04 79

2 Khí phế nang 14- 15 5 - 6

3 Khí thở ra 16,4 4,1

4 Khí trong máu đến phổi 10-12 5 5 - 5 7

5 Khi trong máu rời phổi 18 -20 50-52
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Do áp suất của không khí là khoảng 760 mmHg trong đó áp suất hơi nước chiếm khoảng 
50 mmHg nên áp suất của các loại khí còn lại khoảng 710 mmHg. Từ các số liệu ở bảng trên ta 
có thể tính được áp suất của từng loại khí.

- Sự  trao đổi oxy và cacbonic trong phổi được diễn ra như sau:

+ Ở phế nang, tỉ lẻ khí ồxy là 14,0% thì sẽ có áp suất tương đương ỉà:
710  X 14,0 _ O Q . *—— ——---- --  99,4 ramHg

100

+ Tỉ lệ khí cacbonic là 5% thì sẽ có áp suất tương đương là:

710 X 5,0 _ o r K u— — ----- = 35,5 mmHg
100

Nguời ta tính được ấp suất riêng phần của ôxy là từ 35 -  37 mmHg và của cacbonic 
khoảng 46 mmHg trong máu đến phổi.

Do vậy sự chênh lệch áp suất của mỗi toại khí này giũa phế nang và máu đến phổi là:

Với khí ôxy bằng 99,4 - 35 = 64,4 mmHg

Với khí cacbonic bằng 46 -  35,5 = 10,5 mmHg

Kết quả là khí ôxy hoà tan trong lớp thành ẩm ướt của phế nang được khuếch tán qua lớp 
biểu mô và thành mao mạch dể vào trực tiếp máu. Ngược lại, do có sự chênh lệch áp suất
10,5 mmHg nên khí cacbonic đã được khuếch tán từ máu qua phế nang, quá trình này diễn ra 
tương đối chậm.

Sơ đổ trao đổi khí ỏ phổi (mmHg)

Phế nang Áp sưất 0 2 

100 -  115 (mmHg)
Àp suất C02 

3 8 - 4 5  (mmHg)

Màng phế nang và 
thánh mao mạch

i i

Máu 20-40 60-70

- Sự  chênh lệch về áp suất của kh í ôxy là khá cao, còn khí cacbonic thì thấp hơn nhiều. 
Tuy nhièn, tốc độ khuếch tán của khí cacbonic lại nhanh hơn tốc độ khuếch tán của khí oxy tới

25 lần, cùng với bề mặt tiếp xúc của mao mạch và phế nang rất lớn nên thời gian máu chảy qua 
mao mạch phổi đủ để khí oxy và khí cacbonic khuếch tán cho đến khi đạt sự cân bằng vể áp 

suất giữa phế nang và máu. Sau khi vào trong mao mạch, oxy kết hợp với hemoglobin trong 

hồng cầu và được vận chuyển nhanh đến tim trước khi được bơm đi khắp cơ thể.

Trong quá trình hô hấp, không khí trong phế nang được hoà trộn với không khí từ ngoài 

vào nhưng không hoàn toàn. Tuy nhiên, khí ôxý trong không khí có khả năng khuếch tán rất 
nhanh nên ở phế nang nồng độ của nó ít bị thay đổi (bảng 22).
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Bàng 22. Áp suất các loại khí hò hấp vào và ra ồ phổi (mmHg)

Số thứ tự Khí Áp suất không khí 

(ngày khỏ, lạnh)

Áp suất không khí 

(ngày nóng, ẩm)

Khí phế nang Khí thở ra

áp suất tì lệ % áp suất tỉ lệ % áp suất tỉ lệ % áp suất tỉ lệ %

1 597,0 78,62 563,5 74,19 569,0 74,9 566,0 74,5

2 159,0 20,84 149,35 19,57 104,0 13,6 120,0 15,7

3 co2 0,3 0,04 0,15 0,04 40,0 5,3 27,0 3,6

4 h20 3,7 0,5 47,0 6,2 47,0 6,2 47,0 6,2

5 Tổng 760,0 100,0 760,0 100,0 760,0 100,0 760,0 100,0

(Theo A .c  Guyton, Textbook of Medical Physiology, 5* ed., Table 40-2. Saunders, Philadelphia, 1976.)

2.2. Sự  trao đổi kh í ở mô

Sự trao đổi khí ở mô được thực hiện nhờ hoạt động của hê tuần hoàn, máu đã được vận 
chuyển đến các mô trong cơ thể. Tại đây lại tiếp tục điển ra sự trao đổi khí giữa máu trong các 
mao mạch và các mô của cơ thể cũng theo qui luật khuếch tán do có sự chênh lệch về áp suất của 
các khí ôxy và cacbonic ưong máu của mao mạch và trong các mô của cơ thể.

Sơ đồ trao đổi khí ỏ mô (mmHg)

Máu động mạch Áp suất 0 2 

95 -1 10

Áp suất COz 

40-50

Thành động mạch
1

0 2

r

i k

co2
Mô 20-37 60-70

Kết quả là khí ôxy sẽ được khuếch tán từ máu qua thành các mao mạch vào dịch gian bào 
rồi qua màng tế bào vào bên trong các tế bào. Ngược lại khí cacbonic sẽ khuếch tán từ các tế 

bào qua màng tế bào ra dịch gian bào rồi qua thành mao mạch để vào trong máu, Sự khuếch tán 

này xảy ra cho đến khi đạt được sự cân bằng áp suất giữa máu và dịch gian bào

3. Sự vận chuyển khí ôxy và khí cacbonic trong máu

Các chất khí đã được vận chuyển trong máu theo hai dạng sau đây:

- Dạng hoà tan (vật lý)

Là dạng các chất khí được hoà tan trong huyết tương của máu, tỷ lệ các chất khí hoà tan 

rất thấp, trong máu động mạch chi có khoảng 0,3% khí ôxy, 2,5 - 2,7% khí cacbonic và khoảng 

1 % khí nitơ.
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- Dạng kết hợp (hoá học)

Là dạng các chất khí liên kết hoá học với phân tử hemoglobin, dạng này chiếm tỷ lệ rất 
cao khoảng 99,7%, đại bộ phận ôxy và cacbonic trong máu được vận chuyển bằng hình thức 
này. Trong máu đỏ động mạch có khoảng 18 -  20% khí ôxy, 50 -  52% khí cacbonic, trong 
máu đen có khoảng 12% khí ôxy và 57 -  58% khí cacbonic.

3.1. Sự  vận chuyển khí òxy

a .  Dạng hoà tan

Khả năng khí ôxy hoà tan trong máu với hàm lượng là rất nhỏ và phụ thuộc vào áp suất 
riêng của khí ỏxy, chẳng hạn khi áp suất của khí ôxy khoảng 107 mmHe khí này hoà tan trong 
máu là 0,3 ml/100 mi máu, khi áp suất khoảng 40 mmHg khí ôxy hoà tan chỉ còn 0,12 ml/100 
ml. Lượng khí òxy hoà tan trong máu chỉ chiếm khoảng 2 - 3% tổng hàm lượng khí ôxy được 
vận chuyển. Tuy nhiên, khi áp suất của khí ôxy tâng lên quá cao (khoảng 3000 mmHg) thì chi 
cần lượng khí ỏxy hoà tan này cũng có thể đủ cho cơ thể, nhưng chúng sẽ tạo ra sự rối loạn 
chuyển hoá trong tế bào, từ dó gây nên hiện tượng co giạt, phù phổi...

A)
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Hinh 180. Biểu đố sự kết hợp giữa 0 2 và Hb:
A. Ảnh hưởng của áp suất riêng phần 0 2 và độ bão hòa Hb02’

B. Ảnh hưởng của pH; c. Ảnh hưởng của nhiệt độ.
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/4p Uìc 02 (/7tm Hg)

Hình 181. Biểu đổ ảnh hưởng của sức căng C 0 2 khác nhau đến sự phân li của oxi hemoglobin.

b. Dạng kết liợp

Khí ôxy trong máu kết hợp với hemoglobin (Hb) nhờ các phản ứng thuận nghịch để tạo 
thành oxyhemoglobin (H b02). Hemoglobin là một phân tử protein kép gồm gốc hem và globin, 
gốc hem gồm bốn phân tử hem gắn với một phân tử globin.

Sự kết hợp giữa ôxy và hemoglobin: trong mỗi phân tử hemoglobin có bốn nhãn hem, hai 
chuỗi a  và hai chuỗi (3 gắn với một protein là globin. Mỗi nguyên tử sắt trong từng nhân hem 
liên kết với một phân tử khí ôxy. Như vậy, một phân tử hemoglobin kết hợp với bốn phân tử 0 2 
và tạo thành bốn dạng oxyhemoglobin được hình thành theo các phản ứng sau:

Hb4 + 0 2 -------► Hb4 0 2 oxyhemoglobin 1

Hb4 0 2 + 0 2 ------ ► Hb4 0 4 oxyhemoglobin 2

H b 4 0 4 +  0 2 --------->  H b 4 0 6 o x y h e m o g lo b in  3

H b 4 0 6 +  0 2 --------- ► H b„ 0 8 o x y h e m o g lo b in  4

I lbO, là một hợp chất không bền vững, do liên kết giữa hemoglobin và khí ôxy rất lỏng 
lẻo, mức độ kết hợp và phân li của chúng phụ thuộc vào áp suất cuả khí ôxy và áp suất của khí 
cacbonic trong máu. Trong đó mức độ kết hợp của khí ôxy với hemoglobin tỷ lệ thuận với áp 
suất khí ôxy và tỷ lệ nghịch với áp suất khí cacbonic. Khi áp suất khí ôxy cao, hầu như toàn bộ 
hemoglobin ở dạng kết hợp với khí ôxy. Ngược lại, trong cùng áp suất khí ôxy, áp suất khí 
cacbonic càng cao thì lượng H b02 bị phàn huỷ càng nhiều và hàm lượng H b02 càng giảm. Nhờ 
đó, đã tạo điều kiện cho khí ôxy kết hợp với hemoglobin ở phổi và tách khỏi hemoglobin ở mô, 
điều này có ý nghĩa sinh lý rất quan trọng.

Biểu đồ ở hình 181 cho thấy khi áp suất khí ôxy trong máu đạt đến mức độ nhất định thì 
dộ bão hoà H bơ2 tăng rất nhanh, cho đến khi áp suất khí ôxy đạt mức 100 mmHg thì sự bão hoà 
oxyhemoglobin gần như hoàn toàn (khoảng 97%).

- Ở phổi, khí ôxy có tỷ lệ cao trong thành phần khổng khí từ phế nang vào máu làm cho 
áp suất của nó tăng lên đến 100 mmHg, do dó khả năng kết hợp của khí ôxy với hemoglobin rất
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cao, nên dã có tới 97% hemoglobin ờ dạng H b02. Sự kết hợp này còn chịu ảnh hưởng của độ pH 
và nhiệt độ, khi độ pH giảm thì sự kết hợp này tãng và ngược lại.

- Ở mô, áp suất khí ôxy trong các mao mạch từ 20 -  40 mmHg, trong khi đó áp suất khí 
cacbonic cao nên tỷ lệ Hb02 giảm rất nhanh làm cho Hb02 phân ly theo chiều nghịch biến, HbOj thành 
Hb và khí òxy được giải phóng đi vào tế bào. Khi nhiệt độ máu tãng sẽ tăng khả nãng phàn ly Hb02.

Sơ đồ sự kết hợp và phân ly hemoglobin và khí ôxy

(deo;

(P h ổ i: p  = lOOmmHg)

H b  +  0 2 «  ■■■ * H b 0 2

x y h e m o g lo b in  v à  o x y )  ( o x y h e m o g lo b in )

(M ỏ : p  = 4 0  m m H g )

Sự giải phóng khí ôxy từ HbOj lự động tăng lẽn khi áp suất khí õxy gi i 
không đủ cung cấp cho nhu cầu khí ôxy của cơ thể khi hoạt dông mạnh và kéo 
nhờ lưu lượng hoạt động cùa tim tăng lên nên cơ thể vần thích nghi được với sự ih

3.2 Sự  vận

im, song cũng 
ài. Tuy nhiên, 
ay đổi này.

chuyển kh í cacbonic

Khí cacbnnic do cơ thể sinh ra irong quá trình sống cũng dược vận chuvển trons máu 
thõng qua hai (lang: hoà tan và kếl hợp.

a. D(inịi hoà tan

Khí cacboriic được sinh ra do quá trình trao dổi chất ớ tế bào và mô, chúng dược khuếch 
tán vào mao mạch thông qua sự trao đổi khí ở mô. Chi có một phần rất nhỏ khí n IV được giữ lại 
trung huyet tương dưới dạng hoà tan và vận chuyển đến phổi, chiếm khoảng 4' 
cacbonic vận chuyển về mố. Sô' còn lại được vận chuyển thông qua dạng kết hợp.

I). l)an\: kct liợp

Trong huyết tương. Khí cacbonic kết hợp với nước tạo thành a.xit carboni
p h á n  li n g a y  t h a n h  ion H+ và ion HCO;,

=_____» H C O

Lượng khí

ĩc toàn bộ khí

Axit này lại

H 20 +  H *

tương khòng
nhiều (khoảng 5%) tổng số khí cacbonic vân chuyển theo cách này.

Trong hổng cầu. Khí cacbonic khuếch tán qua dịch gian bào, thành mao mạch, huyết 
tương vào hồng cầu. Tại đây, xảy ra hai quá trình kết hợp khí cacbonic với nước và với 
hemoglobin, trong đó lượng khí cacbonic kết hợp với nước chiếm 50% và với hemoglobin 
khoảng 45% tổng số khí cacbonic.

Phản ứng kết hợp của khí cacbonic với nước diễn ra có sự xúc tác của enzym 
cacboanhydraza. Tuỳ theo áp suất khí cacbonic mà có sự xúc tác thuận hay nghịch.
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c a c b o a n h y d r a z a  

C 0 2 + H 20  <  ^  H 2C 0 3 ^ H C O ', + H*

Các ion H+ sinh ra kết hợp với hemoglobin cho một axit yếu, axit hemogiobinic 

H + +  H b  ^  > H H b

Các ion HCO, khuếch tán ra huyết tương để về phổi, ngược lại ion C1 sẽ khuếch tán
vào hồng cầu thay thế ion HCO,~ để bảo đảm sự cân bằng ion.

Phản ứng k ế t  họp giữa khí cacbonic với hemoglobin trong ® ng cầu tạo ra
cacbonhemoglobin HbCOj và carbaminohemoglobin MHbCO,. Đây là phàn ứng thuận nghịch
kết hợp ờ mô và phân li ừ phổi.

H b  +  C 0 2 ^  >  H b C O s

HbCO,

h;C 0j —
co, < C O I

HHb<̂
Hb~

HCO,-

c r

H b O ,

( H ô n g  c â u )

o;>

- 11,0 

. H C O j-

c r  

- 0. >

-<  co

(H u y  ù  tương) (  T e 'bao )

H bCO^,—  COt y - C0. >

H*

H,0 > H O

h b -
HCOj“ -

/
Hb 02 -

(  Hôrìỹ c â u )

C l-y  <0, -

-  C|-

co.

( H u y ĩ  t  iùdng)

------<0

( P h ê  na n g  !

(theo Fleur L. strand, Physiology-New York, 1976)

IV. S ự  ĐIỂU HOÀ HÔ HẤP

Tần số và độ sâu nhịp thở của cơ thể có thể được điều hoà bời hai cơ chế là thần kinh và 
thể dịch. Trong những giới hạn nhất định, cả hai chỉ số về tần sô' và nhịp thở đổng thời tăng, vì 
khi nhịp thở tăng lên cũng đồng thời làm cho phối chứa được nhiều không khí hơn nên tần số
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thở cũng tăng theo. Chính sự điểu hoà này đã tạo nên sự cân bằng hàm lượng khí ổxy và hàm 
lượng khí cacbonic sao cho phù hợp với hoạt động sống của cơ thể.

1. Các trung khu điều hoà hô háp

Đó là tập hợp các nơron nằm trong hệ thần kịnh làm nhiêm vụ điều hoà các hoạt động hô 
hấp, chúng tập trung chủ yếu thành các trung khu điều hoà những chức nãng nhất định, ở  người 
và động vật bậc cao có các trung khu hô hấp chủ yếu sau:

1.1. Trung khu thở ra, hít vào

Vị trí của trung khu này nằm ờ đáy não thất thứ tư, có cấu tạo gồm các tế bào thẩn kinh 
phát ra xung thần kinh điều khiển cơ hoành và các cơ liên sườn để tạo ra động tác hít vào và thở 
ra.

1.2. Trung khu apneustic và pneumotaxic

Vị trí nằm ở cầu varole, 
trong đó apneustic nằm ở giữa 
cầu varole có tác đông đến sư

l Trung iâm
hít vào, pneumotaxic năm ở tự đăng
phần trên cẵu varole có liên
quan chủ yếu đến thở ra. Chức _ [Cơ.

,  T h ê  c /ic h  I
năng của hai trung khu này là
phối hợp hoat đổng, đồng thời
kiểm soát trung khu hít vào,
thở ra, nhằm bảo đảm tính nhịp
nhàng của nhịp thở - nhịp hô
hấp cơ bản.

1.3. Trung khu ởtuỷ sống

Vị trí của trung khu này 
nằm ở sừng xám của tuỷ sống, 
trong đốt sống cổ 3 và 4. Từ đó 
phát ra các dây điều khiển cơ 
hoành và từ sừng xám tuỷ sống, 
trong các đốt sống ngực phát ra 
c á c  d â y  điều khiển c á c  c ơ  liên 
sườn.

1.4. Trung khu vỏ não

Bao gồm não trước, tham gia điểu khiển trung khu pneumotaxic, từ đó ảnh hưởng đến các 
hoạt động hô hấp cùa cơ thể. Vò não, điều hoà phản xạ không điều kiện điều hoà hỏ hấp, đồng
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thời còn có tác dụng gây ra các phản xạ hô hấp theo ý muốn trong giới hạn sinh lý nhất định, 
như: nín thở, chủ động hít vào, thở ra...

2. Các hình thức điều hoà cử dộng hô hấp
2.1. Điều hoà bằng cơ ché thần kinh

Trong cử động hô hấp thường, đầu tiên các tế bào thần kinh của trung khu hít vào hưng 
phấn tự động, xung này theo dây thần kinh vận động đến tuỷ sống kích thích các cơ hít vào gây 
động tác hít vào, đồng thời gửi xung dến trung khu thở ra và trung lchu pneumotaxic. Khi phổi 
căng, kích thích thụ quan trong phổi tạo xung hướng tâm đi về trung khu apneustic, từ đó kích 
thích ngược lại trung khu hít vào, sau đó xung được chuyển sang trung khu thớ ra.

Khi nhận xung từ trung khu hít vào, trung khu thờ ra chuyển sang trạng thái hung phấn và 
khi nhận được xung từ phổi gửi về thì nó hưng phấn hoàn toàn, khi đó xung theo dây thần kinh
vận động đến các cơ thở ra và gây động tác thở ra, đồng thời lại gửi xung sang trung khu hít vào
để ức chế. Khi động tác thở ra chấm dứt, trung khu thở ra ngừng hưng phấn và ngừng ức chế 
trung khu hít vào. Trung khu hít vào lại tự động tiếp tục một chu kì mới (hình 184).

Thụ
quan
phổi
bị

kích
thích

Dây thần kinh vận động Dày thần kinh vận động

Các cơ hít vào co Các cơ hít vào co

Hít vào

Giãn

Thở thụ động Thỏ chủ động

---------- Phổi phồng lên Phổi xẹp xuống Phổi xẹp xuống

Hình 184. Sơ đồ điếu hoà cử động hô hấp thưởng bao gồm các xung thần kinh hai chiểu giữa 
các trung khu điếu hoà nằm trong hành tuỷ và có thể giữa tuỷ sống và các vùng hô hấp

(theo Fleur L. strand, Physiology-New York, 1976)
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2.2. Điều hoà bằng cơ chẻ thê dịch

Áp suất của khí ôxy, khí cacbonic và ion hydro trong máu động mạch và dịch não tuỷ là 
những nguyên nhân cở bàn ảnh hưởng đến tần sô' và độ sâu của nhỊỊ) hô hấp. Sự điều hoà thể 
dịch chính là sự điều chỉnh áp suất của chúng thông qua các tế bào thụ cảm hoá học 
(chemoceretor) nằm ờ cung động mạch chủ, xoang động mạch cảnh và trong hành tuỷ có trung 
khu tiếp nhận xung từ các tế bào thụ cảm hoá học (central chemoceretor).

Hinh 187. Thí nghiệm tuần hoàn chéo:
1. Khí quản; 2. Động mạch cảnh.

a. Ảnh Itưởng của áp suất khí ôxy. Khi áp suất khí ôxy (p02) trong máu giảm sẽ kích 
thích các tế bào thụ cảm, xung thần kinh sẽ được truyền về kích thích trung khu ờ hành tuỷ theo 
hai con đường, dó là từ xoang động mạch cành theo nhánh Hơ-ring cùa dây số IX và từ cung
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động mạch chủ theo nhánh Cyon của dày số X và làm tãng cường hô hấp. Sự tãng cường hô hấp 
này có thể đạt tối đa khoảng 65%.

b. Anh hướng của áp suất khí cacbonic và úp suất ion hydro. Ánh hường của chúng thông 
qua phản ứng

C 0 2 +  H 20  3 —  ■>  H 2C 0 3 4 -►  H C O -3 + H +

Khi nồng độ cacbonic trong máu tăng lẽn, phản ứng giải phóngTa ion hydro tăng theo, 
khi dó khí cacbonic và ion hydro tác động đến các tế bào thụ cảm hoá học, nhấ là ở xoang động 
mạch cảnh. Từ đó xung thần kinh dược chuyển về làm hưng phấn trung khu hò hấp ờ hành tu ý 
và kết quả là tang cường hô hấp. Sự thừa khí cacbonic có thể làm tăng nhịp hô hấp lèn gấp tám 
lần so với mức thõng thường nhằm giãi phóng khí eucbonic ra ngoài.

Khi nín ihở, lượng khí cacbonic trong máu sẽ tăng lên, làm tâng tần số va độ sâu của nhịp 
hò híp. Ngược lại, nếu chủ động thờ sâu nhiểu lẩn liên tiếp sẽ làm giảm khí cacbonic trong máu 
và nhịp lió hấp cũng sẽ tự động giảm xuống.

c. Ánh hườììg cùa các nội thụ quan

1C mạch máu, phổi, cơ hô hấp có các thụ quan. Do đó. khi híi vào không khí kích 
Ịiian cơ học của phổi làm xuất hiện xung hướng tâm theo dây than kinh tới hành 

truns khu hít vào và kích thích trung khu thở ra. Ngoài ra, các xung than kinh 
hụ quan cơ học cùa các cơ hoành, cơ liên sườn gây ức chế truru 

khu thở ra.

(I. Car xếit tố  khác ảnh hương đến hô hấp

'lan sỏ và độ sâu cùa nhịp hò hấp còn chịu ảnh hưởng cùa một số tác nhãn khác nhu:

+ Huyết áp: khi hụyết áp tặng thì hò hấp giảm và ngược lại. nguyên nhãn là do ờ vùng 
cung dộng mạch và xoang dộng mach cảnh có các thụ quan áp lực hoạt dộng như các thụ quan 

hoá học.

+ Cảm giác dau: trạng thái đau có thể làm tang hay giám tần sò nhịp th V. luỳ theo trạng 

thái thán kinh c ùa càm giác đau.

+ Nhiệt ậộỉ cQng ánh hườn í} dến hò hấp, nguyên nhãn có thể do trung khu diêu hoa nhiệt 

ờ hypothalamus, bị kích thích.

+ Phản xạ ho và hắt hơi: cũng gậy thay đổi nhịp hở hấp. do màng nhá ong dán khí bị 

kích thích...

Trong cá 
thích các thụ q 
tuỷ gây ức chế 
cũng đi từ các 
hưng phấn trun

g khu hít vào và

V. VỆ SINH HÔ HẤP

1. Thực hiện hô hấp đúng

Đây là một việc rất quan trọng và cần thiết nhằm nâng cao sức khoẻ và dảm bảo sự thích 
nghi với các hoạt động lao động, nhất là những cổng việc cần tiêu tốn nhiều năng lượng như lao 
động chân tay, tập thể thao... Trong những trường hợp hô hấp không đúng, có thể dẫn đến mắc
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một số bệnh làm ảnh hưởng dến sức lao động của cơ thể, thậm chí còn ảnh hưởng tới sức khoẻ 
và tuổi thọ của con người.

Hô hấp đúng thường được biểu hiện qua một số tiêu chí sau:

- Là cử động hô hấp mà trong đó giai đoạn hít vào ngắn liơn giai (loạn thở ra. Vì trong 
thời gian hít vào trung khu hô hấp bị hưng phấn gây nên sự lấn át tính hưng phấn của nhiều 
vùng chức năng khác trên vỏ não, làm cho trương lực cơ và lực co cơ bị giám trong giai đoạn hít 
vào và tăng lẽn trong giai đoạn thở ra. Điều này dễ dàng nhận thấy trong trường hợp lao dông 
chân tay nặng nhọc, sự thở ra thường rõ rệt hơn hít vào, các cữ động hô hấp cần nhiều sức lực 
thường kèm với thờ ra. Nếu giai đoạn hít vào kéo dài mà giai doạn thở ra ngắn sẽ dẫn đến giảm 
hiệu suất và khả năng lao động, đặc biệt là các hoạt động lao động chân tay

- Là phương pháp thở qua mũi, do trong cấu tạo của niêm mạc mũi có hệ thống mao 
mạch, tuyến nhầy, lông mũi... có tác dụng diệt khuẩn, lọc bụi, làm ẩm, sưởi ấm ... nên không 
khí trước khi vào bèn trong sẽ an toàn và tốt hơn cho phổi. Nếu hô hấp bằng miệng không khí đi 
vào bên trong không được đảm bảo vệ sinh (do chức năng chính cùa miệng không phải là hổ 
hấp) nó sẽ gày nhiều khó khăn cho cơ thể như: cản trở tiêu hoá, đau dầu mất ngủ... Mặt khác, 
khi không khí qua miệng do không dược diệt khuẩn triệt để dễ đưa vào các vi khuẩn có hại gây 
nên các bệnh về đường hô hấp.

2. Luyện tập hô hấp

- Các hoạt động luyện tập cơ quan hô hấp với mục đích nhằm tãng cường tính dẻo dai của 
các cơ tham gia vào các cử động hô hấp, tính linh hoạt của thần kinh hô hấp, kết hợp với sự tuần 
hoàn máu và các cơ quan khác giúp cơ thể lưu thông khí huyết, nâng cao thể lực...

- Luyện tập hô hấp đòi hỏi phải giữ lồng ngực trong trạng thái tự do khi thực hiện các cử 
động hô hấp. Tránh đè, nén, ép... và các hoạt động mang tính cơ học khác ảnh hưởng đến kích 
thước tự nhiên của nó.

- Tập thể dục thường x u y ê n  và rèn luyện thể lực có phương pháp nhàm nâng cao thể tích 
lồng ngực. Tạo nhịp thở dều và đúng giúp cơ thổ tăng tính dẻo dai khi làm các công việc nặng 
nhọc và đột ngột. Việc rèn luyện hô hấp cần phải được làm theo mức độ tăng dần trong giới hạn 
sinh lí đạc trưng cho từng cơ thể, tránh hoạt động luyện tập quá sức ảnh hường dến khả năng 
chịu đựng hoặc rèn luyện chưa tới mức cần thiết sẽ không có tác dụng thiết thực.

3. Phòng tránh các tác nhân có hại của môi trường sông

- Không nên la hét, nói to... trong điều kiện độ ẩm khống khí cao, lạnh và Iihiéu bụi. Do 
các yếu tố trên có thể tác động đến dây thanh quản và hệ thống phát âm làm cho chúng dễ bị 
nhiễm khuẩn gây nên một sô' bệnh về đường hổ hấp và dây âm thanh như: khan tiếng, ho, viêm 
phế quản...

- Tránh những thay đổi đột ngột về nhiệt dộ cho cơ thể sống như: ăn kem hay uống nước 
lạnh, tiếp xúc với khòng khí quá lạnh khi vừa tắm nóng...
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- Nhà ò và nơi làm việc phải đảm bảo các điều kiện sau: tránh bị ỏ nhiễm môi trường, 
không khí kém thoáng, độ ẩm quá cao hay quá thấp, hàm lượng khí oxy khỏng thích hợp...

VI. HÔ HẤP NHÂN TẠO

1. Mục đích của hò hấp nhân tạo

Nhàm giúp những người bị ngừng thờ đo một nguyên nhân nào đó như chết đuối, ngạt, 

điện giật, ngộ độc thức ăn... nhưng lim vẫn còn đạp hoăc mới bị ngừng hô hấp đột ngột. Để 

trung tâm hô hấp có thể phục hồi, nạn nhân dần dẩn tự thờ được cần phải có sự hỗ trợ từ bên 

ngoài giúp họ vẫn nhận được oxy và đào thải khí cacbonic, đảm bảo cho rfio không bị tổn 

thương thêm. Có nhiều phương pháp hò hấp nhân tạo, tuy nhiên, dù phương phap nào cũng phải 

đảm bảo lượng không khí ra, vào phổi vượt gấp hai lần dung tích của đường dần khí thì hô hấp 

nhàn tạo mới dạt hiệu quả tốt.

2. Các plmưng pháp hô hấp nhân tạo

2.1. Phương pháp nằm sấp

Đặt nạn nhân nàm sấp, đầu nghiêng về một phía, một tai áp dất. Ngirờii cấp cứu quì hai 

đẩu gối kẹp hai bên mông nạn nhân, dùng sức nặng thân thể mình dồn lên hai tay ấn mạnh vào 

phần ngực dưới. Mục đích của phương pháp hô hấp này là: do phổi nạn nhân đang ở trạng thái 

xẹp, khi ta ấn xuống sẽ làm cho lồng ngực xẹp thêm và giảm thể tích nên một ít không khí bị 

tống ra ngoài. Khi ngìmg ấn xuống, lồng ngực nạn nhàn trở về trạng thái ban đổu (thể tích lồng

ngực trờ lại như cũ) sẽ kéo không khí từ ngoài vào trong phổi. Cứ như vậy, theo 
đốn 20 nhịp/ phút và mỗi lần ấn xuống phải đẩy dược ít nhất 200 ml không khí 

thực hiện dũng phương pháp (hình 188).

nhịp khoảng 10 

mới được coi là

Hình 188. Phương pháp hô hấp nhân tạo - nạn nhân nằm sấp.

2.2. Phương pháp nằm ngửa

Đặt nạn nhân nằm ngửa, đầu nghiêng về một phía, dùng một vật mềm kê phía dưới lưng. 
Người cấp cứu ngồi quì phía dầu nạn nhân, dùng hai tay nắm hai cẳng tay nạn nhân bắt chéo 
nhau dặt lên ngực, dùng sức nặng cơ thể ép hai cánh tay nạn nhân vào ngực, tiếp đó kéo hai tay
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nạn nhân ngược lên phía đẩu, cứ như vậy cho đến khi nạn nhân tự thở dược. Mục đích cùa 
phương pháp này là giúp nạn nhân đẩy được số lượng lớn khí còn lại trong phổi ra ngoài và 
ngược lại. Động tác hô hấp này giúp nạn nhàn thực hiện động tác vươn thở như lúc thở gang sức 
(hình 189).

Hình 189. Phương pháp hô hấp nhản tạo - nạn nhãn nằm ngửa.

2.3. Phương pháp tác động vào cơ hoành

Đặl nạn nhân nằm lên một tấm 
ván kè kiểư bập bênh cách mặt đất 

khoảng Im. Người cấp cứu dùng tay ấn 

xuống một phía tấm ván làm đầu nạn 

nhân dốc ngược xuống dưới, sao cho 

nội tạng ở bụng dổn lên phía ngực ép 

vào cơ hoành làm giảm thể tích ngực 

nhằm đẩy không khí từ trong ra, sau đó 

lại ấn phía kia tấm ván làm cho nạn 

nhân dốc ngược lại, lúc đó nội quan 

dồn trở về vị trí ban đầu làm thể tích 

ngực tăng lên kéo không khí vào phổi.

Động tác này cứ lặp đi lặp ỉại nhiêu ỉần

như trên cho đến khi nạn nhân tự hô hấp trở lại (hình 190).

2.4. Phương pháp thổi ngạt

Đạt nạn nhân nằm ngửa, dùng hai ngón tay bịt hai lỗ mũi hoặc đùng bàn tay bịt miệng 

nạn nhãn. Người cấp cứu tự hít vào gắng sức sau đó dùng miệng mình áp sát miệng nạn nhân 

hoặc áp miệng vào mũi nạn nhân sao cho không có khoảng hở không khí. Thổi hết sức vào phối 

nạn nhân, chú ý xem, nếu phổi nạn nhân phồng lên là có kết quả. Mục đích của phương pháp 

này là cung cấp khí ôxy cho nạn nhân (trong khí người bình thường ỉúc thở ra còn khoảng 

1 6 -1 7 %  oxy), đối với trẻ em cần thổi nhẹ để phòng có thể bị rách phổi (hình 191).

Hình 190. Hô hấp nhân tao - tác đồng vào 
cơ hoành.
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Hình 191. Phương pháp hô hấp nhân tạo bằng hà hơi thổi ngạt.

VII. PHÒNG NGỪA M ỘT s ố  BỆNH CHỦ YẾU VỂ HÔ HẤP

Các bệnh về dường hô hấp thường xảy ra khi thời tiết có sự thay đổi đột ngột, môi trường 
bị ô nhiễm, sự lây lan bệnh dịch qua đường hô hấp... Ở người và các động vật bậc cao thường 
mắc phải một số bệnh chủ yếu sau:

1. Viêm đường hô hấp

Đường dẫn khí từ ngoài vào thường xuyên tiếp xúc với các hoá chất và vi khuẩn có trong 
khỏng khí, trong số đó có nhiều loại hoá chất dộc hại và những vi khuẩn có khả nãng gây bệnh. 
Đó là những nguyên nhân chính tạo ra sự viêm nhiẻm như viêm mũi (rhinitis), viêm phê' quản, 
viêm thanh quản (laryngitis). Do đó việc thở không khí trong lành là một biện pháp phòng ngừa 
tốt nhất chống các bệnh viêm nhiễm

2. Viêm phổi

Các tác nhân chủ yếu gây bệnh viêm phổi (Pneumonia) là do vírut, vi khuẩn, nấm, hoá 
chất... khi tấn công vào phổi chúng làm cho các phế nang bị viêm tiết quá nhiều dịch làm ảnh 
hưởng đến chức năng trao đổi khí của phổi và nếu viẻm nặng có khả nàng gây tử vong. Viẻc 
phòng ngừa bệnh viêm phổi được thực hiện trên nguyên tắc phòng và diệt khuẩn, hạn chế thở 
không khí bị ô nhiễm, khói động cơ đốt ưong... Khi phổi bị viêm cần điều trị trước khi bệnh có 
cơ hội phát triển lan rộng.

3. Viêm xoang

Viêm xoang có nguyên nhân do nhiễm trùng tại các xoang và khoang sọ dẫn đến khoang 
mũi trong hệ thống xương mặt. Có khoảng 1-3% số bệnh nhiẻm trùng đường hô hấp trên là liên 
quan đến vièm xoang. Viêm xoang phát triển khi sự sung huyết ở mũi gây cản trở các lỗ nhỏ 
dẫn đến các xoang. Các triệu chứng bao gồm sự chảy mủ sau mũi cũng như đau ở mặt, tình 
trạng này xắu hơn khi bệnh nhân gấp người về phía trước. Đau và dễ bị tổn thương thường 
xuyên diễn ra ở khắp trán dưới và khấp má. Sự điểu trị thành công phụ thuộc vào khả năng phục 
hồi các ống dẫn riêng ở các khoang. Có thể dùng các liệu pháp như tắm nước nóng, ngủ ngồi, 
dùng thuốc xịt mũi được ưa chuộng hơn thuốc viên chữa dị ứng.
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4. Viêm tai giữa

Viêm tai giữa có nguyên nhân do bị nhiễm khuẩn ở tai giữa. Tai giữa không phải là một 
bộ phận của đường hò hấp, nhưng sự nhiểm trùng tại vị trí này cũng được xếp ở đây vì nó là một 
biến chứng thường gặp ở trẻ em (đối tượng hay bị nhiễm trùng ở mũi). Sự nhiễm trùng có thể 
lan rộng theo vòi nhĩ dẫn từ khoang mũi-hầu đến tai giữa. Đau là triệu chứng đầu tiên của bệnh 
viêm tai giữa ngoài ra còn bị ù tai, khó nghe, hoa mắt chóng mặt và sốt. Có thể điểu trị có hiệu 
quả bằng các loại thuốc kháng sinh.

5. Viêm am iđâli

Viêm ami 
là khối mô bạch 
là bệnh sùi vòm 
có thể được phẫu 
đã biết rằng am 
qua hầu, do đó.

simdan xảy ra khi amiđan bị nhiễm khuẩn có biểu hiện viêm và 
huyết nằm ở hầu. Viêm amiđan ở vị trí phần sau của mũi-háu t 
họng. Nếu viêm amiđan thường xuyên và tăng dần làm cho khó 
thuật cắt bỏ. Ngày nay, cắt amiđan ít được ihực hiện hơn trước 

ìđan như một trạm bảo vệ, có tác dụng ngán chặn nhiều tác n 
chúng là hàng rào đẩu tiên chống lại sự xâm nhiễm vào cơ thể c

g tấy. Amiđan 
lường được gọi 
thở thì amiđan 
kia vì người ta 

ihân gây bệnh đi 
người.on

6 . Viêm thanh quản

Viêm thanh quản có nguyên nhân là do bị nhiễm trùng thanh quản, bện 
chứng giọng khàn khàn dẫn đến mất khả năng nói. Thông thường, viêm thanh q 
nhiễm trùng dường hó hấp trên được điều trị. Giọng khàn dai dẳng mà không 
nhiềm đường hô hấp trên là một dấu hiệu cảnh báo của bệnh ung thư nẽn cần 
chuyên môn kiểm tra, xét nghiệm.

7. Lao phổi

Nguyên nhân cùa bệnh lao phổi (Tuberculosis) thường do vi khuấn 
nên qua con dường lây nhiễm. Vi khuán xàm nhập vào phổi.tuberculosis gây

cách ly người bị 
bệnh cần trị liệu

và làm hỏng mạch máu gây chảy máu và chất nhầy. Phòng bệnh này chù yếu
bệnh với người lành và nãng cao thể lực kháng bệnh, trường 
bàng các loại kháng sinh đặc hiệu, tuy nhiên cần lưu ý dến

thuốc của vi khuẩn gãy bộnh nhất là với người nhiễm IIIV. 

8. Bệnh 1111« thư  phổi

h này có triệu 
liản sẽ khỏi nếu 
Ị phải do viêm 

được các nhà

mycobacterium  
huỷ các mô 

>ằng biện pháp 
hợp đã bị nhiễm 
khả năng kháng

Bệnh này có nhiều nguyên nhân gây nên nhưng nguyên nhàn chính ở đa số người bệnh là 
do hút thuốc lá. Các nghiên cứu xã hội học cho thấy, số người nghiên thuốc lá có nguy cơ mắc 
bệnh ung thư phổi cao hơn người bình thường tới hơn 20 lần. Do trong khói thuốc lá có một số 
chất gây bệnh ung thư, các chất này khi vào trong phổi tác động lên các tế bào phổi làm cho các 
tế bào này phân chia nhanh chóng và không kiểm soát nổi.

Ngoài khói thuốc còn một số tác nhân khác cũng gây nên bệnh này như: hoá chất độc hại 
ở dạng hơi, sự ô nhiễm không khí, do bị stress...
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Trước đây, bệnh ung thư phổi đã từng phổ biến ở nam giới hơn ở phụ nữ, nhưng gần đây 

tỷ lệ phụ nữ tử vong do ung thư phổi đã tãng và còn cao hơn tử vong do ung thư vú. Điều này có 

thể có mối liên quan với sự gia tãng về số lượng phụ nữ hút thuốc lá hoặc hút thuốc lá bị động. 

Khám nghiêm tử thi ở những người hút thuốc cho thấy từng bước tiến triển cùa bệnh, trong đó 

có bệnh ung thư phổi phổ biến nhất. Sự kiện đầu tiên là sự dày lên và hình thành thể chai của 

các tế bào nằm dọc đường lưu thông khí (thể chai hình thành bất cứ khi nào các tế bào tiếp xúc 

với các tác nhân kích thích). Sau đó, các tế bào lông mao bị mất đi nên không thể ngăn cản bụi 

và bẩn đọng lại trong phổi. Tiếp theo, các tế bào có nhân bất thường xuất hiện ở dọc hành lang 

đã bị thể chai hóa. Một khối u được coi là bệnh ung thư ở vị trí dó. Giai đoạn cuối cùng diễn ra 

khi một sô' tế bào này thoát ra và xâm nhập vào các mô khác (sự di cãn). Ngày nay, bệnh ung 

thư phổi rất phổ biến. Khối u ban đầu có thể to dẩn lên cho đến khi gây tắc nghẽn phế quản, cát 

đứt nguồn cung cấp không khí cho phổi. Toàn bộ phổi sẽ bị xẹp xuống, các chất bài tiết được 

giữ lại ở các khoảng không trong phổi trở nên gây nhiễm trùng, và viêm phổi hoặc áp xe phổi. 

Chỉ có điều trị bằng cách loại bỏ một thùy hoặc toàn bộ phổi trước khi sự di căn diễn ra thì mới 

có thể cứu chữa. Thủ thật này được gọi là cắt bỏ phổi. Nếu ung thư đã phát triển, thì có thể cần 

thiết phải áp dụng liệu pháp hóa trị và xạ trị.

Các nghiên cứu ngày nay cho thấy rằng hút thuốc lá thụ động cũng có thể gây ra bệnh 

ung thư phổi và các bệnh khác liên quan đến hút thuốc. Nếu người đó tự giác hoặc vô tình chấm 

dứt việc hút thuốc, đổng thời nếu các mô của cơ thể chưa bị ung thư thì theo thời gian, tình 

trạng sức khỏe của họ có thể trở lại như bình thường.

9. Bệnh hen

Bản chất của hen là một bệnh dị ứng. Tác nhân gây dị ứngdược gọi là dị nguyên. Khi các 
dị nguyên xâm nhập vào đường hô hấp sẽ gây nên phản ứng dị nguyên kháng thể ở các phế quản 
nhỏ. Dưỡng bào ở các phế quản sẽ sản xuất ra Histamin là một chất gây co cơ trơn phế quản 
nhỏ, làm hẹp đường dẫn khí từ đó gây bệnh khó thở, có thể gây nghẹt, tắc đường dẫn khí dẫn 
đến tử vong. Trong ưường hợp bị hen, dịch nhày ở đường dẫn khí cũng tiết ra nhiều hơn làm cho 
không khí khó ra, vào phổi dễ làm bệnh nặng thêm. Hen suyễn là một bệnh cùa phế quản và các 
phế quản nhỏ, biểu hiện ở việc thở khò khè, hổn hển và đôi khi ho, khạc ra dờm. Đường lưu 
thông khí nhạy cảm bất thường với các chất kích thích đặc hiệu, có thể bao gồm một diện rộng 
các chất gây đị ứng như phấn hoa, vảy lông của gia súc, bụi, khói thuốc lá và khói công nghiệp. 
Thậm chí không khí lạnh cũng có thể là một tác nhân gây dị ứng. Khi tiếp xúc với các tác nhân 
gây dị ứng này, cơ trơn của các phế quản nhỏ sẽ co thắt. Lúc này xuất hiện các chất môi giới 
hóa học được giải phóng từ các tế bào miễn dịch nằm ở các nhánh phế quản nhỏ gây ra sự co 
thắt. Hầu hết các bệnh nhân hen suyễn đều mắc chứng viêm phế quản ở một mức độ nào đó, 
điều này làm giảm đường kính của đường lưu thông khí và góp phần làm cơn bệnh trầm trọng 
hơn. Bệnh hen suyễn không thể chữa khỏi được nhưng có thể điều trị được. Máy hô hấp đặc biệt
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CÓ thể kiểm soát chứng viêm và hy vọng ngăn chặn được cơn bệnh, các máy hô hấp khấc có thể 
chặn được sự co thắt cơ.

CẰU H ỎI ÔN TẬP

1. Sự hô hấp có ý nghĩa gì dối với cơ thể sống?

2. Sự tiến hoá của hệ hô hấp được thể hiện qua các hình thức hô hấp như thế nào?

3. Miêu tả các cơ tham gia vào các động tác hô hấp ở người.

4. Nguyên nhân sự khác biệt nhịp thở theo giới tính, tuổi, nghề nghiệp,... là gì?

5. Phân tích phế dung đổ biểu diễn hoạt động của phổi.

6 . Phân biệt sự trao đổi khí ở phổi với sự trao đổi khí ở mô. Các sự trao đổi này tuân 
theo qui luật vật lý nào?

7. Sơ đồ hoá quá trình vân chuyển oxy trong máu.

8 . Khí cacbonic được vận chuyển trong máu theo các phương thức nào?

9. Tại sao oxy và cacbonic không thể chỉ được vận chuyển bằng con đường hoà tan 
trong máu?

10. Phân tích sơ đồ quá trình trao đổi khí ở phổi và ở mô.

11. Mô tả vai trò của các ữung khu điều hoà cử động hô hấp.

12. Trình bày sự hoạt động của các trung khu điều hoà hô hấp. Ở người có những hình 
thức điều hoà hô hấp nào?

13. Sơ đổ hoá cơ chế điểu hoà củ động hồ hấp thường.

] 4. Thế nào là hô hấp đúng? việc luyện tập hô hấp có tác dụng gì?

15. Phân tích các yếu tổ của môi trường gây hại cho cơ quan hô hấp.

16. Cơ sở khoa học của hô hấp nhân tạo là gì?

17. Mô tả các phương pháp hô hâp nhân tạo thông thưòng.

18. Nêu nguyên nhân và cách phòng một số bệnh vể hô hấp.

19. Tại sao nhiều người hút thuốc lá thường.hay bị ho?



CHƯƠNG VII

SINH LÝ TRAO Đ ổi CHẤT VÀ TRAO Đ ổ i NĂNG LƯỢNG

I. ĐẠI CƯƠNG VỂ TRAO Đ ổ i CHẤT VÀ TRAO ĐỎI NĂNG LƯỢNG TRONG c ơ  THỂ

Trao đổi chất và trao đổi nãng lượng là một hoạt đông cơ bản của sự sống, đó là các dấu 
hiệu chù yếu để phân biệt giữa sinh vật với vật vô sinh, giữa thể sống với thể không sống.

Cơ thể sống luôn có mối quan hê mật thiết với mồi ưường sống xung quanh thồng qua 
việc nhận từ môi trường các chất hữu cơ và vô cơ cần thiết cho sự sống hàng ngày của cơ thể 
như: các chất protein, lipit, gluxit, các muối khoáng và vitamin... đổng thời thải ra môi trường 
xung quanh các sản phẩm do quá trình trao đổi chất tạo ra, đó là những chất không cần thiết và 
còn có Ihể gây độc hại cho cơ thể như: khí cacbonic, ure, axit uric, amoniac... Cơ thể luôn luôn 
ở vào trạng thái trao đổi một cách Hên tục và thường xuyên với môi trường xung quanh.

Trao dổi của cơ thể nói chung bao gồm quá trình trao đổi chất và trao đổi năng lượng 
giữa cơ thể vói môi trường cũng như sự trao đổi trong nội bộ của cơ thể. Hai quá trình này có 
mối liên quan mật thiết và luôn thống nhất với nhau. Đặc điểm chung của quá trình trao đổi 
chất và trao đổi năng lượng là quá Ưình ôxy hoá - khử trong cơ thể.

1. Trao đổi chất

Thông thường ta hiểu các quá trình trao đổi chất và trao đổi năng lượng cùa cơ thể 

theo nghĩa hẹp nghĩa là bao gồm hai quá trình đổng hoá và dị hoá trong cơ thể.

- Đồng hoá: là quá trình tổng hợp nên các chất sống từ các chất đinh dưỡng đã được hấp 
thu vào cơ thể như: axit amin, glucozơ, glyxerin và axit béo... Biểu hiện của quá trình đổng hoá 
là sự làm mới lại, tái tạo lại và xây dựng lại tất cả các loại tế bào và mô của cơ thể đã luôn bị 
phân huỷ ưong quá trình sống. Đồng hoá còn bao gồm quá trình tích luỹ năng lượng trong cơ 
thể.

- DỊ hoá: là quá trình phân giải các chất sống trong cơ thể. Biểu hiện của quá trình dị hoá 
là sự ôxy hoá, chuyển hoá các hợp chất hữu cơ phức tạp để sinh ra nảng lượng cần thiết cho sự 
duy ưì thân nhiệt của cơ thể ò mức ổn định, cho tất cả các hoạt động nói chung, cho sự tổng hợp 
nên các chất sống khác nhau và cho các quá ữình bài tiết, nội tiết... Trao đái chất thường bao 
gồm ba giai đoạn chủ yếu là: các chất từ mồi trường ngoài được đưa vào trong cơ thể, sự trao
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đổi các chất đó trong cơ thể và sự bài tiết cấc sản vật thừa, cặn bã đo quá trình trao đổi trong cơ 
thể tạo ra để đưa ra môi trường bên ngoài.

Đồng hoá và dị hoá là hai quá trình luôn được tiến hành liên tục, song song và thống nhất 
với nhau trong mọi hoạt động. Do vậy, đã giúp cho cơ thể sinh trưởng, phát triển, sinh sản... và 
sinh sống được bình thường.

2. Trao đổi năng lượng

Song song với quá trình trao đổi chất là quá trình trao đổi nàng lượng. Trao đổi 

năng lượng là sự chuyển hoá năng lượng từ dạng này sang dạng khác trong cơ thể. Các 

dạng năng lượng đó là: nhiệt nàng (để duy trl thân nhiệt), cơ năng (để vận động của cơ, 

các tuyến tiết ra các chất dịch...), điện nàng (để hưng phấn thần kinh...). Đặc điểm chung 

của quá trình trao đổi chất và trao đổi năng lượng là quá trình ôxy hoá - khử. Bản chất 

của Ĩ1Ó là sụ chuyển hoá các chất giàu năng lượng thành các chất dự trữ có nàng lượng ít 

hơn và kèm theo đó là sự giải phóng ra một dạng năng lượng nào đó.

3. Sự trao đổi chất và trao đổi năng lượng là nhằm hai chức năng sinh lý chủ yếu
sau đây

3.1. Chức năng tham gia kiến tạo cơ thể: nghĩa là tham gia xây dựng và đổi mới các 
chất sống trong cơ thể ở các trường hợp sau đây:

- Ở các cơ thể đang lớn hoặc đang được phục hồi sau một thời gian giảm sút (như bị đói 
hay mới ốm dậy ...) thì đồng hoá là lứn hơn dị hoá, nên cơ thể lên cân.

- Ở các cơ thể đã trưởng thành: thì chủ yếu là sự đổi mới về các chất sống của cơ thể nên 
đổng hoá là luôn cân bằng với dị hoá.

- Ở các cơ thể đã về già hoặc cũng đang bị giảm sút (do đói ãn, mới ốm dậy ...) thì dị hoá
là luôn lớn hơn đổng hoá nên cơ thể sút cân.

3.2. Chức năng cung cấp nàng tượng cho cơ thể: nghĩa là các chất sống trong cơ thể
luôn bị phân huỷ kèm theo đó là sự giải phóng ra nãng lượng để sử dụng trong việc xây dựng 
các chất sống mới hoặc trong việc sản xuất ra công cho các hoạt động sính sống của cơ thể.

II. S ự  TRAO ĐỔI CÁC CHẤT CHỦ YẾU TRONG c ơ  THỂ

Các chất mà cơ thể luôn luôn ưao đổi vói môi trưòng sống thuộc hai loại chất sau đây:

- Loại nhóm các chất cung cấp cho cơ thể các nguyên liệu để tham gia vào cấu tạo và 
cung cấp năng lượng cho cơ thể như: protein, lipit và gluxit...

- Loại nhóm các chất chỉ để cung cấp cho cơ thể các chất tham gia vào cấu tạo cơ thể 
như: nước, muối khoáng và vitamin...
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1. Sự trao đổi protein

1.1. Vai trò sinh lý chủ yếu của protein trong cơ thể

Protein: là một hợp chất hữu cơ được cấu tạo từ các nguyên tõ' hoá học như: cacbon, 
hydro, ôxy và nitơ... Protein chiếm khoảng từ 16 - 18% khối lượng của cơ thể và luôn ở trạng 
thái cân bằng dộng.

Protein ỉà thành phần rất quan trọng tham vào gia vào tạo của mọi tế bào, mô, các cơ 
quan và các hệ cơ quan trong cơ thể. Nhiều chất protein đóng vai trò sinh 'lý rất cần thiết trong 
mọi hoạt động của cơ thể đều dược cấu tạo từ các chất protein khác nhau như: các enzym tham 
gia vào các quá trình trao đổi chất (enzym adrenalin, oxytoxin, và insulin...), các sợi myozin và 
actin của hệ cơ tham gia vào các hoạt động của sự co cơ, hemoglobin tham gia vào việc vân 
chuyển các khí ôxy và cacbonic trong máu và nhiều loại hocmon tham gia vào các quá trình 
điều hoà các chức năng sinh lý chủ yếu của cơ thể cũng đều là các chất protein tạo nên... Có thể 
nói rằng nếu không có các chất protein thì không có sự sống của mọi sinh vật.

Mỗi loại tế bào, mô, cơ quan và hệ cơ quan của cơ (hể đều có các protein đặc trưng của 
nó như: hemoglobin của hồng cầu, miozin và actin của mỏ cơ, keratin của mô bì...

Mỗi loại tế bào có nhiều loại protein khác nhau và có những đặc trưng riêng của nó. 
Trong sinh học do sự tương tác của cấc loại protein là không giống nhau được gọi là sự "bất 
đồng vể sinh học”, nên khi lấy tế bào, mô của loài này đem ghép sang cho loài khác thì thường 
không sống được. Vì vậy, nếu đưa một protein lạ vào cơ thể sẽ có thể trở thành một kháng 
nguyẽn và có thể gây nguy hiểm cho cơ thể.

Mỗi loại protein bao gồm nhiều loại axit amin khác nhau. Vì vậy, chỉ cần thay đổi thành 
phần, tỷ lê và trình tự sắp xếp của các axit amin, thl ta sẽ có được các loại protein mới. Mỗi axit 
amin góm ba thành phần chù yếu là: một nhóm amìn (-NH,), một nhóm cacboxyl (COOH) và 
một nhóm gốc R. Các axit amin khác nhau ở gốc R. Ta có cỏng thức của các axit amin như sau:

Protein còn là một nguồn cung cấp nãng lượng cho cơ thể thể, Ig protein khi bị ôxy hoá 
trong cơ thể sẽ cho 4,lkcal năng lượng. Tuy vậy, số nảng lượng do protein cung cấp cho cơ thể 
so với các chất hữu cơ khác như: gluxit và lipit là không nhiểu. Ngoài ra, protein còn có thể 
chuyển hoá Irong cơ thể để tạo thành các chất nhu lipit và gluxit.

1.2. Ỷ  nghĩa sinh học của protein đối với cơ th ể

Trong cơ thể protein dược hình thành từ các axit amin. Trong số 20 axit amin thường có 

mạt trong các phân tử của protein thì có 10 axit amin cơ thể không thể tự tổng hợp được mà nhất 

thiết phải đưa từ môi trường ngoài vào cơ thể thông qua ãn và uống được gọi là các axit amin 

cần thiết hoặc các axit amin không thay thế được. Đó là các axitamin như: lơxin, izôlơxin, valin,

NH2

R-CH

COOH
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metionin, treonin, phenilalanin, histidin, acginin, lysin và triptophan. Khi cơ thể bị thiếu một 

hoặc một số axit amin cần thiết nào đó thì sẽ có thể dẫn tới sự rối loạn các quá trình tổng hợp 

các protein và các rối loạn chức năng sính lý khác. Vì mỗi loại axit amin thường có các tác 

dụng sinh lý đặc trưng riêng của nó như: khi chuột có thai mà không nhận được triptôphan thì 

sau 14 ngày thai sẽ bị tiêu biến mất. Lợn thiếu valin sẽ mất khả năng giữ thăng bằng cơ thể và 

hoạt động thần kinh bị rối loạn... Tất cả các axit amin còn lại thì có thể tổng hợp được ngay 

trong cơ thể từ các sản phẩm của các quá trình chuyển hoá các chất như gluxìt, lipit và protein 

hoặc được thay thế bằng các axit amin cần thiết khác...

Thức ăn có chứa protein động vật như: thịt, trứng, cá, sữa... chứa hầu hết các axit amin 

không thay thế được nên có giá trị đinh dưỡng rất cao (hình 192).

Các protein của các tế bào, mô trong cơ thể thì thường không ổn định mà luôn bị phân 

giải và đã được tái tổng hợp trở lại.
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Hình 192. Công thức hóa học của một số axlt amln.

1.3. Sụ cân bằng protein trong cơ thể

Nhu cầu của cơ thể tmởng thành vói protein có thể biết được bằng cách xác định số lượng 
nitơ thải ra theo nuớc tiểu và trong phân trong một ngày đêm. Nhưng trong các loại thức ản còn 
có các loại nitơ phi protein. Vì vậy, khi xác định sự cân bằng protein trong cơ thể, ta cán phải 
điểu chỉnh lượng nitơ phi protein cho phù hợp. Do đó, có ba trường hợp thường xảy ra như sau:
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- Cán bằng dương về nitơ: là trường hợp lượng nitơ đuợc lấy vào từ thức ăn nhiều hơn 
lượng nitơ thải ra (thường gặp ờ các trẻ em hay các động vật còn nhò đang lớn, phụ nữ đang có 
thai và ở các cơ thể mới ốm dậy...).

- Cân bằng đều về nitơ: là các trường hợp mà lượng nitơ lấy vào từ thức ăn bằng với 
lượng nitơ đã thải ra (ở những cơ thể đã trường thành trong trạng thái sinh lý binh thường).

- Cân bằng âm vé nitơ: là các trường hợp mà ỉượng nitơ lấy vào thuờng ít hơn lượng nitơ 
đã thải ra (ở những cơ thể đã bị đói protein, hoặc đang bị ốm đau, nhất là các bệnh sốt cao ...). 
Người ta đã tính được như sau: cứ 6,25 g protein có thể cho Igam nitơ. Lượng nitơ thải ra theo 
nước tiểu X 6,25 = lượng protein trao đổi của cơ thể trong ngày đó.

ỉ .4. S ự  trao đổi protein trong cơ thể

Trao đổi protein trong cơ thể thực chất là sự trao đổi các axit arain. Trao đổi các axit 
amin trong cơ thể bao gồm quá trình tổng hợp và phân giải protein trong cơ thể. Thực chất của 
quá trình này là sự trao đổi các axit amin bằng sự khử các amin, chuyển các amin và khử 
cacboxy].

a. Sự tổng hợp protein

Sản phẩm cuối cùng của 
quá trình tiêu hoá protein là các 
axit amin, nó đuợc hấp thu vào 
máu rồi theo tĩnh mạch của để 
vào gan. Tại gan, một phần axít 
amin đã được giữ lại và tổng hợp 
thành các protein của huyết 
tương như: anbumin, globulin và 
fibrinogen. Còn phần lớn cấc 
axit amin sẽ được chuyển đến 
các tế bào, mô để tổng hợp nên 
các protein đặc trưng của tế bào 
và mô như: hemoglobin của mô máu, các hoocmon của tuyến nội tiết, protein của các mô cơ và 
các kháng thể của các tế bào dạng lưói... Năng lượng cần thiết cho quá trình tổng hợp này 
thường lấy ở các phản ứng phân huỷ ATP (adenozin-triphotphat) (hình 193).

b. Sự phân giải protein

Sự phân giải protein được tiến hành ồ  gan, đầu tiên các protêin ở gan được phân giải 
thành các axit amin, sau đó là đến các protein của các tế bào, mô cũng được huy động đến để 
phân giải thành các axn amin. Tất cả những axit amin này sẽ được chuyển về gan để cùng với 
các axit amin đã có ở gan tiếp tục được phân giải bằng các phản ứng là khử amin, nhóm NH2 

được tách ra để tạo thành NH,, rồi đi vào chu trình omitin để tạo thành ure, axít uric và creatin. 
Phần còn lại là xetoaxit được tiếp tục biến đổi theo ba hướng là:

Hình 193. Adenozin triphosphat.
1. Liên kết cao nâng (31 kJ/mol); 2. Lièn kết bình thường 

(12 kJ/mol); 3. Đường ribose.
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- biến đổi thành glucozơ và glycogen;

- oxy hoá để cho C 0 2, H20  và giải phóng năng lượng;

- kết hợp với NH2 để tạo thành các axit amin mới.

Ta cũng có thể trình bày sự trao đổi các axit amin trong cơ thể như sau:

Sự trao đổi các axit amin trong cơ thể được thực hiện bằng cách như: khử amin, chuyển 

amin và khử cacboxyl.

Đường tiêu hoá Gan Tổ chức

Protein 

Axil amin ->■ Axit amin 

Prọtêin

Axit amin

Ure Glycogen

-► Axit amin 

ị
Pròtốin

A x iịa m in

Glycogen

■> CO, + H ,0 + Q

Ure Thận

Hinh 194. Sđ đồ trao đổi protein.

- K hử amin: giai đoạn đầu của trao đdi axit amin trong gan là sự khử amin, trong đó 
nhóm NH2 sẽ tách khỏi phân tử axit amin dưới dạng NH, theo phản ứng sau:

R - C H  - C O O H
I

-— > R  -  C  - C O O H H,0
R - C - C O O H  + N H 3

[I
o

Axit xetonic

NH2 NH

Axìt amin Axit imin

Coenzym khử hydro trong phản ứng này là NAD (hay NADH)

- Chuyển amin: khác với sự khử amin, sự chuyển amin không có sự giải phóng NH, mà 

chỉ có sự chuyển gốc amin của một axit amin nào đó sang cho một axit xetonic. Các enzym xúc 

tác cho quá trình này gọi là transaminaza có trong các tế bào và nhiều nhất là tế bào gan, thận 

và cơ vân. Phổ biến nhất và hoạt động mạnh nhất là glutamat' oxaloaxetat - transaminaza
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(GOT) và glutamat-pyruvat-transaminaza (GPT). GOT có tác dụng chuyển nhóm ámin của axit
glutamic sang cho axit oxaloaxetic theo phản ứng sau:

COOHI COOHị
c h 2
Ị COOHI c h 2 COOHI

CH2 +
I

c h 2 g o t
I

I
c h 2 ^ CHaI

c h n h 2 c o
I

c o c h n h 2I
COOH COOH

Ị
COOH

Ị
COOH

Axit glutanic Axit oxaloaxetic Axit xetoglutanic Axit aspartic

GPT có tác dụng là chuyển nhóm amin của axít glutamic sang cho một axit xetonic. Phản 
ứng này thực hiện có sự tham gia của một coenzym nữa là pyridoxal photphat và diễn ra 
như sau:

(pOOH

c h 2I c h 3 g p t c h 3
13

COOH
I

c h 2

c h 2 +I
CO (Pyrídoxal photphat) CHNH;

Ị
+ c h 2

CHNHzI * COOH ' c Ò O H c òI
COOH î xit Pyruvìc Alanin COOH

Axit glutamic Axit xetoglutanic

- Khử cacboxyl: là một quá trình xảy ra phổ biến chủ yếu trong các tế bào, mô cùa cơ thể 
để sinh ra các amin tương ứng. Quá trình này được thể hiện qua phản ứng:

-C02

R - CH - COOH 
I
NH, Decacboxylaza, coenzym pyridoxal photphat

R -C H 2
I
NH2

Trong quá trình trao đổi axit amin, các chất đã được tạo ra đầu tiên (khi khử amin) là NH3 

và axit xetonic. NH3 sau đó sẽ tham gia vào phản ứng amin hoá và các quá trình biến đổi khác 
để tạo ra glutamin hay asparagin và sinh ra urê (ỏ gan và thận) và tạo thành muối amôn. Axit 
xetoníc sau dó sẽ được chuyển hoá theo nhiều huớng khác nhau.

+ Hướng thà nhất là biến đổi axit xetonic thành axit béo theo phản ứng:

-C 02
R - CH2 - CO - COOH — ------------------------- ---------------------- ► R - CH2 - COOH + C 0 2

Axit xetonic + 1/2 0 2 Axit béo

Axit béo đã được tạo ra sẽ bị phân giải theo con đường bêta - ôxy hóa dể cuối cùng cho 
C 02 và H20 . Nhung chủ yếu là cho năng lượng khi qua chu trình Krebs.

+ Hưâỉig thứ hai là sử dụng a.xit xetonic vào quá trình tổng hợp các axit amin khác cũng 
như sự tổng hợp gluxit, lipit.
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Hlnh 195. Chuyển hóa protein à tế bào gan.

2. Sự trao dổi lipit trong cơ thể

2.1. Vai trò sinh lý cửa lipit trong cơ thể

Lipừ (chất béo) là một chất hữu cơ được cấu tạo từ các 
hydro và ôxy, nhưng tỷ lệ ôxy thì ít hơn so với gluxit. Mỗi 
glyxerin và ba phân tử axit béo (hình 196).

Hầu hết các tế bào của cơ thể đều có lipit, đặc biệt có 
rất nhiều ở các tế bào thần kinh. Trong cơ thể lipit chiếm 
khoảng từ 10 - 20% khối lượng cơ thể. Đối với các cơ thể mà 
béo thì tỷ lộ này có thể còn cao hơn nhiều. Lượng lipit cần 
cho cơ thể được tính theo khối lượng là 17% và tính theo 
năng lượng là bằng 30% khối lượng thức ãn của cơ thể thu 
nhận hàng ngày. Như vậy, mỗi ngày ở người trưởng thành 
cần khoảng 100 g lipit. Còn khi phải iao động nặng nhọc thì 
nhu cầu cần nhiều hơn khoảng 115“ 165 g. Phần lipit còn dư 
cơ thể không dùng đến sẽ được dự trữ lại ở trong cơ thể.

Lipit trong cơ thể gồm có: triglyxerit (còn gọi là mỡ 
tning tính), các phoípholipit, cholesteron và một số chất khác.

Trong thành phần cơ bản của các triglixerit và 
photpholipit thì có glyxerin và axit béo, thường gặp là axit 
panmitic, axit stearic và axit oleic ...

nguyên tó hoá học như: cacbon, 
phân tử lipit gổm một phân tù

. . í  r r ^  "-  o\h h4 -  C~ h

o ___ I
c ,,H j ị £ -  o Ị a T h õ |- c - h

0 ____  I
c„ h „ c  —  o \h  h o |  - c - h

II _HgJjff iu  11 Thúy phàn

0 H

. . ĩ  1 ,C,rH}fC -0 -C -H + \3Ĩụ>\
0 I

CfTH$f C - 0 - C-H
H in  k í t  ts íe r — I ^

T rig lysc* n t + Atildc 
( tr is t to r in )

Hinh 196. Sự tạo trỉglyxerit.
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Lipit cố các vai trò sinh lý rẩt quan trọng trong cơ thể như sau :

- Là thành phần quan ưọng 
để cung cíp nguồn năng luợng lớn 
cho cơ thể, lg  lipit khi bị oxy hoá 
ừong cơ thể sẽ cung cẵp 9,3 kcal 
nâng lượng.

- Là thành phần không thể 
thiếu duợc trong cấu tạo của các tế 
bào, màng tế bào và đặc biệt là 
trong thành phần mô thần kinh.

g a n  I Glvcoxer

sWcr/iJj 2c
(Chệtnbấ}

Tht'x*to/<

[m áo MÁU

Hình 197. Tế bào không thích nhận axit béo từ mõ mô, 
do vậy gan phải sơ chế ỉhành thể ceton (2 -  3 và 

4 carbon) rãi mới đưa tới các tế bào.

- Là nguổn cung cấp các axit 
béo cho cơ thể.

- Là nguồn cung cấp cho cơ thể một số vitamin hoà tan trong lipit như vitamin A, D, E,
và K.

- Ngoài ra, các mô mỡ bao xung quanh cơ thể, các cơ quan và lớp mỡ nằm dưõi da có vai 
ữò là bảo vệ và là chất cách nhiệt rất tốt cho cơ thể.

2.2. Sự  trao đổi chất lipit trong cơ thể

a. Sự tổng hợp lipứ trong cơ thể

Lipit trong cơ thề có nhiểu loại như; lípit trung tính (triglyxerit).

Là loại lipii dự trữ chính trong cơ thể. Trìglyxerít là điển hình cho các lipit đơn giản. 
Chúng dề dàng thuỷ phân do tác động cuaenzymlipaza để cho glyxerin và axít béo. Lipít phức 
tạp chủ yếu là photpholipit. Mỡ trung tính gồm ba axít béo gắn vào phân tử glyxerin.

L ipoprotein J_jpoprofe in

A x ít b*ữ

T h ê  XỀỶon

GLucoxơ

M á  ụ T ê  b à o  g a n  

Hình 198. Chuyển hóa lipit à  tế bào gan.
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Trong Ống tiêu hoá lipit được phân giải thành glyxerin và axit béo. Nhưng khi vào đến 
biểu mô màng nhầy của ruột thì chúng ỉại hợp thành lipit trung tính, và phần lớn sẽ được chuyển 
vào ống bạch huyết (khoảng 70%) còn một phần (khoảng 30%) thì được chuyển vào máu sau dó 
được cơ thể sử dụng hoặc dược dự trữ trong các kho lipit như ở dưới da, xoang bụng, xung 
quanh nội tạng và trong các mô liên kết của cơ. Lipit được dự trữ nhiều hay ít là phụ thuộc vào 
nhiều yếu tố như: giống loài, giới tính, tuổi, trạng thái sinh lý và sự hoạt động của cơ thể... 
Trung bình trong cơ thể có từ 10 - 20% lipít, nếu lên dến 50% là chứng “béo phì”. Nữ giới tích 
luỹ lipit nhiều hơn nam giới, người trẻ nhiều hơn người già, người làm công việc tĩnh tại nhiều 
hơn người lao động. Lipit dự trữ ngoài chức năng là dự trữ nguồn năng lượng khi cần thiết còn 
có chức năng khác như: lipít dưới da giữ cho cơ thể đỡ mất nhiệt, lipit quanh thận và ruột là để 
bảo vệ các cơ quan đó... Khi cơ thể thiếu chất thì lipit dự trữ sẽ được huy động và phân giải 
thành glyxerin đông và axít béo rồi lại dược máu đưa đến các cơ quan để sử dụng 
(hình 199).

Đường tiêu hoá Gan

TỔ chức

Hình 199, So đổ trao đổi lipit.

Sự tổng hợp lipit trong cơ thể không chỉ là các sản phẩm quá trình tiêu hoá lipit của thức 

ăn, mà phần lớn là do chất gluxit tạo thành (nhất là lợn) và protein qua các khâu trao đổi trung 

gian axetyl Co-A tạo nên. Sự tạo thành lipit trong cơ thể còn tuỳ thuộc vào tỷ lệ giữa các thành 

phần của thức ãn có chứa nitơ và không chứa nitơ. Nếu tỷ lệ đó là 1/13 đến 1/17 thì đại bộ phận 

lipit của cơ thể là do gluxit tạo thành. Nhưng nếu tỷ lệ đó là 1/2 đến 1/4 thì chỉ có 4 -5 %  lipit là 

do gluxit tạo thành. Còn đại bộ phận là đo protein tạo thành. Đối với động vật nhai lại, có thể sử 

dụng các axit béo để tổng hợp thành lipit như axil propionic, đặc biệt là tuyến vú có thể sử dụng 

axit axetic và một phần axit butyric để tạo thành lipit trong sữa.
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b. Sự phân giải Ịịpit trong cơ thể

Quá trình dị hoá lipit trong cơ thể trước hết được tiến hành ở gan. Ở gan lipit sẽ được 

phần giải thành glyxerin và axit béo. Tại đây, một phần glyxerin được ôxy hoá để cho khí C 02, 

H20  và năng lượng. Một phẩn khác thì chuyển thành glycogen dự trữ. Còn axit béo thì được 

phân giải theo con dường bêta-ôxy boá thành axit axetic rồi thành axetyl Co.A để đi vào chu 

trình Krebs và cho năng lượng. Khi cơ thể hoạt động nặng nhọc, khẩn trương và nhiều thi một 

phần lipit tại các mô cũng được huy động và phân giải ihành glỵxerin và axit béo, rồi được đưa 

về gan để ôxy hoá. Quá trình dị hoá theo đường này thường sinh ra nhiều thể xeton và gây nên 

toan tính ở máu và niệu.

3. Sự trao  đổi gluxit trong Cơ thể

3.Ỉ. Ý nghĩa và vai trò sinh lý của gluxit trong cơ thể

- Gluxit là một hợp chất hữu cơ cũng được câu tạo từ các nguyên tố hoá học như: cacbon, 

hydro và ồxy. Người ta đã phân chia gluxit thành: gluxit đơn giản (monosaccarit) có công thức 

là C6HJ20 6 như: glucozơ (glucose), fructoza (fructose), galactozơ (galactose)... và gluxit phức 

tạp (polysaccarit) do nhiều monosaccarit tạo thành và có công thức là (Q H 12Oft)n như: 

disaccarit, trisaccarit... Trong thực vật tích luỹ polysaccarit dưới dạng xenlulozcj (cellulose) và 

tinh bột, còn ở dộng vật thì tích lũy dưới dạng glycogen ở gan và cơ.

- Trong cơ thể động vật gluxit chiếm khoảng 2% khối lượng khô của cơ thể. Nhu cầu 

gluxit trong một ngày đêm đối với người trưởng thành là khoảng 500 g, trường hợp lao động 

nặng nhọc thì nhu cầu nhiều hơn khoảng 700 -1000 g. Lượng gluxit thường chiếm khoảng 

60% theo khối lượng và 56% theo năng lượng của thức ăn được cơ thể nhận vào hàng ngày.

- Gluxit được thu nhận vào máu là dạng g l u c o z o .  Hàm lượng glucozơ trong máu hàng 

ngày thường dao động ở mức từ 80 -  100 mg%, trường hợp mà hàm lượng glucozo trong máu 

đã giảm xuống dưới mức 40 mg % thì cơ thể sẽ bị co giật, hôn mê và mất ý thức. Điểu này cho 

thấy nhu cầu cần thiết của cơ thể với gluxit, đặc biệt là hệ thần kính trung ương.

- Gluxit là nguồn cung cấp năng lượng chủ yếu cho cơ thể, lg  gluxit khi bị ôxy hoá 

trong cơ thể sẽ cung cấp 4,1 kcal năng lượng.

- Gluxit cũng là nguồn cung cấp các nguyên Iiộu cẩn thiết cho cấu tạo tế bào của cơ thể 

dưới đạng các hợp chất polysacarit, hoặc kết hợp vơi protein như glucoproteit, với iipit như 

glucolipit

- Đối với một số động vật như lợn thì gluxit là nguồn thức ăn chính dể tạo thành lipit khi 

vỗ béo...
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3.2. S ạ  trao đổi chất gluxit trong cơ thể

a. Sự tổng hợp các gluxií trong cơ íhể

Các loại đường đơn ở ống tiêu hoá như glucoza, fructoza, galactozơ... sẽ được hấp thu vào 

máu, rồi chuyển đến gan. Khi đi qua thành niêm mạc ruột non thì các loại đường đơn như: 

fructozơ và galactozơ... đểu được chuyển thành đường glucozơ. Vì vậy, khi theo tĩnh mạch cửa 

vào gan chỉ có glucozơ mà thôi. Ở gan thì một phần glucozơ được chuyển thành glycogen để dự 

trữ do xúc tác của hocmon insulin. Phần glucozo khác sẽ dược chuyển đến các tế bào mô và 

cũng được tổng hợp thành glycogen để dự ữữ nhất là mô của cơ vân (hình 200).

Đường tiêu hóa Gan

Protein — -----► axit amin —
— axit béo

Gluxit

— ► giyx 
-----► axit

---- ► Glu< 1 
I

I
c

1 
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ì  r

Glyỉ

Glù 

C O j  H

t
;ogen

" ,

■ H í O  +  Q
♦

C 0 2 +  H 20  +  Q

Tổ chức

Hình 200, Sa đổ trao đổi gluxit.

Lượng glycogen ồ  gan của người có thể lên tới khoảng 200 - 300 g. Nếu ta ăn quá nhiểu 

polysaccarit hoặc disaccarit thì glucozơ vẫn vào ưong máu một cách từ từ (do tiêu hoá chậm) 

nên gan đã đủ thời gian để biến đổi gIucozơ thừa thành glycogen để giữ lại. Nhưng nếu ta ăn 

quá nhiều gluxit dễ tiêu hoá cùng một lúc (chẳng hạn ăn trên 150 g dường trong 24 giờ) hoặc 

tiêm nhiều glucozơ vào máu, thì gan sẽ không kịp để biến dổi glucozcf thừa thành glucogen. VI 

vậy, lượng glucozơ trong máu sẽ tăng len quấ mức. Đó là hiện tượng “thừa đuờng do an uống”. 

Khi mà tỷ lệ glucozơ trong máu lên đến mức từ 0,15 - 0,18% thì phần glucozơ thừa sẽ bị thải ra 

ngoài, đó là chứng “đái đường do ãn uống”. Đây là hiện tượng nhất thời, không phải là bệnh và 

không có hại.
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Quá trình tổng hợp glycogen ở gan được diễn ra như sau: khi vào đến tế bào gan thì 

g]ucozơ được photphoryl hoấ thành dạng glucozo 6 - photphat dưới tác dụng của các enzym như 

hexokinaza và glucokinaza. Sau đó dưới tác dụng của glycogen synthetaza, glucozo 6 - photphat 

sẽ được polyme hoá thành glycogen. Đó là quá trình tổng hợp glycogen. Ngược lại, khi 

glycogen bị phân giải thành glucozơ thì đuợc gọi là quá trinh phần giải glycogen và chỉ diễn ra 

khi hàm lượng glucozơ trong máu đã bị giảm xuống rất thấp. Khi cơ thể cần một lượng lớn 

glucozo cho các phản ứng cảm xúc cho cơ vần... lúc này glucogen trong gan dưới tác động của 

photphorylaza sẽ chuyển thành glucozơ - phophat. Sau đó, đưới tác dụng của glucozơ 

phophattaza, chất này sẽ được phản ly thành glucozơ và phophat. Trong trường hợp cơ thể cần 

g]ucozơ mà lượng glycogen trong gan lại thấp hoặc trong trường hợp cơ thể cần glucozơ khẩn 

cấp, thì gan có thể sản xuất glucozơ từ những nguyên liệu không phải là gluxit như từ protein 

hoăc lipit.

béo cũng có thể chuyển hoá 

thành glucozơ. Glyxerin chuyển 

thành axit pyruvíc, còn các axit 

béo thì sau khi qua quá trình 

bêta - oxy hoá sẽ tạo thành axìt 

axetic sau đó chuyển thành axit 

pyruvic. Sau khi qua các giai 

đoạn chuyển hoá trung gian thì 

axit pyruvic chuyển thành 

glucozo. Còn đối với các axit 

amin khi được hấp thu vào máu, 

khi qua quá trình oxy hoá khử 

amin hoặc quá trình chuyển hoá 

amin sẽ biến thành axit anpha - 

xetonic. Sau đó, chất này có thể 

chuyển theo hưởng sinh ra gluxit 

hay sinh ra lipit. Các axit am in 

sinh xeton như: tyrozin,

phenylalamin đều có thể biến 

thành axit axetic, sau đó, biến 

thành axit pyruvic và qua một 

loạt phản ứng trung gian có thể 

chuyển thành glucozơ.

Ví dụ: glyxerin và axit
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Hình 201. Quá trình hấp thụ và chuyển hóa glucose.
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Chuyển hoá glucoza trong các tế bào ở mô khác ở gan. Glucoza trong máu sau khi được 

vân chuyển qua màng của tế bào thì được chuyển vào các tỵ thể và bắt đầu được chuyển hoá. 

Một phần glucozơ sẽ được tổng hợp thành glycogen, phần khác thì dược phản giải để tạo ra

ứng phosphoryl hoá.

Sự thuỷ phân glucozo để sinh năng lượng gồm có hai giai đoạn. Giai đoạn thứ nhất kể từ 

lúc glucozơ chuyển thành axit pyruvic và được gọi là giai đoạn đường phân yếm khí. Giai đoạn 

này diễn ra ngoài ty thể. Năng lượng sản ra trong giai đoạn yếm khí khoảng 30.000 kcal/phân 

tử. Giai đoạn thứ hai là giai đoạn chuyển axít pyruvic thành C 02 và H20  với sự có mặt của khí 

oxy. Giai đoạn này còn được gọi là giai đoạn đường phân hiếu khí hay là giai đoạn ôxy hoá, kể 

từ lúc axit pyruvic chuyển vào ty thể và dược chuyển hoá theo chu trình Krebs hay còn gọi là 

vòng axit xiưic. Nếu thiếu khí oxy thì giai đoạn này không thể tiến triển được và chất tạo ra sẽ 

là axit lactic. Sự tích tụ axit lactic trong quá trình đường phân thiếu khí oxy1 sẽ tạo ra sự nợ ôxy. 

Sự nợ này có thể trả được bằng cách tãng cường hồ hấp để lấy khí oxy vào tế bào để chuyển axít 

lactic thành axít pyruvic và đưa axit này vào chu trình Krebs.

Sản phẩm chuyển hoá cuối cùng được tạo ra trong giai đoạn thứ hai (trong chu trình axit 

xitric là C 02 và H20). Năng ìuợng được tạo ra trong giai đoạn này khoảng 360.000 kcal/phân tử.

b. Sự phân gìdỉ gỉuxit trong cơ thể

Glucozơ là nguồn cung cấp năng lượng chủ yếu cho cơ thể, dưới tác dụng của hocmon 

adrenalin của tuyến trên thận, một phần glycogen dự trữ ở gan được phân giải thành glucozơ, 

rỗi glucozơ sẽ dược ôxy hoá để tạo thành C 0 2 và H20  đổng thời giải phóng năng lượng cho cơ 

thể hoạt động. Khi cơ thể hoạt động, ngoài glycogen ở gan ra thì một phần glycogen ỏ cơ cũng 

được huy động để phân giải thành glucozo. Một phần glucozơ được ôxy hoá ngay trong tế bào 

để cung cấp năng lượng. Một lượng axit lactic cũng được hình thành ngay ở trong cơ do quá 

trình đường phân yếm khí. Do vậy, đã làm cho độ pH của máu ở cơ giảm đi và dẳn đến sự mỏi 

mệt của cơ. Sau đó axit lactic lại được ôxy hoá để tạo thành khí C 0 2, H20  và giải phóng năng 

lượng.

năng lượng cần thiết cho hoạt
C H g O -  ©

trong các tế bào gan, chỉ có điểm GLucozơ

khác duy nhất là ở đây không có 

glucokinasa tác dụng lên phản Him

OH

Giucozơ'6~ pholphat

Hình 202. Sự tạo thành glucoza -  6 photphat.
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Hình 203. Con đưòng đường phân glucose đến axit pyruvic, đưa axìt này vào chu trình axit xitric.
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Hình 204. Chuyển hóa gluxit ỏ tế  bảo gan.

Hình 205. Sự chuyển hóa giữa protein, 
gluxit có những sàn phẩm trung gian 

chung. Nhóm amin (-NH2) của axit amin bị 
cắt bỏ tạo thành ure (thải ra theo nước 

tiêu), còn nhóm axit (-COOH) bị chặt tạo ra 
COj (thải qua phổi). Phẩn thân của axit 
amin -  tùy theo nó có 2 -  3 -  4 hay 5 

cacbon, sẽ tạo thảnh các sản phẩm tương 
ứng trong chuyển hóa gluxit, protein (chú 

ý các mũi tên hai chiểu và một chiều).
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4. Sự trao  đổi nước trong cơ thể

4.1. Vai trò của nước với cơ th ể

- Nước là dung môi để hoà tan các chất trong cơ thể, sự vận chuyển, hấp thu các chất dinh 
dưỡng, các loại muối khoáng cũng như sự vận chuyển và bài tiết các chất cặn bã để thải ra ngoài 
đều cần phải có nuớc tham gia.

- Nước là môi trường rất tốt để cho các phản ứng thuỷ phân trong cơ thể, trong ống tiêu 
hoá và các phản ứng ôxi hoá khử trong các tế bào và mò của cơ thể.

- N ước tham gia v à o  sự điều hòa nhiệt độ cùa cơ thể trong cuộc sống.
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- Nước cũng là thành phần tham gia vào cấu tạo cùa tế bào, mỏ và các cơ quan khác của 
cơ thể...

Con người và động vật có thể nhịn đói dược từ hai đến ba ngày mà cơ thể chưa có các rối 
loạn chức năng. Nhưng nếu nhịn khát thì chỉ từ hai đến ba ngày đã có thể bị các rối loạn chức 
nãng. Vì vậy, việc cung cấp đầy đủ nước cho cơ thể hàng ngày là rất quan trọng và rất cần thiết.

4.2. Sự  trao đổi nước trong cơ thể

- Trong cơ thể nước thường tồn tại ở hai dạng chủ yếu sau đây:

+ Nước tự do: là nước nằm ờ trong và ở ngoài các tế bào của cơ thể.

+ Nước liên kết: là nước nằm trong thành phần các chất keo.

+ Nước nước cấu trúc (còn gọi là nước nội phân tử): là nước nàm trong thành phần các 
phân tử protein, lipit, gluxit và được giải phóng ra khi các chất này bị ôxi hoá.

- Trong cơ thể không có nước nguyên chất, khi nói đến trao đổi nước người ta thường
nghĩ nhiều đến đó là nước tự do. Nước có mặt trong tất cả thành phẩn của: protein, lipit, gluxit...
và được giải phóng ra khi chúng bị ôxi hoá. Nhờ phương pháp nguyên tử dánh dấu mà người ta 
đã phát hiện được ở người trưởng thành: nam giới có 61% là nước, nữ giới có 51% là nước và trẻ 
em mới đẻ có 80 - 84% là nước. Nước tự do trong các cơ quan, các mô khác nhau là khác nhau.

Bắng 22. Tỷ lệ nước trong một sô cơ quan của cơ thể

(đơn vị: %)

Số thứ tự Cơ quan Tỷ lệ lượng nước Số thứ tự Cơ quan Tỷ lệ lượng nước

1 Men răng 3 6 Gan 70

2 Xương 22 7 Da 72

3 Mỡ 30 8 Cơ 76

4 Sụn 55 9 Tim 79

5 Não (chất trắng) 70 10 Thận 83

Một người có trọng lượng trung bình là 50 kg thì:

+ Nước chiếm tới 32 kg + Khoáng là 2,5 kg

+ Protein chiếm 11 kg + Gluxit chiếm 0,3 - 0,5 kg

+ Lipit chiếm 4 kg

Phần lớn nước là ở trong các tế bào khoảng 71%, còn ở ngoài các tế bào là khoảng 19%, 
trong máu lưu thông và máu bạch huyết trong dịch tuỷ sống và các dịch khác kJhoang 10%.

- Chỉ có hàm lượng nước có ở trong máu là tương đối ổn định. Nước ở trong các tế bào 
mô, trong các cơ quan thì lên xuống và thay đổi là tuỳ theo mức độ trao đổi nước giữa cơ thê’ và 
môi trường.
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- Sự trao dổi nước được diễn ra chú yếu là ờ ống tiêu hoá. Người trưởng thành mỗi ngày 
cần khoảng từ 2,5 -3,0 lít nước (nước do ăn, uống cung cấp) và mỗi ngày cơ thể cũng mất di 
cũng chừng ấy nước (khoảng 1,5 lít nước tiểu, 0,1 - 0,2 lít nước theo phân, 0,5 -1 lít nước Iheo 
mồ hôi và 0,3 - 0,4 lít nước qua phổi khi thở). Nếu nhiệt độ cùa môi trường xung quanh bằng 
nhiệt dộ cơ thể thì mỗi ngày người lớn có thể mất đi khoảng 4,5 lít nước.

- Nguồn cung cấp nước hằng ngày cho cơ thể chủ yếu là do ăn và uống. Ngoài ra, cơ thể 
còn nhận được mội lượng nươc khong nhiéu từ các phan ứng oxy hoa các chát sống trong cơ 
thể. Ví dụ 100 g gluxit khi bị oxy hoá thì cho ra 55ml nước và 100 g lipit kh oxy hon thì cho
107ml nước... I

- Một người vừa nhịn ăn lại vừa nhịn uống thì chỉ sống được vài ngày, khi cơ thể bị sút 
cân khoảng 10% dã có những rối loạn vế ihần kinh VÌ1 khi sút cân đến 20% thì có thê bị chết. 
Một người chí nhịn ân, nhưng vẫn uống nước ihì van có thể sống được khoảng 40-50 ngày.

- Đối với các đông vât nhai lai, do phãi tiết ra tắt nhiéu nước theo các dịch tiêu hoá nên 
hiện tượng hấp thu để ihu hồi dịch tièu hoá ờ ruột là rát mạnh. Ruột trầu, bò làng ngày có thể 
hấp thu tới khoảng 137 lít nước.

- Sự trao đổi nước là có liên quan chặt chẽ tới trao dôi muối khoáng. Nếu dưa (king dịch 
muối ưu trương vào cơ thể sẽ gây ra hiện tượng tăng dào thải nước theo nưc 
xuất natri khỏi cơ thể sẽ làm giảm đào thái nước...

5. Sự trao đổi muối khoáng
■

5.1. Ý nghĩa của sự  trao đối muối khoáng

Nhờ có sự tham gia cùa các loại muối khoáng và nước thì các quá trình lý - hoá và sinh 
học trong cơ thể mới có thể diỗn ra được một cách bình thường. Các loại muối khoáng luôn tồn 

ở một tỷ lệ xác dịnh. Các loại muối khoáng có nhiều tác dụng sinh lý như: dè’ 
nh của áp suất thẩm thấu, sự cân bàng độ toan - kiềm trong máu và trong các

c tiểu. Giảm bài

tại trong cơ thêỊ 
duy trì sự ổn d

máu, hấp thu c

mô, tế bào... Các chất khoáng còn rất cẩn cho hoạt động của hệ thần kinh, ch ) quá trình đòng
ác chấi, trao đổi khi, cho quá trình chế tiết và bài tiết các chất

chất khoáng còn là thành phần chù yếu cùa nhiều loại en/.ym vitamin và là nh
quá trình xúc tác sinh học cùa cơ thể... 

c loại thức ăn cho con ne ười và

của cơ thể. Các 
ững yếu tố quan

dối dầy đủ các

trọng trong các 

Trong cá
loại muối khoáng cần cho con người và động vật trừ muối NaCl. Do đó, cần phải bổ sung và cho 
thêm vào thức ãn hàng ngày. Trong cơ thể nếu thừa muối khoáng thì muối khoáng sẽ được tích 
luỹ lại trong các kho dự trữ để sử dụng dần khi cần thiết. Ví dụ: mô liên kết ở dưới da là kho dự 
trữ Na và Cl, gan là kho dự trữ Fe, xương là kho dự trữ Ca và p, cơ dự trữ K... Khi thức ăn mà 
thiếu các muối khoáng ở trên thì các muối dự trữ sẽ được huy động để sử dụng. Ví dụ: phụ nữ 
hay động vật cái trong thời kỳ mang thai, cơ thể mẹ có the sử dụng bớt Ca và p ở xương của mẹ 
để xây dựng bộ xương và hệ thần kinh cho con. Trong cơ thể chất xương cũng luôn được dổi
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mới nhờ tác dụng của hai nhóm tế bào: tế bào phá huỷ các chất xương cũ và giải phóng Ca vào 
trong máu, còn các tế bào xương thì thu hổi Ca trong máu để tổng hợp nên chất xương mới...

Muối khoáng cân cho cơ thể gồm hai loại là: các nguyên tố đại lượng và các nguyên tố vi
lượng.

5.2. Các nguyên tố  da lượng

a. Natri

Natri (Na) là kim loại kiềm có rất nhiéu và quan trọng trong cơ thể, Na tồn tại trong cơ 
thể chủ yếu là dưới dạng hoá hợp với clorua, bicacbonat và photphát, một phần kết hợp với axit 
hữu cơ và protein. Na còn tổn tại ở các gian bào và ở các dịch thể như: máu, bạch huyết... Na 
được thu nhận vào cơ thể chủ yếu dưới đạng muối NaCl. Thường mỗi ngày mồi người đã trưcmg 
thành thì cần khoảng 4-5 g Na tương ứng với 10 - 12,5 g muối NaCl ăn được đưa vào cơ thể. 
Đưa nhiều muối Na vào cơ thể là không có lợi. Ở trẻ em trong trường hợp này thân nhiệt sẽ bị 
lăng lên cao ta gọi là sốt muối. Na được thải ra ngoài theo nươc tiểu (khoảng 45% lượng Na đã 
được nhạn vào). Na được thải ra theo mồ hôi thì không nhiểu. Tuy vây, khi nhiệt độ của môi 
trường xung quanh mà tăng lên cao, thì lượng Na sẽ mất di theo mồ hôi ỉà rất lớn. Vì vậy, ta nên 
sử dụng dung dịch NaCI ưu trương để giảm bớt sự bài tiết mổ hôi. Mỗi ngày mỗi con bò cần 
khoảng từ 5 - 7 g muối N aơ  đối với 100kg khối lượng cơ thể, lợn nái nuôi con cần khoảng 
5 - 10 g, cừu cần khoảng 7-15 g, ngựa cần khoảng 15 - 30 g ... Muối Na thường có trong các 
thức ăn dộng vật.

b. Kali

Trong cơ thể, kali (K) tồn tại chủ yếu trong các tế bào và dưới dạng muối clorua và 
bicacbonat. Cơ là kho dự trữ K, khi thức ăn mà thiếu K, thì K dự trữ sẽ được lấy ra dể sử dụng. 
Muối K thường có trong thức ăn thực vật. Hàm lượng K có cao nhất là trong các mô tuyến, mô 
thần kinh, mô xương. K được đưa vào cơ thể hàng ngày khoảng 2 - 3 g chủ yếu là theo thức ăn. 
Trong khoai tây và thức ãn thực vật có nhiều K, lượng K trong máu giảm đi là do tác dụng của 
thuốc. K mà thải nhiều theo nươc tiểu sẽ gây rối loạn các chức nãng sinh lý của cơ tim. K có 
chức năng làm tãng hưng phấn của hệ thần kiiih và hoạt động của nhiều loại enzim.

c. Canxi

Canxi (Ca) chiếm khoảng 2% khối lượng cua cơ thể Ca'và p  chiếm khoảng 65 - 70% toàn 
bộ các chất khoáng của cơ thể. Ca có ành hưởng đến nhiểu phản ứng của các enzim trong cơ 
thể. Ca có vai trò quan trọng trong quá trình đông máu và trong các hoạt động của hệ cơ và hệ 
thần kinh nói chung. Ca còn có vai trò quan trọng trong cấu tạo của hệ xương. Ca tồn tại trong 
cơ thể chủ yếu là dưới dạng muối cacbonat (CaCOO và photphat Caí(P04)2, một phẩn nhỏ dưới 
dạng kết hợp với protein. Mỗi ngày một người lớn cần khoảng 0,6 - 0,8 g Ca. Tuy vậy, lượng Ca 
có trong thức ãn phải lớn hơn nhiều, vì các muối Ca là rất khó hấp thu qua dường ruột. Do vậy, 
mỗi ngày trong thức ăn cần có khoảng 3 - 4 g Ca. Đối với phụ nữ trong thòi gian mang thai thì 
nhu cầu của thai với Ca là rất lớn, vì Ca sẽ tham gia vào cấu tạo cùa xương. Gà đẻ trứng và vật 
nuôi đang sinh trưởng thì cần nhiều Ca. Để Ca có thể tham gia vào cấu tạo cùa hệ xương thì cần
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phải có đủ một lượng p  nhất định mà tỷ ỉệ tối iru của Cu và p là 1:1,5.Tỷ lệ này là có ở trong 
sữa. Hàm lượng Ca của cơ thể là tăng dán theo độ tuổi. Cii thường có trong các loại rau (rau 
muống, mùng tơi, rau dển, rau ngót...) nhưng hàm lượng là không cao. Các loại thức ăn thuỳ 
sản là có nhiều Ca hơn.

d. Photpho

Phopho chiếm khoảng 1% khối lirợng cùa cơ thể. Phot pho có các chức năng sinh lý như: 
cùng với Ca cấu tạo xương, răng, hoá hợp với protein, lipit và gluxit để tham gia cấu tạo tế bào 
và đặc biệt là màng tế bào. Ngoài ra còn tham gia vào cấu tạo của ADN, ARN, ATP. Phopho 
tham gia vào quá trình trao đổi nhiều chất hữu cơ khác nhau trong cơ thể, tham gia vào quấ 
trình photphorỵl hoá trong quá trình trao đổi gluxit và quá trình hoá học của sự co cơ. Photpho 
tồn tại trong cơ thể dưới dạng các hợp chất vô cơ với với canxi trong hợp chất Ca,(P04)2 để tham 
gia vào cấu tạo xương, p được hấp thu trong cơ thể dưới dạng muối Na và K và sẽ được dào thải 
ra ngoài qua thận và ruột. Nhu cầu p hàng ngày của người trưởng thành là 1-2 g, phần lớn 
photpho vào cơ thể được phân bô' ở mô xương và mô cơ. p có trong các thức ân khoáng, bột 

xương sau đó là bột thịt và bột cá ...

e. Clo

Clo (Cl) trong cơ thể chủ yếu ở dạng muối NaCl và một phần ở dạng muối KC1. C1 còn 
có trong dịch vị ở dạng HC1. C1 được dưa vào cơ thể chủ yếu dưới dạng muổi NaCl. Khi cơ thể 
nhận được nhiều muối ăn thì C1 sẽ dược dự trữ dưới da. C1 được đào thải ra khỏi cơ thổ là theo 
nước tiểu, phân và một ít theo mổ hôi. C1 tham gia vào quá trình cân bàng các ion giữa nội và 
ngoại bào. Nếu thiếu C1 con vật sẽ kém ăn và nếu thừa C1 thì có thể gây độc cho cơ thể. Bỏ sung 
C1 cho cơ Ihể chủ yếu là muối NaCl. Mỗi ngày mỏi người cần khoảng 10 - 12,5 g NaCl...

f. Lưu huỳnh

Lưu huỳnh (S) chiếm khoảng 0,25% khối lượng cơ thể dộng vật. Luru huỳnh có trong cơ 
thể chủ yếu có trong các axit amin như: sistein, sistin, metionin. Lưu huỳnh có tác dụng là để 
hình chành lông, tóc và móng. Vì vây, 3ưu huỳnh có ý nghĩa lớn đối với các động vật nuối lấy 
lông như cừu. sản phẩm trao đổi cùa lưu huỳnh là sunfat có tác dụng trong việc giải độc. Lưu 
huỳnh một phần là đo thức ăn cung cấp nhưng phần lớn là do ở dạng hữu cơ nhất là protein cung 

cấp cho cơ thể.

g. Magie

Magie (Mg) chiếm khoảng 0,05% khối lượng cơ thể người và tổn tại ờ xương dưới dạng 
Mg.1 (P04)2 có trong tất cả các tế bào của cơ thể, magie có íác dụng sinh lý là ức chế các phản 
ứng kích thích của thần kinh và cơ. Nếu trong thức ãn hàng ngày mà thiếu magie thì cơ thể có 
Ihể bị mắc bệnh co giật. Magie còn cần cho các hoạt động của các enzim hexokinaza trong quá 
trình trao đổi gluxit, thúc đẩy sự canxi hoá đê’ tạo thành photphat canxi và magie trong xương 
và ràng. Các loại thức ãn đều có chứa Mg nhất là thức ăn thực vật, vì vậy không sợ thiếu.
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5.3. Các nguyên tố  vi lượng

Các nguyên tô' vi lượng thường tồn tạị trong cơ thể với một lượng rất nhỏ, nhưng lại có tác 
dụng sinh lý rõ rệt đến các quá trình trao đổi của cơ thể. Các nguyên tô' vi lượng có trong các 
thành phần cấu tạo của các enzym, hoocmon, vitamin và có vai trò sinh lý trong cơ thể là để 
tăng cường các hoạt động của các chất ở trên. Những nguyên tố vi lượng quan trọng nhất như: 
Fe, Cu, Mn, I, Zn và F...

a. sát

Vai trò sinh lý chú yếu của sát (Fe):

- Tham gia vào thành phẩn cấu tạo Hb của hổng cẩu, myoglobin của cơ vân và các sắc tô' 
hô hấp ớ mô hào và trong các enzym như: catalaza, peroxidaza, xitocrom... Fe là thành phần 
quan trọng của nhân tế bào.

- Cơ ihể nếu thiếu Fe sẽ bị thiếu máu nhất là dộng vật còn nhỏ và irẻ em.

Trong cơ thể Fe được hấp thu chủ yếu ở ống tiêu hoá một phần dưới dạng vô cơ, nhưng 
phần lớn dưới dạng hoá hợp hữu cơ với các chất đinh dưỡng của thức ăn. Hàm lượng Fe trong cơ 
thế là rất ít, chiếm khoảng 0,004% được phàn bô' ở nhiều loại tế bào cùa cơ thể. Nhu cầu Fe 
hàng ngày của mỏi người là từ khoáng 10 - 30 mg. Nguồn Fe có nhiều trong thịt, rau. quả, lòng 
dỏ trứng, dậu dũa, mận và rau muống...Để phòng thiếu Fe ờ động vậi nuôi như lợn, người ta
thường tiêm sun lạt Fe hoặc tiêm dung dịch dextran Fe.

b.  D õng

Đống (Cu) cung có trong tất cả các cơ quan trong cơ thể, nhưng nhiều nh-ít là ở gan. Cu 
có nhiều chức nàng sinh lý quan trọng chú yếu sau dây là:

- Thúc đấy sự hấp ihu và sử dụng sắt để tạo thành Hb cùa hổng cầu. Nếu th Ố11 dồng thì sự
trao dổi sắt cũng sẽ bị ảnh hưởng, nên sẽ bị thiếu máu và sinh trưởng chậm..

- Đồng tham gia ihành phẩn câu tạo cùa nhiều loại enzim có liên quan chặt chẽ dến quá
trình hò hấp cua cơ thể.

- Đồng tham gia vào thành phần của sắc 10 màu đen. Nếu thiếu đồng thì da sẽ bị nhợt 
nhạt, lỏng mill mì u đen... Nhu cầu của cơ thể với chất cu là cũng rất ít (ít hơn Fc) cần khoảng 
6/7 lượng cua Fe. Nếu cơ thế thiếu Cu sẽ ảnh hường tới hoại động của thần kinh và các chức
năng hoạt dộng khác cùa cơ thể...

c. Côban

Côban (Co) có các vai trò sinh lý chủ yếu sau đây:

- Co có chức năng là kích thích sự tạo máu ở tuỷ xương. Nếu thiếu Co sẽ dần tới là thiếu 
vitamin B12 và cũng sẽ dẫn đến là thiếu máu.

- Co có tác dụng đến sinh trưởng và trao đổi của chất trong cơ thê’

- Co có tác dụng là làm tăng các sản phẩm của động vật như: lông, thịt..

- Nếu thiêu co sẽ có thế bị mắc bệnh thiếu máu ác tính, chán ăn và suy nhược cơ thể... Vì 
vậy, cần bổ sung coban vào (hức ãn hàng ngày cho cơ thể...
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d. l ô t

Hàm lượng iot (I) trong cơ thể là rất ít. I chù yếu là có trong tuyến giáp tràng cùa cơ thể. I
được hấp thu vào cơ thể chù yếu là ở ruột non và màng nhầy của cơ quan hấp thu. I có chức
nãng sinh lý chú yếu là tham gia vào cấu tạo hoocmon thyroxin của tuyến giáp trạng. Nếu cơ 
thể thiếu I có thể dẳn đến bệnh biếu cổ (nhược năng tuyến giáp), động vật có thể bị rối loạn về 
sinh dục, sinh trưởng... Nguyên nhân của bệnh biếu cổ là do thiếu I trong thức ăn và nước uống 
hằng ngày. Ví v â v ^ ầ in g h ả n x U u n ^ n ía n ^ á c l^ u y m Ịố m iằ n y ie à v ^ c ^ ih iề u  trong thức ăn 
vùng biến, nước biển có từ (1 - 18 mg / lit), rong biển có tới 0,2% I, cá biến rất giàu I (400
mg/kg). Thức ăn thực vật thì iot là rất ít.

e. Mau gan

M a n g a n  (Mn) là chất có tác dụng kích thích cùa nhiều loại enzym trong sơ thể. Tác dụng
sinh lý chủ veil của Mn là có tác dụng đến chức nâng sinh sản cùa dộng vật. Mil còn ảnh hưởng 
đến trao dổi chất Ca và p trong việc cấu tạo xương. Thức ăn cho động vật non nếu thiếu Mn thì 
hàm lượng enzym phophotaza trong máu và xương sẽ bị giàm xuống nên ảnh hưởng tới sự cốt 
hoá cửa xương và làm xương biến dạng... Thiếu Mn còn có thể gây ra rối loạn về thần kinh như 
bạ i  l i ệ t ,  c o  g i ặ t . .

f. Kẽm

Kẽm (Znj là thành phần chủ yếu của enzym anhydraza, cacbonic nên rất cần thiết cho các 
quá trinh hò hấp ở các tế bào. Enzym này còn có vai trò rất quan irọng ở hổng cáu, các tế bào
của ống thận, các tế bào của vách ở dạ dày... Zn còn có tác dụng với hoạt dộng '"'''ềỂa&Ề*...... I
sinh sán, các tuyến sinh dục, tuyến yên và tuyến tuỵ...

6. Trao dòi các vitamin trong cư thể

V i t a m i n  gọi là sinh tố. là những chất hữu cơ có bản chất hoá học khác
1. .. ... . 1. 1 \  7 1 » . . I !.UAn/> nKi'ii Irk /'lồ P iinn  P 'in  nrril\/Ăr> Vthiết cho cơ thở. Vitamin không phải là những chất để cung cáp các nguyên vật liệu cho việc 

xây dựng cơ thè và cũng không phải là các nguồn nhiên Liệu để cung cấp nâng lượng cho cơ the. 
Nhu cầu các loai vitamin với cơ thể là rất ít (vài mg irong một ngày), nhưng lại khòng thế thiếu
dược. Thưởng cơn VỊ tính của vitamin là micrọgam. Vitamin có vai trò sinh lý íỊiian irony trong 

chuyền hoá các chất như các enzym và các h o o c m o n  trong cơ thể và cũng có trong thành phán 

của các enzym uẽu hoá và các hoocmon.

Vitamin sống không thể

cua các cơ quan

nhau và rất cần

thiếu được các vitamin, nên cơ thể thường xuyên phải lấy các vitamin vào cơ thể qua các loại 
thức ăn. Nguồn vitamin quan trọng là có trong các loại thức ăn có nguồn gốc từ thực vật vì chi 
có thực vật mới có khá nãng tổng hợp nên các vitamin. Khi cơ thể mà bị thiếu vitamin thì sẽ 
dần tới sự rối loạn các chức năng sinh lý và có thể phát sinh ra các bệnh tật gọi là bệnh thiếu 
vitamin nhu: bệnh còi xương, viêm các dây thần kinh, chảy máu và chậm lớn. Vitamin có thể 
chia ihành hai nhóm nhir sau: nhóm vitamin tan trong nước và nhóm vitamin tan trong dầu, mỡ.
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6.1. Nhóm vitamin tan trong nước: gồm các vitamin dưới dây

- Nhóm vitamin B

a. Vitamin BI

Vitamin Bj (chống phù nề) có vai trò .sinh lý như : tham gia vào thành phần của enzym 
Decacboxylaza để tách gốc cacboxyl của axit pyruvicvà chuyển thành axctyl. Co-A một chuyển 
hoá trung gian trong quá trình trao đổi gluxil, protein và lipíl. Vitamin B, tham gia tổng hợp các 
axit nucleic, chuyển hoá protein và lipit. Thiếu vitamin Bl độ toan ưong máu tảng lẻn, kích 
thích vào đầu mút đây thần kinh ngoại biên nên gây đau nhức, mệt mỏi, cơ thể, dễ bị kích thích 
và ãn không ngon... Biểu hiện của sự thiếu vtamin B| là mệt mỏi, co giật cơ các chi. Thiếu 
vitamin B] còn làm giảm sử dụng ôxy trong mõ não... gảy nên rối loạn hoạt động của hệ thần 
kinh (liệt, co giật...). Vitamin Bj có nhiêu trong men bia, các loại cám (gạo, ngô...) nó dược hấp 
thu từ ruột vào máu. Người lớn mỗi ngày cẩn khoảng 2 - 3 mg vitamin B|, trẻ em đang bú cần 
khoảng 0,2mg, trẻ em dưới 7 tuổi cần lmg và tír 7 - 14 tuổi cần l,5m g...

b. Vitamin B2

Vitamin Bj có màu vàng da cam, có nhiều trong các thức ăn xanh, sữa, gan, trứng, các hạt 
ngũ cốc tan trong nước và cổn, dễ bị phân huỷ trong nước sôi, tác dụng của ánh sáng và bazơ, 
nhưng lại bền trong axit. Tác dụng sinh lý của vitamin Bị nhu : có trong Ihành phần nhóm ghép 
của enzym hô hấp của tế bào, enzym xytocromoxydaza cố tác dụng trong hỏ hấp. Nếu thiếu 
vitamin Bz hô hấp của tế bào sẽ bị giảm sút, trao đổi chất bị rối loạn con vật chậm lớn.... Bj còn 
tham gia vào tổng hợp chất rodopxin, tảng cừơng tạo chất Hb. Ngoài ra, Bị còn có tác dụng là
bảo vệ da và các phần phụ của da. Nếu thiếu sẽ gây viêm đa rụng lông tóc... Thiếu vitamin R,
còn dẫn đến thiếu máu, cơ bị suy yếu mạnh, giảm hô hấp ...và có thể chết. Nhu cẩu vitamin IỈ2
ở người lớn cần từ 2,5 - 3,5 mg trong một ngày.

c. Vitamin Bj

Vitamin B, có tác đụng kích thích rấi mạnh với các tế bào tham gia cấu tạo coenzymA, 
xúc tác quá trình axetyl hoá trong cơ thể tăng cường sự chuyển hoá chất lipit và giuxit trong cơ 
thể. Nếu thiếu vitamin này, vật nuôi sẽ bị rụng lông, đa trắng, bệnh ỉa chảy ....Vitamin EỊ, có 
nhiều trong một số enzym, cỏ xanh ,bột khô và hạt ngũ cốc và một số thúc ăn động vật...

d. Vitamin B(,

Vitamin Bfi là chất tiền sinh của enzym phụ khử cacboxyl và chuyển amin. Vì vậy, Bfi có 
tác dụng đến sự hình thành hemoglobin. Khi thiếu B* sẻ có thể sinh ra các triệu chứng vé thần 
kinh như : co quắp run giật...Vitamin BỂ có nhiều trong các loại enzym, thịt, cá và cám, bia, lúa 
mì, ngô, đậu, gạo... Nhu cầu vitamin B6 ở người lớn cần khoảng 2- 4mg/ngày.

e. Vitamin Bl2

Vitamin B12 đã được tạo thành từ coban. Vì vây, khi thiếu vitamin B,2 cũng chính là thiếu 
coban. Trong đạ cỏ của dộng vật nhai lại có các ví sinh vật đã tông hợp đượ B,2 từ coban. 
Vitamin B12 có các chức năng như: tham gia vào quá trình trao đổi protein, lipit và gluxit, có tác
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dụng thúc đẩy sự sử dụng axit amin trong máu, thúc đẩy sự sinh trưởng, phát triển và chống 
thiếu máu... Nếu thiếu Vitamin B|, thì trao đổi chất sẽ bị rối loạn ảnh hưởng đến sự sinh trưởng, 
phát triển và mắc bệnh thiếu máu .Vitamin B|2 có nhiều trong thức ăn động vật nhất là gan, 
thân, thức ãn thực vât, không có vitamin này (trừ một số rong và cỏ). Rất nhiều loại vi khuẩn có 
khả năng tổng hợp vitamin B12. Nhu cẩu vitamin Bu ở người lớn là 0,005mg/ngày.

f. Vitamin c

Vitamin c  có vai trò quan trọng trong cơ thể như : cẩn cho việc tổng hợp protein, tham 
gia việc vân chuyển ôxy, nên có vai trò quan ưọng trong hô hấp của mồ....Vitamin c  còn rất cần 
cho việc để tạo ra các chất hữu cơ cần cho xương, răng và lợi. Ngoài ra còn có vai trò quan 
irọng trong irao đổi gluxit. Nó có nhiều ưong não đặc biệt là vùng dưới đổi và tuyến yên. 
Vitamin c  còn có tác dụng là tẫng cường cắc phàn ứng miễn dịch, tăng sức để kháng của cơ thể 
với bệnh tạt. Thiếu vitamin này, sẽ bị rối loạn chức năng miễn dịch, làm giảm khả năng thực 
bào. Do vậy, đã tạo điều kiện thuận lợi cho các tế bào ung thư phát triển và gây ra các bệnh 
ngoài da, bệnh scorbut ở người, vượn và chuột lang. Nhu cầu vitamin c  hàng ngày như : ở người 
lớn khi lao động nhẹ cần 74 '  100 mg, khi lao động nặng là 200 - 300 mg, ở phụ nữ có thai là 
lOOmg và ở trẻ em là 35 - 50 mg ....Vitamin c  có nhiều trong các loại hoa quả như : cam quýt, 
chanh, bưởi, k h ế ...

g. Vitamin p p

Vitamin pp là thành phần của enzym phụ I và phụ II (coenzym I và II). Hai enzym này có 
chức- năng là xúc tiến các quá trình ôxy hoá trong cơ thể. Khí cơ thể bị thiếu vitamin này thường 
mệt mỏi, suy nhược hoạt động và sức khoẻ giảm... Vitamin này có trong các loại thức ăn như: 
thịt, gan bò, thận, trứng cá, nhân hạt họ đậu, trứng, sữa, rau... Nhu cẩu vitamin pp  ở trẻ em là 
15mg/ngày, ở người lớn là 15 - 30mg/ngày và ở phụ nữ có thai là 20 - 30mg/ngày.

h. Vitamin Bọ

Vitamin By có nhiều trong gan, cơ và trong lá cây. Trong thành phần của vitamin này có 
axit glutamic. Vitamin này có tác đụng trong việc trao đổi chất cholin và là một trong những 
chất xúc tác để tổng hợp các axìt amin. Ngoài ra còn có tác dụng làm giảm lượng cholesteron 
trong máu kích thích tạo ra hổng cầu và bạch cầu. Khi bị thiếu vitamin Bạ sẽ sinh ra thiếu máu. 
Vitamin này còn có trong các thức ãn như: gan, cơ, lá bắp cả i... Mỗi ngày người lớn cần 2 mg ạ,.

i. V ìỉa m in  B ì5

Vitamin B1S có tác dụng trong làm tãng sử dụng khí ôxy ở các mô, làm tãng tác 
dụng của axetylcholin .Nó được sử dụng trong điều trị tổn thương cấp và mãn tính, liều dùng 
cho COI1 người là 100 - 300 mg/ngày. Vitamin BI5 có trong mầm ỉúa, cám gạo, men bia, máu 
bò, gan ngựa ...

k. Vitamin H

Vitamin FI có nhiều trong các loại men, cà chua, gan, thận lòng đỏ trứng ...Nếu thiếu 
vitamin này sẽ gây tổn thương cho da và tiết nhiểu mỡ ở đa ...Mỗi ngày con người cần khoảng 
100 - 300 mg/ngày.
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6.2. Nhóm vitamin tan trong dấu mỡ

a. Vitamin A

Vitamin A được tạo ra trong cơ thể từ tiền vitamin A đó là caroten chất có màu đỏ của 
thực vật. Nó khồng bị phá huỷ khi dun sôi, có nhiều trong cù cà rốt, cà chua, mận và ớt ...Trong 
cơ thể caroten dễ dàng được chuyển thành vitamin A và dự trữ ở gan dưới dạng mỡ. Vitamin A 
đã dược tạo thành ở gan dưới tác dụng của enzym carotinaza khi trong thức ân có protein. 
Vitamin này còn có nhiều trong gan, thận, lòng dỏ trứng, cá và sữa...

Khi cơ thè bị thiếu vitamin A sẽ dẫn tới các hậu quả sau đây :

- Giàm sứe chống đỡ cùa cơ thể với các bệnh nhiễm trùng, làm giảm các chức năng miễn 
dịch cua cơ the nên dễ mắc nhiều bệnh và rối loạn chức năng.

- Niêm mạc niệu đạo và đường dẫn mật có những biến chứng, biến dổi nên gây ra sỏi
thận, sỏi mật.

- Xuất hiện hiện tượng quáng gà và rối loạn chức năng của thị giác

- Võng mạc mát bị viêm nhiễm, kết mạc và giác mạc bị hoại tử

- Da trờ nõn khô. bị hoá sừng và lõng rụng

- Mất di a  c chức nâng về khứu giác

- Rối loạn các chức nãng vể hoạt động cùa hệ thàn kinh ...Nhu cầu vitamin A ờ người lớn 
và trẻ em mỏi ngày từ 1 - 2 mg, ờ phụ nữ có thai là 2 - 2,5 mg và mỗi lao động nang từ 3 - 5 mg

I). I 'itưmin D

Tiền vitarr 
tác dụng của tia

in D hay còn có tên gọi là provitamin D là một ergosterol cao phân tứ. Dưới 
cực tím chất này dược chuyến thành calxiphèrol. Có một sổ' tiên vitamin I) và

vitamin D như vitamin: (D|, D2, D, và D4 là dẫn xuất cùa ergosterol và cholesterol. Tác dụng
m ạ n h  n h ấ t  là  vitamin D3. Ergosterol là có trong thực vật, chủ yếu là men bia.
người có dẫn xuíl của cholesterol. Với tác dụng của tia cực tím, chất này được chuyển thành 
vitamin D,. Vitamin D có nhiéu trong dầu cá, gan cá, trứng cá, sữa và lòng đỏ trứng. Nếu cơ 
thè’ mà thiêu \ itamin D thì cớ thể dần đến các tác dụng như sau:

- Có thê dặn đến làm giảm lượng photpho trong máu, sau đó là giảm lượng caxi. Các 
muối photpho và canxi dư thừa sẽ được bài xuất ra khỏi cơ thể.

Cơ thể g

ơ  trên da của

ương, dẫn đến
bệnh còi xương, xương trở nên mềm có thể dẫn đến cong vẹo chân tay, răng phát triển khỏng 
bình thường, xuất hiện các chứng nhược cơ và tăng tính hưng phấn của hệ thần kinh ...

- Vitamin D cần cho sự phát triển bình thường của cơ thể, cho điều hoà trao đổi các muối 
canxi và photpho.

- Tác dụng của vitamin D còn liên quan đến hoocmon của tuyến cận giáp và chức năng 
sinh lý của tuyến này.
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- Nếu thừa vitamin D cũng có tác hại như gây tăng lượng canxi, sau đó tăng lượng 
photpho trong máu, trong thận và nhiều cơ quan khác. Thừa vitamin D sẽ ăn không ngon, ỉa 
lỏng sút cân, và sau đó gây rối loạn trao đổi lipit.

- Nhu cầu vitamin D: ở trẻ em đang bú sữa cần khoảng 10-20mg/ngày, trẻ đang lớn cần 
khoảng 15-26 mg/ngày và người lớn cần 25 mg/ngày

c. Vitamin E

Vitamin E là chất mỡ, màu hơi vàng có hai dạng là anpha và bèta -tocopherol, trong đó 
anpha tocopherol có tác dụng mạnh nhất. Vitamin E rất bền vững với nhiệt độ và axit, nhưng bị 
thuỷ phàn với bazơ, dễ bị ôxy hoá khi tiếp xúc với ôxy. Khi cơ thể thiếu vitamin E sẽ dẫn đến 
các hậu quả sau đây:

- Giống cái có thể dẫn tới vô sinh, thời gian mang thai không bình thường. Ở con đực thì
ngừng sản xuất hocmon sinh dục, tinh trùng và mất tập tính sinh dục.

- Gây rối loạn cơ năng của cơ, làm giảm khả nâng lao dộng.

- Vitamin E của mẹ được truyền cho thai suốt thời gian mang thai. Vì vậy, nếu bị thiếu
thì thai có thể bị chết.

- Gây ngừng sản xuất các hocmon sinh dục của tuyến yên.

- Ngoài ra, còn có thể gảy xuất huyết não, viêm khớp, viêm da...

Vitamin E có trong các sản phẩm có chứa nhiều trong thịt bò, thịt lợn, lòng đỏ trứng ... 
Nhu cầu hàng ngày về vitamin E như sau: người lớn 20 - 30 mg/ngày, khi lao động nặng cần 
nhiều hơn là 30 - 50 mg.

d. Vitamin F

Vitamin F là một loại axit béo không no, vitamin F có nhiều trong Iẩ cây, trong hạt, các 
loại cải, xà lách, mầm lúa mì, trong rau thai, thuỳ trước tuyến yên, trong cơ, trong lòng đỏ trứng 
và trong các loại dầu thực vật). Cơ thể nếu thiếu vitamin này sẽ chậm lớn, da khô, gậy gẫy 
xương ở người già. Nhu cầu vitamin F của người lớn là 8 - lOmg/ngày

e. Vitamin K

Vitamin K là chất chống chảy máu: vitamin này cần cho sự tống hợp prothrombin ở gan. 
Vitamin K có trong đậu nành, bắp cải, cà rốt, cà chua, gan lợn... Vitamin K được tạo ra ở ruột 
già, do hoạt dộng của các vi khuẩn. Để hấp thu được vitamin K cần phải có axit mật, vì 
vitaminK tan trong dầu mỡ. Nhu cầu vitamin K của người [ớn trong một ngày là 15 -30  mg.

III. TRAO ĐỔI NĂNG LƯỢNG

Trao đổi nãng lượng là quá trình chuyển hoá nãng lượng hoá học tiềm tàng trong thức ãn 
được biến đổi thành các dạng năng lượng khác trong cơ thể nhau như: nhiệt năng, cơ năng và 
điện nâng... Trong đó, 25% năng lượng được biến thành công năng, một phần rất ít dược biến 
thành điện năng và còn lại gần 75% được biến thành nhiệt năng. Sự trao đổi năng lượng là kết
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quả của quá trình ôxy hoá các chất hữu cơ điền ra liên tục ưong các tế bào của cơ thể. Phần 
năng lượng 25% được biến thành công năng là để đảm báo cho mọi hoạt động bình thường của 
cơ thể. Sau khi đã sản sinh ra công năng và cuối cùng lại biến ihành nhiệt năng. Như vậy, các 
dạng năng luợng khác nhau trong cơ thể nhưng cuối cùng cũng đều được chuyển thành nhiệt 
năng của cơ thể. Sự sinh ra nhiệt năng của cơ thể là phụ thuộc vào các quá trinh trao đổi các 
chất. Như vậy, nãng lượng sản sinh = công năng + nhiệt nãng + diện năng + nàng lượng dự trữ. 
Năng lượng dự trữ được tích lại trong các hợp chất giầu năng lượng như ATP. Các quá trình trao 
đổi chất protein, lipit và gluxit dẫn tới kết quả chung là sản sinh ra năng lượng cho cơ thể hoạt 
động. Nãng lượng được giải phóng bởi quá trình dị hoá của cơ thể.

1. Các phương pháp tính trị số tiêu hao năng lượng của cơ thể

Sự tiêu hao năng lượng của cơ thể có thể đo và tính được bằng cách đo nhiệt lượng của 
cơ thể dã toả ra trong một thời gian nhất định. Có hai phương pháp để đo là :

Phương pháp đo nhiệt lượng cơ thể trực tiếp và phương pháp đo gián tiếp.

1.1. Phương pháp đo nhiệt lượng trực tiếp

Bằng cách xác định trực 
tiếp nhiệt lượng của cơ thể dã 
làm tăng nhiệt độ của phòng 
nhiệt lượng kế trong một thời 
gian nhất dịnh. Ví dụ cho con 
người hay dộng vật cần phải 
nghiên cứu vào trong một phòng 
cách nhiệt (thường là phòng nhiệt 
lượng kế). Đó là một phòng kín, 
cách nhiệt tốt (hình 208).

Phòng này có một ống dẫn 
nước vào và ra. Dựa vào nhiệt độ 
của thể tích nước trước khi được 
đưa vào phòng và nhiệt độ của 
thể tích nước sau khi đã đi ra 
khỏi phòng. Ta có thể tính được 
nhiệt lượng của cơ thề toà ra
trong phòng nhiệt lượng kế theo cóng thức sau đây: Q = VH20 (t2-t2) mà V là thể tích của nước 
đã ra chảy vào qua phòng (tính bàng lít), t, là nhiệt độ của thể tích nước trước khi cho vào
phòng, t2 là nhiệt độ của thể tích nước sau khi đã ra khỏi phòng. Phương pháp này cho ta kết quả
với độ chính xác là khá cao. Nhưng phải có thời gian để theo dõi và thiết bị cùa phòng là khá 
phức tạp. Do dó, người ta ít dùng phương pháp này mà thường dùng phương pháp đo nhiệt lượng 
một cách gián tiếp.

Hình 208. Mô hinh hoạt động của phòng nhiệt kê' lượng:
A, B. Dòng nước đi vào (để thu nhiệt) và dòng nước đi ra đểu 
được đo nhiệt độ; c. Luựng nưốc đã dùng trong quá trình thí 

nghiệm; D. Cửa sổ trong sưốt và cách nhiệt; E. Các vách cách 
nhiệt; G. Luống khí vận chuyển (quay vòng) bằng bơm L'

H. Binh chứa kiềm (để thu C02).
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1.2. Phương pháp đo nhiệt lượng gián liếp

Trong thực tiễn để đơn giản và 
thuân tiện người ta thường đùng phương 
pháp đo gián tiếp để tính ưị số tiêu hao 
năng lượng của cơ thể. Trong phương pháp 
gián tiếp, người ta đã tính được số nhiệt 
lượng đã được sản ra từ lượng khí ôxy dã 
được tiêu thụ và lượng khí cacbonic dã 
dược thải ra.

Cơ sỏ khoa học của phương pháp

Nguồn năng lượng trong cơ thể 
được sinh ra là do quá trình ôxy hoá các 
chất hữu cơ (chủ yếu có trong các loại 
thức ăn). Trong đó lượng khí ôxy đã bị 
tiêu thụ, còn lượng khí cacbonic thì đã 
được thải ra. Vì vây, ta có thể dựa vào 
lượng khí ôxy đã bị tiêu thụ và ỉượng khí 
cacbonic đã thải ra để xác dịnh được sổ 
nàng lượng đã bị tiêu hao. Đây là phương 
pháp nghiên cứu trao đối hay còn gọi là 
phương pháp đo nhiệt lượng gián tiếp.

- Để nghiên cứu sự trao đổi trong một thời gian dài (cả ngày và đêm hoặc lâu hơn) người 

ta thường sử dụng một phòng thở. Phòng thở là một phòng nhỏ, nhưng dẩy dủ các điều kiện cho 

dối tượng nghiên cứu được ngồi một cách thoải mái. Không khí cần cho sự hô hấp bình thường 

cần phả] được đảm bảo đầy đủ. Phòng thở đã được nối với một máy hút để chuyển không khí 

trong phòng qua các bình có đựng dung dịch axit sulfuric và vôi soda để hút hơi nước và khí 

cacbonic. Trong ỵ học và các Trường học người ta thường xác định sự trao đổi khí bằng các 

dụng cụ đơn giàn hơn như: các hô hấp kế của Benedic hay của Krogh hoặc mạt nạ và túi 

Douglas (hình 211).

Cấu tạo của chúng là gồm một chiếc chuông đựng khí ôxy úp lên một chiếc thùng có 

chứa nước. Chuông được nối với một ống cao su thông ra ngoài. Khi đo sự trao đổi khí, đối 

tượng nghiên cứu phải ngậm miệng vào đầu ống cao su và thực hiện động tác thở bằng mồm 

(mũi được bịt chặt lại). Đoạn từ chuông đến mồm có mội bình có chứa vôi soda để hút khí 

cacbonic. Chuông con được nối với một' hệ thống dùng để ghi dao động của chuông. Đối tượng 

nghiên cứu phải thở trong 6 phút. Dưa vào độ dốc của đường ghi, ta có thể tính được lượng khí 

ôxy được tiêu thụ. Phương pháp này còn gọi là phương pháp vòng kín.

Hinh 209. Nhiệt lượng kè nổ của Alwater.
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Hình 210. Hô hấp kế.
1. Khóa (đóng lại khi thí 
nghiệm); 2. Giấy lọc;
3. Dung dịch hidroxit kaíi;
4. Dung dịch hidroxit kali 
(hấp thụ C02); 5. Tờ giấy lọc 
cuộn lại thành sợi bấc;
6. Các động vật không 
xương sống nhỏ (con mọt);
7. Rọ tàm bằng gạc nhiều 
lỗ; 8. Bơm tiêm; 9. Áp lực kế 
(làm bằng ống mao quản 
hình chữ u  chứa nước màu); 
10, Thang chia độ.

Hình 211. Dụng cụ đo trao đổi khí ỏ ngưài 
(theo Krogh).

Khí thở vào (đường vận chuyển cửa nó được chi 
bằng mũi tên) lấy từ chuông của hô hấp kế <1), 
trong đó đã chứa sẵn oxy (hay không khi) C02, 

trong không khí thở ra được vôi sođa (2) hấp thu. 
Theo độ dốc của đổ thị trên trụ ghi (3) có thể tính 

được lượng ôxy bị tièu thụ.
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- Khí cẩn do nhiệt lượng của những người đang lao động, người ta thường dùng phương 
pháp đo trong vòng mở (hình 212).

Đối tượng cần nghiên cứu 
phải được đeo mặt nạ và túi 
Douglas, ờ mặt nạ được cấu tạo 
để cho khí khi hít vào được lấy 
từ khí quyển, và khí thở ra thì lại 
được thu vào túi. Thời gian thí 
nghiệm cũng Ưong 6 phút, khi 
nghiên cứu mũi cũng được bịt 
chặt lại, Sau đó, đo thể tích khí 
đã thu được trong túi Douglas
và lấy khí trong túi đem phân 
tích để xác định lượng khí ôxy 
và cacbonic bằng các máy phân 
tích khí như máy Haldane. Nếu 
biết được lượng khí thở ra và 
thành phần của khí hít vào và khí 
thở ra, ta sẽ tính được lượng khí 
ôxy tiêu thụ và lượng khí cacbonic thải ra trong thời gian nghiên cứu. Từ đó ta có thể tính được 
thương số hô hấp và giá trị nhiệt lượng của khí ôxy, nghĩa là tính sẽ được số năng lượng mà cơ 
thể đã tiêu hao.

1.3. Thương số  hô hấp (QR) vd giả trị nhiệt lượng của khí ôxy

Thương số hô hấp là tỷ lệ của thể tích khí cacbonic được thải ra trên thể tích của khí ôxy
được tiêu thụ trong cùng một thời gian.

V C02 thở ra

Hỉnh 212. Phương pháp đo nhiệt lượng (vòng mở).

QR =
V o ,  hít vào

Thương số hô hấp của các chất khi bị ỏxy hoá là hoàn toàn khác nhau.

Thí dụ 1: ôxy hoá chất gluxit, oxy hoá đường glucozo, quá trình này sẽ diễn ra theo phản 
ứng: + 6 0 2 6C02 + 6H20  + 672 kcal . Qua phản ứng này cho ta thấy khi đường
glucozơ bị ồxy hoá thì số lượng phân tử của khí C 02 được thải ra và số lượng phân tử của khí 0 2 

bị tiêu hao là bằng nhau. Trong điều kiện cùng một nhiệt độ, một áp suất thì các chất khí có số 
lượng phân tử bằng nhau và chiếm một thể tích là như nhau. Vì vậy, thương số hô hấp của

^  6C 02đương glucozơ là:
60;

=1 .

là:

Thí dụ 2: ôxy hoá chất lipit như: ôxy hoá chất tripalmitin. Quá trình này sẽ diễn ra như sau:

2C3Hs(C15H3íCOO)3 + 14502 -> 102C02 + 98H20 . Vậy, thương số hô hấp của chất này 
102CO,
—; "  2 = 0,703.
1450,
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Thí dụ 3: ôxy hoá chất protein thì phức tạp hơn vì sản phẩm cuối cùng không chỉ có C 0 2 

và H20  mà còn có sản phẩm chứa nitơ thải ra nước tiểu. Nói chung thương sô' hô hấp cùa protein 
là 0,8. Khi ta ăn thức ăn hỗn hợp thì QR sẽ thay đổi trong phạm vi khoảng từ 0,7 - 1,0. Đối với 

động vật ăn cỏ có QR là gần bang 1,0, còn đối với động vật ăn thịt thì QRlà gần bàng 0,75.

- Dựa vào phản ứng ôxy hoá các chất protein lipit và gluxit, ta có thể tính được giá trị 

năng lượng của ôxy, nghĩa là nhiệt lượng được toả ra khi ôxy hoá hoàn toàn một chất nào đó 

thành C 0 2 và H20  với sự tiêu hao 1 lít ỏxy. Thí dụ: để ôxy hoá một phân tử gam đường glucozơ 

nặng 180 g thì phải cần đến sáu phân tử gam ôxy và chiếm một thể tích bằng 6 X 22,4 = 134,41ít (khi 

nhiệt độ bằng OnC với áp suất là 760mmHg). Vì khi ôxy hoá ỉgam glucozơ thì giải phóng được 

3,75kca] năng lượng, nên với 134,4 lít ôxy để ôxy hoá 180 g glucozo thì sẽ giải phóng được 

3,75 X 180 = 675 kcal. Như vậy, 1 lít ôxy được sử dụng trong trường hợp này sẽ giải phóng được 

675 : 134,4 = 5 kcal. Qua tính toán người ta đã tính được giá trị nhiệt lượng ôxy hoá đối với 

protein là 4,85 kcal, lipit là 4,7 kcal và của glucozơ là 5,0.

- Giá trị nhiệt lượng của khí ôxy có liên quan đến các chất được ôxy hoá. Vì vậy, nó cũng 
liên quan đến thương số hô hấp.

Báng 23. Mối tương quan giữa thưdng sấ hô hấp và giá trị nhiệt lượng của khí ôxy

QR 0,7 0,75 0,8 0,85 0,9 0,95 1.0

Giá trị nhiệt lượng của 0 2

Nhiệt sinh ra khi thải 1 lit 
C 02(kcal)

4,686

6,694

4,739

6,319

4,801

6,001

4,862

5,721

4,954

5,471

4,985

5,247

5,047

5,01

2. Một số dạng trao đổi nâng lượng của cơ thể

2.1. Trao đổi cơ sở

Là mức trao đổi năng lượng tối thiểu ở động vật và người, khi có ba điều kiện sau đây:

a. Điều kiện đỡ

- N ghỉ ngơi: không vận động cơ xương, nằm ở tư thế thoải mái, không cảm XIÍC mạnh và 
không suy nghĩ nhiều.

- Đ ã được ăn vồ được tiêu hoá xong-, đối với động vật ăn thịt và thức ãn hỗn hợp, tiêu 
hoá thường kết thúc từ 12 - 24 giờ sau khi ăn. Đối với động vật ãn cỏ, tiêu hoá có thể kéo dài tới 
từ sáu đến mười ngày (trâu, bò). Tuy nhiên, ưong thực tế, tiêu hoá có thể coi là đã xong khi 
thương số hô hấp có thể xuống tới 0,7, nghĩa là sau 2- 3 ngày.

- Ấm : tức là ở nhiệt dộ cực thuận (18 - 20°) khi mặc quần áo và 33°c khi ngâm trong 
nước đối với người (theo Rubner).

Hầu hết nảng lượng được tiêu dùng để đảm bảo cho mọi hoạt động của cơ thể. Nhiệt 
lượng được giải phóng sẽ giúp cho nhiệt độ cơ thể không thay đổi.
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b. Trị số  (rao đổi cơ sở bình thường

Theo Schultz đã do tính được trao đổi cơ sở của bản thân sống trong 22 nảm tiền và đã 

phát hiộn ràng trừ khi ốm đau, trao đổi cơ sở chỉ xồ dịch trong giới hạn ± 7% và khi về già là 
mới hơi giảm xuống.

Có thể tính trao đổi cơ sờ của người theo công thức Dray, khi biết khối lượng cơ thể p 

(tính bằng g) và tuổi T (bằng năm):

p
Trao đổi cơ sở =

KT 0,133

(K là một hàng sô' xây dựng bẳng phương pháp thống kê qua đo tính trực tiếp: 0,1015 đới 

với nam và 0,1129 đối với nữ).

c. Quy luật bè mặt

Đối với động vật dổng nhiệt, nếu tính trao đổi cơ sở của mỗi kg khối lượng cơ thể thì trị 

số đó ở mỗi động vật là mỗi khác. Nhưng nếu tính trao đổi cơ sở của mỗi mét vuông (m2) bề 

mặt cơ thể, thì trị sô' đó ở mọi động vật là tương đối giống nhau:

Béng 24. Mức chuyển hóa cử sả (kcal/m^giờ) tính theo tuổi vá theo giới tính ở ngưdi Việt Nam 
(theo Sinh lý học, tập I. Nhà xuất bản Y học, 1998)

Số thứ tự Tuổi Nam Nữ Tuổi Nam Nữ

1 4,5 56,4 53,4 25 39,0 36,1

2 6,5 55,1 51,1 26 38,5 37,8

3 8,5 52,5 49,1 27 38,1 37,3

4 10 49,6 47,3 28 39,4 37,6

5 11 47,7 47,2 29 38,0 37,6

6 12 48,1 45,7 3 0 -3 4 39,1 36,1

7 13 46,7 44,6 3 5 -3 9 38,4 37,5

8 14 44,6 42,9 4 0 -4 4 39,2 36,6

9 15 43,5 42,4 4 5 -4 9 39,2 36,2

10 16 42,0 39,5 5 0 -5 4 38,8 36,0

11 17 42,2 39,0 5 5 -5 9 36,9 36,6

12 18 41,6 38,9 6 0 -6 4 37,9 36,8

13 19 40,1 38,2 6 5 -6 9 38,7 36,0

14 20 41,5 37,7 7 0 -7 4 36,6 35,6

15 21 40,5 37,3 7 5 -7 9 34,5 35,2

16 22 39,3 37,4 8 0 -8 4 35,9 -

17 23 39,6 37,2 8 5 -8 9 35,4 -

18 24 38,5 37,7 9 0 -110 33,6 33,2
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Bảng 25. Trao đổi cơ sỏ của một sô dộng vặt

Số thứ tự Đối tượng
Khối lượng

m '

Bề mãi da 
(m2)

Kcal trong 24 giờ

của 1 kg cơ thể của 1 mJda

1 Bò 500 5,68 13,6 1,200

2 Lợn 120 2,20 19,4 1,078

3 Gà 2 0,16 72,5 947

4 Người 60 2,30 32,1 1,042

Năm 1883, Rubner đua ra “quy luật bề mặt” và đề nghị tính ưao đổi cơ sở hàng ngày của 
động vật đồng nhiệt bằng công thức:

Trao đổi cơ sở (kcal ) = bể mặt da (m2) X 1000 (riêng đối với người). Có thể tính bề mặt 
da (M = cm2) một cách chính xác hơn từ khối lượng (N = kg) và chiều cao (C = cm) nhd cđng 
thức của Dubois:

M = N w x C°'725 x 71,84

2.2. Trao đổi ttăng lượng kh i hoạt động

a. Đ ể sản xuất ra công

- Nếu cóng việc binh thường như (lao động nhẹ và tĩnh tại) có thể tính đơn giản trao đổi 
bằng công thức Atwater dựa trên trị số trao đổi cơ sở:

Trao đổi khi hoạt động nhẹ = trao đổi cơ sở + 30%

Thí đụ: một người có trao đổi cơ sở là 1500 kcal sẽ tiêu dùng: 8 giờ ngủ là:
1500 X 8

24
= 500

Trao đổi cơ sở trong 16 giờ thức: 
1500 X16

24
=  1000

Trao đổi hoạt động trong 16 giờ thức: 
1000 X 30

100
= 300

Tông cộng: 1800 kcạl.

- Nếu lao động tay chân  vởi mức độ nặng nhẹ khác nhau, thì có thể tính trao đổi khi hoạt 
động từ trao đổi cơ sở bằng công thức:

Trao đổi Trao đổi cơ Công {tính bằng kg/m)
= , + kcal

hoạt động sở 425

Riêng đối với người lao động trí óc đơn giản (học bài, làm toán...), năng lượng tiêu tốn 
thêm chỉ bằng 2- 3% nẫng lượng của lúc nghỉ ngơi hoàn toàn.
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Đối với động vật cũng vậy, càng lao đông mạnh càng tiêu tốn nhiều năng lượng. Thí dụ: 
ngựa đi trên đường phẳng, nếu đi với tốc độ 5 - 6 km/h thì cứ mỗi km mất 150 kcal, nhưng nếu 
đi với tốc 10-12  km/h sẽ mất tới 225 kcal.

b. Đ ể sản xuất ra sdn phẩm

Bò đang cho sữa, mỗi ngày tiêu tốn thẻm khoảng 30 - 60% năng lượng so với lúc bình 
thường. Phần năng lượng lấy thêm đó là để tổng hợp sữa, cũng như để bù trừ năng lượng mất đi 
theo sữa đã tiết ra ngoài cơ thể (1 lít sữa có khoảng 700 - 800 kcal).

Người ta cũng có thể hiểu sự chuyển hoá nàng lượng trong các loại lao động như sau:

Khi cơ thể hoạt động, sự tiêu hao năng lượng sẽ tăng lên. Vì .vậy, ở những người khoẻ 
mạnh có mức tiêu hao năng tượng hàng ngày lớn hơn nhiều so với mức chuyển hoá cơ sở. Cơ 
thể mà càng hoạt động thì mức tiêu hao năng lượng càng lớn. Ví dụ, trường hợp mức chuyển 
hoá cơ sở là 40kcal/rn2/giờ thì khi ngồi mức chuyển hoá là 50, khi đi chậm là 100, đi nhanh là 
180, chạy chậm là 295 và chạy nhanh là 490kcal/m2/giờ.

Trong lao động, tuỳ theo mức vận cơ mà sự tiêu hao năng lượng có thể khác nhau. Khi 
lao động nhẹ thì năng lượng tiêu hao chỉ khoảng 3 kcal/phút, tức là 1.440 kcal/8  giờ. Trong khi 
lao động nặng, số calo cẩn trong 1 phút có thể đến 10 kcal và trong 8 giò lao động có thể chi phí 
từ 4.500 đến 5.000 kcal. Theo mức của sự tiêu hoa năng lượng có thể chia các loại lao đông 
thành các nhóm khác nhau. Mức năng lượng chi phí trong một ngày cho từng người thuộc các 
nhóm đó như sau:

- Nhóm I  (những người lao động trí óc như các nhà khoa học, bác sĩ, kỹ sư, nhân viên 
hành chính V.V..): 3.000 - 3.200 kcal.

- Nhóm I I  (công nhân trong các nhà máy như thợ điện, thợ nguội, thợ dệt, lái xe...): 
3.500 kcal.

- Nhóm III  (công nhân lao động nậng trong các nhà máy gang thép, thợ dổt lò, công 
nhân lái máy kéo, máy ủi v.v.. 4 . 0 0 0  kcal.

- Nhóm IV  (công nhân khuân vác, đào, cuốc đất,,.): 4.500 - 5.000 kcal.

Ngoài số nâng lượng tiêu hao cho lao động, hàng ngày cơ thể còn phải lấy thức ăn từ 
ngoài và hấp thu các chất dinh dưỡng. Do đó, cường độ chuyển hoá phải tãng lên và cơ thể cần 
mất thêm một số năng lượng. Sự tăng cường chuyển hoá vật chất và nãng lượng như vậy được 
gọi là tác đụng động lực đặc hiệu của thức ãn. Tác dụng động lực đặc hiệu của thức ăn protein 
có trị số lớn nhất (mức chuyển hoá trung bình tâng lên 3%). Tác dụng dộng lực đặc hiệu của 
thức ăn lipit và gluxit chỉ khoảng 4 - 5%.

Đối với thức ăn hỗn hợp gồm ba chất protein, lipit và gluxit thì tác dụng động lục dặc 

hiệu là vào khoảng 10%.

2.3. Trao đổi chất và năng lượng khi đói

Dù cơ thể có thu nhận thêm các chắt và năng lượng hay không, thì cơ thể vẫn luôn bị phá 
huỷ chất cũ và tiêu dùng năng lượng. Cho nên, nếu cơ thể bị thiếu thức ãn và nước uống thì sẽ bị 
đói, khát, gầy rạc, suy yếu đần và cuối cùng thì chết.
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Quá trình đói gổm ba giai đoạn:

- Giai đoạn 1: cơ thể đùng gluxit dự trữ: trữ lượng glycogen trong các kho gan, cơ sẽ 
giảm hẳn xuống và đến hết ngày thứ hai hoặc thứ ba thì cạn.

- Giai đoạn 2: cơ thể dùng các dự ưữ lipit ở giai đoạn này dài hay ngắn là tuỳ trữ lượng 
lipít trong các kho. Thương sô' hô hấp giảm tới 0,7. Tỷ lệ glucozơ trong máu bắt dầu giảm 
xuống.

- Giai đoạn 3: cơ thể đùng đến protein ở các mô: làm nguyẻn liệu để sàn xuất nãng 
lượng. Thương số hấp thu lẽn tới 0,82.

Nếu trước đây cơ thể béo tốt thì khi chết đói, trọng lượng cơ thể là giảm tới 50%. Các mô 
và cơ quan giảm cân không đổng đều: mô mỡ có thể giảm tới 95%, cơ xương: 30%; gan giảm 
50%, các cơ quan khác: khoảng 20%. Riêng tim và hê thần kinh chỉ giảm 2%. Khi đói, protein 
trong máu giảm làm cho khả năng thẩm thấu của mao mạch tăng nước thấm vào các mô và gây 
hiện tượng phù thũng. Thời gian chết đói (có uống nước) lệ thuộc vào cường độ trao đổi chất và 
tầm vóc cơ thể:

Báng 26. số  ngày nhịn ăn của một số dộng vật theo trọng lượng của c<í thể

Số thứ tự Động vật Trọng lượng (kg) Số ngày nhịn ăn (ngày)

1 Người 60 90

2 Chưột bạch 18 6-7

3 Bổ câu 350 11

4 Thỏ 2,5 26

5 Chim công to 18 40

6 Chó 20 60

IV. ĂN UỐNG CỦA ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

Ản uống là một nhu cầu cơ bản hàng ngày của động vật và con người, là một nhu cầu cấp 
bách và bức thiết của mọi sinh vật. Kể từ khi có loài người dến nay, vấn đề ãn uống đã được đặt 
ra là rất cần thiết và quan trọng. Lúc đầu, ăn chỉ nhằm là chống lại cảm giác đói và khát. Sau 
đó, người ta đã nhận thấy ãn uống ngoài việc để thoả mãn nhu cầu về ăn còn đem lại cho con 
người niềm thích thú... Nhưng mục đích của việc ăn uống không phải chỉ có như vậy. Đúng như 
người ta sinh ra là để sống và không thể thiếu ãn dược. Con người sống không phải là để án mà 
là ăn để sống, có đủ sức khoẻ để hoạt động và làm việc... c. Mác đã nói: “ cố nhiên là ân, uống, 
sinh con đẻ cái... cũng là những chức năng thực sự có tính người...”.

Vấn đề ăn uống cần được đặt ra rõ hơn trong các hoạt động của mỗi con người và có liên 
quan đến việc đẩy mạnh mọi hoạt động của con người như: học tập, làm việc, sản xuất và sức 
khoẻ... Do vậy, ăn uống đã trở thành nhu cầu cơ bản hàng ngày không thể thiếu được của mọi 
sinh vật và của con người. Vấh đề ãn uống cẩn phải đảm bảo và thoả mãn các nhu cầu chù yếu 
sau dây:
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1. Nhu cầu về các chất dinh dưỡng

Các động vật và con người đều cần các loại thức ăn có chứa đầy đủ các chất dinh dưỡng 

chủ yếu và cần thiết cho nhu cầu hàng ngày như: chắt protein, lipit, gluxit, nước, muối khoáng 

và các vitamin... Do vậy, trong khẩu phần ăn cần phải có nhiều loại thức ăn và phải thuờng 

xuyên thay dổi các loại thức ăn ưong khẩu phần. Nhu cầu về các chất dinh dưỡng của thức ăn 

còn tuỳ thuộc vào loài dộng vật, giới tính, lứa tuổi, giai đoạn sinh trưởng, phát triển, tình trạng 
sinh lý và loại hoạt động của cơ thể...

Động vật đơn thực là loại động vật chỉ ãn một loại thức ăn. Ví dụ: trong lóp thú, có bộ ăn 

thịt, bộ ãn cỏ, bộ ãn sâu bọ. Nhiều loại sâu bọ (mọt), và thân mềm chỉ ăn gỗ. Trong thịt, cá, sâu 

bọ và gỗ... đều có chứa các chất như: protein, lipit, gluxit, nưóc, muối khoáng và vitamin... 

nhưng với tỉ lẹ là không thích hợp. Tuy vậy, hoạt đông của những loài động vật trẽn khổng bị 

rối loạn, vì trong lịch sử phát triển, các loài đó đã thích nghi với thức ăn của mình. Thí dụ: 
Cleveland dã phát hiện thấy trực tràng của ấu trùng gián Crỵptocercus và của một Calotermes 

có một chỗ phình ở gần hậu môn có chứa đầy tiên trùng Joenia annectens và Pseudo - 
trichonympha. Các tiên trùng đó đã dùng enzymxelulaza để biển đổi xelulozo của gỗ do mọt ăn 

vào thành dextrozơ để nuôi vật chủ.

Gần đây, người ta phát hiện trong dạ dày nhiéu túi của các loài nhai lại, đa số các axit 

amin có thể được tổng hợp là nhờ các vi khuẩn sống trong đó. Cho nén, nhiều loại protein vốn 

không được hoàn hảo đối với động vật có dạ dày một túi như urê chẳng hạn, nhưng đối với trâu, 

bò lại trở thành nguồn nguyên liệu cung cấp protein hoàn hảo cho cơ thể.

2. Nhu cầu về đủ lượng thức ân

Bên cạnh nhu cẩu về đủ các loại thức ăn cẩn thiết thì nhu cầu về số luợng có chứa trong 

khẩu phần ăn hằng ngày cũng phải được đặt ra và được tính toán cụ thể trong khẩu phần ăn, 
nghĩa là trong một ngày, mỗi người, mỗi động vật cần phải ăn bao nhiêu gam protein, lipit, 

gluxit nước muối khoáng và vitamin. Khối lượng các loại thức ăn phải phù hợp với sức chứa và 
khả năng làm việc của ống tiêu hoá. Thí dụ: theo các nhà vệ sinh và sính lý gần dây đã cho 

rằng: nhu cầu tối thiểu về protein cho con người là lg/ ngày/ kg khối lượng cơ thể. Năng lượng 

do protein cung cấp phải đàm bảo tối thiểu là trên 9% và ưung bình là 12% nhiệt lượng của 

khẩu phần. Nhu cầu về số lượng chất lipit cho con người đến nay cũng vẫn chưa được xác định 

cụ thể là bao nhiêu. Tuy nhiên, người ta cũng vẳn xác định rằng: nhu cầu chất lipit cho con 

người hàng ngày là khoảng từ 15 - 25 g, đã có thể đáp ứng được nhu cầu. Nhu cầu của cơ thể về 

chất gluxit là rất khó để xác định cụ thể là bao nhiêu thì thích hợp. VI cơ thể còn có thể tạo 

thành chất glucôzơ từ các chất protein và lipit...
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3. Nhu cầu về nâng lượng

Nhu cầu về năng lượng của một cơ thể là năng lượng do các loại thức ãn trong khẩu phần 

cung cấp, tương đương với năng lượng đã tiêu hao ở một đối tượng có cấu trúc cơ thể và hoạt 

động thể lực phù hợp với tình trạng sức khoẻ tốt.

Khi tính toán nhu cầu về năng lượng của cơ thể cần phải lưu ý các điểm sau:

- Nguyên tắc về: “ tương đương năng lượng” của Ruber. Trong phạm vi khi đã thoả mãn 

nhu cáu tối thiểu về các axit amin, ta có thể cung cấp năng lượng dưới dạng protein, gluxit hay 

lipit. Ví dụ: cơ thể cẩn 100 kcal, có thể lấy vào 24,7g protein hay gluxií, hoặc 1 l,4g lipit. Năm 

1921, một đoàn thám hiểm người Pháp trong hai tháng liển chỉ ăn toàn đường mà vản leo được 

đến tận đỉnh núi Mont - Blanc, là một trong những núi cao nhất của nước Pháp.

- Năng lượng có tác dụng đặc trưng cho các loại thức ăn: Chauvet và Lamb - Ling đã phát 

hiện: nếu cơ thể cần 100 kcal mà ta chỉ cung cấp đúng lOOkcal thì cơ thể sẽ sút cân. Vì phải tiêu 

tốn thêm một phần nãng lượng dự trữ. Năng lượng tiẽu tốn thêm khi tiếp thu thêm thức ăn từ 

ngoài vào được gọi là “ tác dụng động học đặc trưng” của thức ăn và đuợc thay đổi tuỳ theo loại 

thức ăn. Cơ thể lấy vào 100 kcal dưới dạng protein thì sẽ tiêu tốn thêm 30 kcal, dưới dạng lipit 

thì tốn thêm 13 kcal, còn dưới dạng gluxit thì chỉ tốn thêm 6 kcal.

- Tỉ lệ hấp thu của thức ăn: các loại thức ăn khác nhau, thì tỉ lệ hấp thu là khác nhau. 

Thức ăn động vật được hấp thu tới 95% và thức ăn thực vật thì chỉ hấp thu khoảng 70%. Cùng 

một loại thức ãn nhưng loài vật khác nhau thì hấp thu cũng khác nhau. Protein trong thóc được 

ngựa hấp thu tới 80%, còn trâu bò chỉ hấp thu đựợc 75%. Protein trong đổng cò được ngựa và 

trâu bò hấp thu là 57%, trong khi đó xelulozo được ngựa hấp thu là 36%, còn trâu bò hấp thu là 

59%...

- Ngoài ra, tỷ lệ chuyển hoá các loại thức ẫn còn lẹ thuộc vào giai đoạn lớn của mỗi loài 

động vật. Lợn đến tuổi vỗ béo có thể biến đổi được 57% gỉuxit và 39% protit ăn vào thành lipit 
để tích luỹ.

Phẩm chất của các loại thức ản và kỹ thuật nấu ăn cũng dóng một vai trò rất quan trọng 
trong việc quyết định tỷ lệ hấp thụ của thức ãn.

Ãn uống điểu độ và có giờ giấc nhất định cũng giúp cho việc hấp thụ thức ăn. “Nhai kỹ 
no lâu” và “ bát sạch ngon cơm” cũng vậy...

- Năng lượng tiêu hoá: Sự tiêu hoá thức ãn cũng tiêu tđn một số năng lượng nhất định. 

Thức ăn càng khó tiêu hoá thì nãng luợng càng tốn. Năm 1964, Berman ở Tây Đức đã nghiên 

cứu thay cỏ, rơm bàng một hỗn hợp thức ăn tinh trộn với thức ăn thứ nhân tạo (xelulozơ ngâm 

trong dung dịch silicat Na 5%), nhò đó đã rút ngắn đuợc thời gian nhai lại của bò từ 10 - 12 giờ/ 

một ngày xuống còn 2 giờ. Bởi vậy, đã tiết kiệm được 60% năng lượng so vdi trước đây đã dùng 
để nhai.
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4. Nguyên tác xây dựng khẩu phẩn thức an cho động vật và người

Khẩu phần àn là một hỗn hợp thức ăn nhằm để thoà mãn các tiêu chuẩn ăn trong khẩu 

phần một ngày dêm. Tiêu chuẩn ăn là nhu cầu về các chất dinh dưỡng của con vật trong một 

ngày đêm của động vật. Ví dụ: tiêu chuẩn ăn cho một lợn thịt nặng 60 - 90 kg, tăng trọng 600g/ 

ngày là 7000 kcal EM, 224 g protein tiêu hoá, 16 g Ca, 13 g p  và 40 g NaCL.và khẩu phẩn ăn là 

gạo: 1,76 kg; lạc khô: 0,3 kg; rau xanh: 2,8 kg; bột sô: 54 kg và 40 g NaCl.

Khi xây đựng khẩu phần ãn cần phải đảm bảo các nguyên tắc chủ yếu sau đây:

4.1. Nguyên tắc khoa học

- Khẩu phần ãn phải đảm bảo đủ các chất dinh dưỡng cần thiết cho nhu cầu của cơ Ihể 

như các chất: protein, lipít, gluxit và chất khoáng.. Đảm bảo tỷ lệ và sự cân đối giữa các chất 

dinh dưỡng trong khẩu phần ăn. Đã tù lâu một số nhà khoa học cho rằng: tương quan hợp lý tỷ 

lệ của các chất dinh dưỡng như: P: L: G trong khẩu phần ăn của con người là 1:1:5 hay 1: 1:4, 

Ca: p  nên là 1/0,6...

- Khẩu phẩn ăn phải đảm bảo đù nhu cầu về đủ năng lượng theo yẻu cầu của cơ thể: theo 

Viện dinh dưỡng Việt Nam (trực thuộc Bộ y tế) năng lượng do các chất dinh dưỡng trong khẩu 

phần ăn của con người là như sau: năng lượng do chất protein cung cấp trong khẩu phần cần đạt 

khoảng 12 - 15%, năng luợng do chất lipit cung cấp cần đạt khoảng 15 - 25% ( nơi có khí hậu 

lạnh có thể táng thêm khoảng 5% và năng lượng còn lại trong khẩu phần ăn là do gluxit phải 

cung cấp khoảng 60 - 75%.

- Khẩu phần ăn phải luôn được thay đổi theo các đặc điểm sau đây:

+ Giai đoạn sinh trưởng phát triển của + Theo tình trạng sinh lý của cơ thể

đông vật và con người. + Theo tính chất của từng loại công việc

+ Lứa tuổi và khối lượng cơ thể + Theo thời giản lao động

+ Theo giới tính + Theo mùa vụ...

- Phải đảm bảo đủ khối lượng của các chất đinh dưỡng cần thiết

- Đảm bảo các chất dinh dưỡng không gây độc hại cho cơ thể, đảm bảo vẻ sinh và an 

toàn thực phẩm...

4.2. Nguyên tắc kinh tế

- Phẩu phần ăn phài phù hợp với điều liện kinh tế của mỗi con người và mỗi gia đình.

- Khẩu phấn ăn có giá thành phải hợp lý

* Khẩu phần ăn phải phù hợp vối phong tục, tập quán của từng địa phương...
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Báng 27. Bảng nhu cẩu dinh dưỡng và các chất dinh dưỡng cho từng lứa tuổi ỏ người

(Bộ Y tế phê duyệt nàm 1996)

Lứa tuổi 

(nâm)

Năng lượng 
(KCal) Protein

(g>

Chất khoáng Vitamin

Ca
(mg)

Fe
(mg)

A

(M9)

B,

(mg)

b 2

(mg)

pp

(mg)

c
(mg)

Trẻ em < 1 tuổi

3 - < 6 tháng 620 21 300 10 325 0,3 0,3 5 30

6 - 1 2  tháng 820 23 500 11 350 0,4 0,5 5,4 30

1 - 3 1300 28 500 6 400 0,8 0,8 9,0 35

4 - 6 1600 36 500 7 400 1,1 1.1 12,1 45

7 - 9 1800 40 500 12 400 1,3 1,3 14,5 55

Nam thiếu niên

1 0 -1 2 2200 50 700 12 500 1,0 1.6 17,2 65

13 -  15 2500 60 700 18 600 1,2 1,7 19,1 75

1 6 - 18 2700 65 700 11 600 1,2 1,8 20,3 80

Nữ thiếu niên

1 0 - 1 2 2100 50 700 12 500 0,9 1.4 15,5 70

13 -  15 2200 55 700 20 600 1,0 1.5 16.4 75

1 6 - 1 8 2300 60 600 24 500 0,9 1.4 15,2 80

Lứa tuổi Năng lượng (kcal) Protein Chất khoáng Vitamin

(năm) (g) Ca

(mg)
Fe (mg) A

(|jg)

Bì (mg) b 2
(mg)

pp
(mg)

c<mg)

Người truởng lao động
thành nhẹ nặng năng

Nam 18 -  30 2300 2700 3200 60 500 11 600 1,2 1,8 19,8 75

3 0 -6 0 2200 2700 3200 60 500 11 600 1,2 1,8 19,8 75

>60 1900 2200 60 500 11 600 1,2 1.8 19,8 75

Nữ 18-30 22ŨŨ 2300 2600 55 500 24 500 0,9 1,3 14,5 70

3 0 -6 0 2100 2200 2500 55 500 24 500 0,9 1,3 14,5 70

>60 1800 55 500 9 500 0,9 1,3 14,5 70

Phụ nữ có thai 
(3 thảng cuối) + 350 + 15 1000 30 600 +0,2 +0,2 +2,3 +10

Phự nữ cho con 
bú (6 tháng dầu) +550 +28 1000 24 850 +0,2 +0,4 +3,7 +30

Ghi chú:
1. Protein: tính theo khẩu phẩn có hệ số sử dụng protein = 60
2. Vitamin A: Tính theo đương lượng retinol
3. Cẩn tăng cường hoặc bổ sung sắt cho phụ nữ có thai và ở tuổi sinh đẻ, vì sắt có khẩu phần rất khó 

đáp ứng nhu cẩu.
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Bảng 28. Công thức tính chuyển hóa cơ bản dựa theo cân nặng.

Số thứ tự Nhóm tháng tuồi Chuyển hóa cơ bản (kcal/ngày)

nam nữ

1 0-3 60,9 w -  54 61,0 w - 51
2 3-10 22,7 w  + 495 22,5 w  + 499
3 10-18 17,5 w +651 12,2 w +746
4 18-30 15,3 w +679 14,7 w  + 496
5 3 0 -6 0 11,6 w  + 879 8,7 w + 829
6 Trên 60 13,5 w  + 487 10,5 w  + 596

Báng 29. Nhu cẩu sắt hâ'p thu hằng ngày, mg

Số thứ tự Cân nặng Nhu cầu

Trẻ om

1 0,25 - 1 8 0,96

2 1 - 2 11 0,61

3 2 - 6 16 0,70

4 6 -1 2 29 1,17

5 Nam thiếu niên 12 '1 6 53 1,82

6 Nữ thiếu niền 1 2 -1 6 51 2,02

7 Trướng thành (nam) 65 1,14

8 Truởng thành (nũ)
9 Tuổi hành kinh 55 1,38
10 Mãn kinh 55 0,96

11 cho bú 55 1,31

Báng 30. Nhu cẩu vitamin A
{microgam đương lượng retiol/ngày)

SỐ thứ tư Nhóm Tuổi (năm Mứt nhu cẩu an toàn

1 cả  hai giới 0 - 1 350

2 1 - 6 400

3 6 -1 0 400

4 1 0 -1 2 500

5 1 2 -15 600

6 1 5 -1 8 600

7 15-18 500

8 Nam giới 18 + 600

9 Islữ giới 18 + 500

10 Nữ có thai 600

11 Nữ cho con bú 850
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Bàng 31. Khẩu phẩn thức ăn cho một lợn đực nội

Số thứ tự Chỉ tiêu Đơn vị Đực làm việc dưới 
2 năm tuổi

Đực ỉàm việc trên 
2 năm tuổi

1 Khối lượng lợn kg 30-45 46-55 56-75 50-60 61-75 76-90

2 Lượng vật chất khô kg 1.4 1.6 1.7 1.4 1.6 1.7

3 Đơn vị thứt ăn 

Trong đó:

đ/v 1.75 2.0 2.2 1.75 2.0 2.2

4 - thúte ăn tinh đ/v 1.50 1.7 1.9 1.50 1.7 1.4

5 - thức ăn thô xanh đ/v 0.25 0.3 0.3 0.25 0.3 0.3

6 Protein tiêu hoá g 196 224 238 196 224 238

7 Ca g 10 11 12 10 11 12

8 p g 7 8 8.5 7 8 8.5

9 NaCI g 7 8 8.5 7 8 8.5

Báng 32. Khẩu phần thức ân cho một lợn nái nội (giai đoạn có chửa)

Số
Chỉ tiêu

Đơn Dưới 2 năm tuổi Trên 2 năm tuối

thứ tự vị tính chửa kỷ 1 chửa kỳ 2 chửa kỳ 1 chửa kỳ 2

1 Khối lượng (ợn kg 50-70 70-90 50-70 70-90 70-90 >90 70-90 >90

2 Luợng vật chất 
khô

kg 1.17 1.3 1.4 1.55 1.20 1.3 1.3 1.4

3 Đơn vị thức ăn 

Trong đó

đ/v 1.4 1.55 1.9 1.9 1.44 1.56 1.56 1.65

4 - Thức ăn tinh đ/v 0.95 1.05 1.25 1.4 1.0 1.11 1.2 1.25

5 - Thô xanh đ/v 0.45 0.50 0.45 0.5 0.45 0.45 0.35 0.4

6 Protein tiêu 
hoá

g 112 125 134 149 115 125 125 134

7 Ca g 9.4 10.5 11.2 12.4 9.6 8.4 8.4 11.2

8 p g 7 8 8.4 9.3 7.2 7.8 7.8 8.4

9 NaCI g 7 8 7 8 6 6.5 6.5 7.0

CÂU HỎI ÔN TẬP

1. Chứng minh tính thống nhất và quan hệ hữu cơ giữa hai quá trình đồng hoá và dị hoá.

2. Trao đổi chất và năng lượng có ý nghĩã gì đối với cơ thể?

3. Phân tích các vai trò sinh lý chủ yếu của phân tử protêin đ ố i  VỚI sự sống.
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4. Sự trao đổi protein trong cơ thể diễn ra như thế nào?

5. Mô tả quá ưình chuyển hoá protêin ở tế bào gan.

6 . Lipid dóng vai trò sinh lý gì trong cơ thể?

7. Phân tích sơ đõ quá trình trao dổi lipid.

8 . Tại sao lipid có tể chuyển hoá được thành hydratcarbon, trong khi đó protein lại 
không?

9. Sự trao đổi gluxit trong cơ thể diễn ra như thế nào?

10. Đường huyết là gì? Giải thích hiện tượng no khi quá bữa?

11. Giải thích sự rối loạn chuyển hoá ở bệnh nhân đái tháo đường không phụ thuộc 
insulin.

12. Nêu cấc vai trò chủ yếu của nước đối với cơ thể.

13. Nước được đưa vào và thải ra khỏi cơ thể theo các phương thức nào?

14. Trình bày vai trò của muối khoáng đối với cơ thể sống.

15. Vitamin có ý nghĩa gì đối với cơ thể?
I

16. Nêu vai trò của cấc vitamin chủ yếu.

17. Hiểu như thế nào về sự trao đổi năng lượng?

18. Miêu tả những ưu, nhược điểm của các phương pháp đo nãng lượng.

19. Trình bày một số dạng trao đổi nãng lượng của cơ thể.

20. Hàng ngày nếu trong khẩu phần ăn có đủ chất dinh dưỡng đã đảm bảo sự ổn định cho 

cơ thể chưa?



CHƯƠNG VIII

SINH LÝ THÂN NHIỆT

I. Ý NGHĨA CỦA SINH LÝ THÂN NHIỆT

Cơ thể sống và mõi trường luôn có mối quan hệ gắn bó hữu cơ với nhau, cơ thể sống là 
một hệ mờ trao đổi chất và năng lượng với môi trường, trong đó các điều kiên khí hậu là những 
nhân tố rất quan trọng, chúng bao gổm: nhiệt độ, độ ẩm, bức xạ ánh sáng, và mưa, nắng... Các 
nhân tố này đòi hỏi cơ thể phải luôn thích nghi với chúng.

Nhiệt độ có một ý nghĩa vô cùng to lớn, ảnh hưởng trực tiếp dến sự tổn tại của chất 
prôtein, thành phần cơ bản nhất của cơ thể. Mỗi loài động vât luôn có những phàn ứng khác 
nhau đổi với nhiệt độ của môi trường xung quanh, do chúng được cấu tạo bởi các protêin đặc 
trưng cho loài. Các nghiên cứu trên một số loài động vật đã cho thấy, phần lớn chúng thích nghi 
trong giới hạn nhiệt độ từ 20 - 40°c. Tuy nhiên, nhiều loài có thể sống dược trong biên độ dao 
động nhiệt rất cao, như một số động vật đơn bào có thể sống trong suối nước nóng tới 70°c hay 
không ít động vật bậc thấp có khả năng kết bào xác chịu được nóng ở nhiệt độ khoảng 120 °c  
trong vài giờ, hoặc chịu lạnh tới - 200°c  trong khoảng 6 tháng vẫn không chết. Ví dụ, một sô' 
loài động vật có thể chịu đựng nhiệt độ thấp và yếu như ruồi không quá - 5°c , ong mật -l,5°c, 
bướm phá hoại bông -14 ° c ...

Nhiệt độ của cơ thể đã ảnh hưởng đến cường độ các hoạt động của động vật thông qua 
các phàn ứng sinh học theo quí luật của Van' Hof: tốc độ của các phản ứng tâng nhanh gấp đôi 
khi nhiệt độ của phản ứng tăng thêm 10°c. Các loài động vật sống trong bầu khí quyển, nơi có 
nhiệt độ luôn thay dổi theo mùa, theo vĩ độ (nhiệt độ của nơi nóng nhất là sa mạc vùng xích đạo 
chênh so vứi nhiệt độ nơi lạnh nhất là các cực trái đất tới 100°C). Nhiệt đô của môi trường còn 
thay đổi theo thòi gian trong ngày (sáng, chiểu, ngày và đêm )... Để tổn tại và phát triển các loài 
động vật buộc phải thích nghi bằng cách thay đổi theo nhiệt độ của môi trường, hoặc giữ ổn 
định thân nhiệt

Giới hạn nhiệt độ cực thuận là khoảng dao động nhiệt tối ưu cho các hoạt động sống của 
cơ thể. Mỗi loài động vật có một biên độ dao động nhiệt khác nhau, nếu nhiệt độ của mới 
Trường cao hay thấp hơn giới hạn này sẽ làm cho các hoạt động sống của chúng trở nên khó 
khăn hơn và có thể dẫn đến cái chết hoặc tồn tại dưới các hình thức ngủ đông hay kết bào xác...
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Ví dụ: cá rô phi phát triển tốt nhất ờ nhiệt độ cực thuận là khoảng 30°c, nhiệt độ này có ở vùng 
xích đạo thuộc châu Phi, khi được nhập về nước ta nơi có nhiệt độ trung bình khoảng 23°c, môi 
trường mới này làm cho cá phát triển chậm hơn, đẻ thưa và có thể chết hàng loạt trong một vài 
ngày khi nhiệt độ giảm xuống tới 12 - 14°c vào mùa đông. Hay nhiệt độ cực thuận đối với việc 
bảo quản tinh trùng lợn ngoại là từ 0 - 3°c, lợn ỉ từ 8 - 12°c. Nếu ta bảo quản ở các mức nhiệt 
độ cao hay thấp hơn sẽ làm giảm tỷ lệ sống của chúng.

Đối với các loài động vật có thân nhiệt biến đổi như động vật không xương sống, lớp cá, 
ếch nhái và bò sát... nhiệt độ của môi trường có ý nghĩa quyết định đến sự tồn tại và phát triển 
của chúng.

Trong quá trình tiến hoá của sinh giới, thân nhiệt của sinh vật cũng có những bước tiến 
hoá nhằm thích nghi ngày càng cao với môi trường sống cửa chúng.

II. THÂN NHIỆT CỦA ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

Một vật thể bất kỳ nếu được đặt trong môi trường tự nhiên lâu dài bao giờ chúng cũng 
dần dần có nhiệt độ gần như nhiệt độ cùa môi trường. Đó là kết quả của sự trao đổi nhiệt giữa 
chúng với môi trường xung quanh. Vật vô cơ trao đổi nhiệt bằng cách thu nhiệt và toả nhiệt khi 
có sự chênh lệch về nhiệt độ giữa chúng với nhau và với các sinh vật sống để tiến tới cân bằng 
nhiệt với môi trường xung quanh. Động vật và người trao đổi nhiệt nhằm đảm bảo cho cơ thể 
luôn có thân nhiệt thích hợp để thực hiện các quá trình chuyển hoá cơ bản trong các hoạt động 
sống.

Giới hạn nhiệt độ đối với đa số động vật để có hoạt động kéo đài, thấp nhất là khoảng - 2°c 
cho đến cao nhất là khoảng 40 °c. Giới hạn này một phần được quyết định bởi tính bền trước sự 
thay đổi về nhiệt của các enzim và có thể cũng bởi sự nóng chảy của các phân tử lipit trong cơ 
thể.

1. Khái niệm về thản nhiệt

Thân nhiệt là nhiệt độ của cơ thể sống. Nhiệt độ này có thể thay đổi theo nhiệt độ của 
môi trường (ở động vật biến nhiệt) hoặc không biến đổi theo nhiệt độ của môi trường (ở động 
vật đẳng nhiệt).

Thân nhiệt có ảnh hưởng rất quan trọng đến quá trình hoạt động của các enzim trong cơ 
thể, vì mỗi enzim chỉ hoạt động tốt khi gặp môi trường thuận lợi (giới hạn hoạt động nhiệt độ 
của các enzim động vật chỉ nằm trong khoảng 15°C). Đa sô' các enzim đều bị biến đổi hoạt tính 
hoàn toàn ở nhiệt độ 50°c mặc dù, có một sô khác bền vững hơn như enzim của vi khuẩn phát 
triển trong nước có nhiột độ lên tới 85°c ở các suối nước nóng.

1.1. Loại động vật biến nhiệt

Bao gồm những động vật mà thân nhiệt của chúng luôn được biến đổi theo nhiệt độ của 
môi trường sống. Khi nhiệt độ của môi trường tăng lên sẽ làm cho nhiệt độ của cơ thể cũng tãng 
lẻn và ngược lại, khi nhiệt độ của môi trường giảm xuống sẽ kéo theo sự aiảm nhiệt độ của cơ
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thể. Có thể thấy sự thay đổi thân nhiệt này ờ nhiều loài dộng vật và diển hình là cá, ếch nhái, bò 
sát...

Nhiệt cung cấp cho những động vật biến nhiệt chủ yếu là từ môi irường xung quanh và 
chúng sẽ phải thích nghi sinh lý để có thể chịu đựng dược một phạm vi giới hạn nhiệt độ của cơ 
thể rất rộng. Với những cơ thể dơn bào, nhiệt độ bên trong cơ thể thường tương đương với nhiệt 
độ cùa môi trường sống. Nhưng ở các động vật có kích thước lớn hơn có khả nàng đuy trì nhiệt 
độ của cơ thể dộng tập tính,
kha năng này được gọi là điều nhiệt rlieo tập tinh. Ví dụ như ở loài kỳ nhổng, muốn sười ấm vào 
buổi sáng sớm chúng thường phưi mình ra nấng, hấp thu nhiệt từ những lia náng mặt trời. Vào 
ban ngày để tránh nhiệt độ của cơ thể lẻn quá cao nó ngẩng đầu lẻn quay về phía mặt trời hoặc 
đi tìm bóng râm. Bằng cách này nó có thể giữ cho nhiệt độ của cơ thể của mình gần với nhiệt dộ 
cực thuận cho các hoạt động cùa nó ở trong ngày. Tuy nhiên, về ban đêm, cơ thể nó dã mất dần 
nhiệt nên hoạt động trở nên chậm chạp và thiếu sức sống.

1.2. Loại dộng vật đẳng nhiệt

Bao gồm những động vật mà thản nhiệt của chúng luôn luôn được duy trì ờ một trị số 
tương dối hằng; định (hầng nhiệt) như nhãn nhiệt của người (khoảng 37°C) và ở các động vật 
bậc cao như: lớp chim, lớp có vú... Thân nhiệt của động vật đảng nhiệt chi thay đổi trong phạm 
vi hạn hẹp tuỳ thuộc vào lứa tuổi, trạng thái sinh lý, trạng thái thần kinh và nhịp sinh học... 
Chẳng hạn ở ngưòi biên độ nhiệt trong khoảng từ 24°c -  44"C, nếu vượt quá giới hạn này sẽ có 
thể gày nên từ vong. Mỗi loài đụng vật đểu có biên dô thân nhiệt đặc trưng của nó. Sau đây là 
thân nhiệt của một số động vật bậc cao.

Bảng 33. Thân nhiệt ở một số động vật bậc cao, (°C)

Số thứ tự Động vật Thân nhiệt Số thứ tự Động vật Thân nhiệt

1 ;him sẻ ngô 44,0 11 Sói 40,5

2 sổ câu 44,0 12 Ngựa 38,0

3 ỉả.vịt, ngỗng 42,5 13 Cừu 39,0-40,0

4 /him khác 42,45 14 Dè 38,5-40

5 dèo 38,8 15 Lợn 38,0-40,0

6 :hó 39,2 16 Khỉ 38,3

7 Thỏ 39,5 17 Bò 39,5

9 Chuột 39,2 18 Chồn hương 39,2

10 Cáo 38,2 19 Đơn huyệt 30,0-32,0

Các động vật đẳng nhiệt tự tạo ra phần lớn nhiệt từ bên trong cơ thể mình, đồng thời có 
một sô' cơ chế sinh lý nhằm duy trì một nhiệt độ cùa cơ thể luôn ở mức hằng định gọi là sự điều 

chỉnh nhiệt sình lý.
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Nhờ có thân nhiệt luôn dn định 
ở trạng thái gần như cực thuận đối với 
các phản ứng có enzym hoạt động, đã 
làm cho sự chuyển hoá cơ bản của cơ 
thế trở nên rất tinh vi và phức tạp. 
Động vật đảng nhiệt còn có các cơ chế 
điều hoà cân bằng nội môi hiệu quả 
nhất và có mức điều hoà nội môi lớn 
nhất đối với các chức năng sinh lý cơ 
thể của chúng.

Hình 213. Biểu đồ biến thiên thân nhiệt người 
trong ngày.

a.m = sáng, p.m = chiều.

Ví dụ: như cơ và các nơron thẩn kinh hoạt dộng tốt nhất ở nhiệt độ tờ 35 - 40°c. 

Quá trình phối hợp
các hoạt động và cảm 
giác cũng dược tăng 
cường ở nhiệt độ này, nên 
nhiều động vật đẳng nhiệt 
đã trở thành các thứ săn 
mồi có hiệu quả hoặc là 
những động vật ãn cỏ có 
khả năng để ưốn tránh kẻ 
thù. Thông thường có ít 
nhất khoảng 80% nâng 
lượng được giải phóng ra 
từ thức ãn được đùng để 

duy trì nhiệt độ của cơ thể. Thân nhiệt 
còn có vai trò quan trọng trong quá trình 
hình thành tinh trùng của động vật và 
người, nhiệt độ cực thuận cho sự sinh sản 
của tinh trùng bao giờ cũng thấp hon 
khoảng 3”C so với nhiệt độ của cơ thể. 
Do đó, nhiều động vật có cấu tạo bìu 
chứa tinh hoàn nàm bên ngoài khoang 
bụng, dây là nơi có nhiệt độ luôn thấp 
hơn nhiệt độ của cơ thể. Nhiệt độ nếu 
cao hơn 40°c sẽ ức chế sự sần sinh ra 
tinh trùng của tinh hoàn.

2. Sự biến đổi thân nhiệt của cơ thể

Hình 214. Biểu đồ đưàng ghi biến động chu kì của nhiệt độ 
trực tràng người theo ngày đêm.

A B c sũ s

k

s-

\
V

s

• 1 t
0 s ro is  ĨO J ĩ 30 ỈS 40 4S

Mhi&độ-, °c

Hinh 215. Biểu đố biến đổi trao đổi chất tùy 
nhiệt độ môi trường

A. Vùng tăng thấp; B. Vùng dửng dưng; c . Vùng giảm; 
D. Vùng tăng cao; E. Mức trao đổi chất cơ sở trong 

vùng dửng dưng.

Sự biến đổi thân nhiệt của cơ thể là một quá trình thích nghi sinh học của cá thể sinh vật, 
sự biến đổi này có cả ở động vật biến nhiệt và đẳng nhiệt.
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2.1. Đối với động vật biến nhiệt

Vì trong cơ thể chúng 
khổng có các cơ chế điều tiếi 
việc sản sinh và phát tán nhiệt, 
nên khi nhiệt sản sinh ra được 
bao nhiêu lại phát tán bấy nhiêu.
Nhiệt độ của cơ thể động vảt 
biến nhiệt luôn luôn dao động 
theo nhiệt độ của mõi trường và 
nhiệt độ của môi trường có tác 
động lớn đến cường độ của quá 

trình trao đổi chất của cơ thể, 
nghĩa 1à ảnh hưởng đến mọi hoạt 
động sống của cơ thể. Điều đó đã 
cho thấy, nhiệt độ của cơ thể các 
động vạt biến nhiệt được lấy chủ 
yếu từ môi trường xung quanh và 
luồn thích nghi sình lý để có thể 
chịu dựng được một phạm vi 
nhiệt độ của cơ thể rất rộng 
(hình 2 ỉ 6).

Chằng hạn ở loài trăn thân nhiệt của chúng luôn dao động theo nhiệt độ của môi trường,
nhiệt dộ của cơ thể cùa chúng có được là nhờ sự tẫng nhiệt ờ  môi trường xung quanh. Khi nhiệt
độ của môi trường xung quanh tăng lên, thân nhiệt của trăn cũng tăng theo và ngược lại. Các cơ 
thể dơn bào, các động vật không xương sống và nhiều loài động vật có xương sống như cá, ếch 
nhái, bò sát cũng có sự biến động thân nhiệt theo nhiệt độ của môi trường sống.

Sự phát tán nhiệt từ cơ thể
ra môi trưèmg xung quanh trên 
một đơn vị khối lượng cơ thể 
trong quá trình phát triển của cá 
thể là khống cố định. Chẳng hạn, 
ưong vòng đời của ếch khi nó bắt 

- đầu nở từ trứng ra thì sự phát tán 
nhiệt là cao nhất, sau đó là sự 
giảm dần tới giá trị cực tiểu. Hiện 
tượng này cũng có ở nhiêu loài 
đông vật khác (hình 217).

7 a/Tì 7<3fĩl iQ m  / o m  7ữĩft 7 a m  / ( ? «

Hình 216. Biểu đõ nhiệt độ của cơ thể của trăn dao động 
theo môi trường.

(Theo F. Benedict, The Physiology o f Large Reptiles, The 
Carnegie Institution, Publ. 425, 1932. Courtesy o f the Carnegie 

Institution o f Washington).

100 Ngay

Hình 217. Biểu đồ sự phát tán thân nhiệt của ếch trong 
quá trình phát triển cá thể.
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2.2. Đối với động vật dẳng nhiệt

Điều hoà thân nhiệt là sự thích nghi sinh lí quan trọng của cơ ihể có liên quan mật thiết 
đến các chức nàng sống của các cơ quan như tuần hoàn, hô hấp và bài tiết... Nhìn chung, khi 
nhiệt độ của môi trường thay đổi thì nhiệt độ ngoại vi của cơ thể cũng thay đổi, nhưng thân 
nhiệt thì nói chung không thay dổi. Đương lượng nhiệt này được xác định bằng một đảng thức 
đơn giản sau đây:

Lượng trong co thể

M ± C ± R - E =  ± s  = K

M: Lượng nhiệt được sinh ra do quá trình chuyển hoá cơ bản và hoạt dộng cơ trong cơ thể.

C: Lượng nhiệt dược nạp vào hay mất di do sự đối lưu.

R: Lượng nhiệt được nạp vào hay mất đi do sự bức xạ.

E: Lượng nhiệt mất đi do bổc hơi nước qua bề mặt của da.

S: Tổng nhiệt trao đổi.

K: Hằng sò không đôi.

Thân nhiệt của các loài động vật đẳng nhiệt tuy luôn ổn định và đặc ỉrưng cho từng loài, 
nhưng vẫn có những biến đổi trong những giới hạn hẹp, do nhiều nguyên nhân khác nhau, nhằm 
làm cho cơ thể luôn thích nghi với sự ihay dổi của các điểu kiện sống. Ví dụ: sự biến đổi thân 
nhiệt cùa lợn con theo sự thay đổi nhiệt độ của mòi trường.

Tuy nhiên, những biến đổi cơ bản của thân nhiệt động vật đẳng nhiệt thường diễn ra theo 
các chu kỳ như sau:

a. Biến đổi chu kỳ theo ngày và đêm

Dao động thân nhiệt của người và thú bậc cao có thói quen hoạt động về ban ngày thường 
trong giới hạn khoảng ± l°c, thấp nhất vào ban đẽm lúc 3 - 5 giờ sáng và cao nhất vào ban ngày
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lúc 5 - 7 giờ chiều. Nguyên nhàn cùa sự dao dộng này chủ yếu là do, ban ngày người và những 
dộng vật thường hoạt động nhiều và mạnh hưn nên quá trình trao dổi chất tâng lèn và ban đêm 
thường nghi ngơi nên cường độ irao đổi chất lại giảm xuống thấp hơn. Thậm chí ngay giữa buổi 
sáng và buổi chiều cũng có sự thay đổi về thốn nhiệt cùa một số loài như ờ loài trâu nước ta 
(bàng 34).

Bảng 34. B iến dổ i thân nh iệ t của trâu trong  ngày

(theo Nguyễn Đức Thạc, 1963)

Giống trâu Nhiệt độ cơ thể (°C)

sáng (5 giờ) chiều (17 giờ)

Yên Bái 38,1 38,6

Thanh Hoá 38,0 38,7

Đối với những động vật hoạt động chủ yếu về đêm và nghỉ ngơi về ban ngày như cú, vạc, 
mèo, cọp, chuột... thân nhiệt của chúng dao động theo chiều ngược lại tức là thường cao hơn vé 
đêm và thấp hơn vào ban ngày. Tuổi và trạng thái của cơ thể cũng ảnh hưởng đến nhiệt độ cùa 
cơ thể.

b. Biến đổi chu kỳ theo tháng

Dao động thân nhiệt theo chu kỳ tháng thường xảy ra gắn liền với chu kỳ kinh nguyệt của 
người và bộ linh trường, nó luôn chịu ảnh hường của các hocmon sinh dục cái từ buồng trứng 
tiết vào máu và dưới sự điều khiển của cơ quan hypothalamus thuộc não bộ. Chảng hạn, ở người 
thời kỳ rụng trứng của phụ nữ thường vào giữa thời gian xảy ra hai lần kinh nguyệt, trước ngày 
trứng rụng khoảng hai ngày thân nhiệt hạ xuống rất nhanh sau đó tăng lèn đột biến. Dao động 
nhiệt độ cao hơn được duy trì ờ nửa sau cùa chu kỳ kinh nguyệt cho đến khi trứng dược thụ tinh. 
Nếu trứng không dược thụ tinh thì thân nhiệt sẽ được giảm xuống vài ngày trước khi xuất hiện 
kinh nguyệt. Như vậy, có the cán cứ vào sự thay dổi thân nhiệt để xác dịnh thời gian trứng rụng 

của người và linh trưởng.
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Hình 219. B iểu đổ  sự biến đổ i thân nh iệ t của phụ nữ theo chu kỳ k inh  nguyệ t và có  tha i.
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Hình 220. Biểu đổ sự thay đổi nhiệt dộ ỏ ngưởi.

c. Biến đổi thản nhiệt do tiêu  hoá

Các hoạt động úêu hoá của cơ thể cũng đòi hỏi tiêu tốn nhiều nàng lượng. Vì vậy, khi cơ 
thể tiêu hoá thức ăn đã làm cho thân nhiệt thay đổi. Tuỳ theo chất lượng và số lượng thức ăn cán 
được tiêu hoá, mà cơ thể có những biến đổi thân nhiệt khác nhau. Cụ thể là, khi nhịn dói thì 
thân nhiệt dã giảm xuống, ngược lại khi liêu hoá dang diễn ra thì thân nhiệt lại tãng lên.

Ví dụ: chó nhịn ăn bốn ngày đã làm cho thân nhiệt của nó đã giảm xuống còn 38,4°c, 
còn lúc đang tiêu hoá thức ăn thì thân nhiệt của Ĩ1Ó lại tảng lên lới khoảng 41,3°c.

d. Biến dổi llìãiì nhiệt do lao động

Khác với động vật, con người có hoạt động ỉao động có ý thức. Trong quá trình lao dộng 
con người luôn có sự biến đổi thân nhiệt tuỳ theo ioại hình công việc, mồi trường lao động, 
trạng thái tâm lý của người lao động... Các nghiên cứu của một số tác giả trong nước đã cho 
thấy rất rõ sự thay đổi này (bảng 35).

Bảng 35. Sự biến đổi thằn nhiệt qua lao dộng ở ngưòi, (°C)

Tác giả và năm nghiên cứu Đối tượng và hình thức lao động Thân nhiệt

trước lao động sau lao động

Ngô Đức Hương (1963) Nông dân cày, cấy, tát nước ở 33°c 36,5 37,4

Trấn Dĩnh
Lè Gia Khải (1965)

Nữ công nhân dệt ở nhà máy dệt 
Nam Định

37 -37 ,3 37,4-37,6

Bùi Thụ (1964) 

Phạm Qui Soạn

Công nhân nam khiêng gang ỏ lò cao 
Thái Nguyên

37,2 + 0,2 38,2 ± 0,6

Bùi Thụ (1966) 

Lê Gia Khải 

Phạm Qui Soạn

Vận động viên nam chạy 42,195 km 
trong 2h37’ ở 22-24°C 36,8 ±0,24 37,6 ± 0,4
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e. Biến đổi thân nhiệt do bệnh /-ý’

- Thán nhiệt tăng lên nhiểu

Là trạng thái thân nhiệt của cơ thể tăng lên cao hơn lúc bình thường dược gọi là “sốt”, mà 
nguyên nhàn có thể là do rối loạn hoạt động binh thường của não, hoặc do các chất dộc đã tác 
động lên các trung khu diều nhiệt của cơ thể. Có nhiểii nguyên nhân gây sốt như: bị nhiẻm 
khuẩn hay u não,... Khí bị nhiễm khuẩn, các chất gây sốt như protein, sản phẩm phân giải 
protein, độc tố lipopolisaccarit... của vi khuẩn tác động tới vùng dưới đồi làm mức thàn nhiệt 
của cơ thể tâng lẻn hơn mức bình thường. Chất iiìterleukin-ỉ đã tạo nên một prostaglandin, chất 
này tác động lên vùng dưới đồi và gảy sốt. Aspirin được gọi là chất chống sổt do có khả nãng ức 
chế sự tạo thành prostaglandin.

Ở người khi “sốt” cường độ của trao đổi chất tăng ihêm từ 50 -  100% hoặc hcni nữa, khi 
đó các cơ quan trong cơ thể hoạt động mạnh hơn, tim đập nhanh làm huyết áp tăng, mặc dù, 
mạch đã giãn tối đa ở 39°c. Hiện tượng mê sảng ở người xảy ra khi thân nhiệt ở mức từ 40 - 
41°c, nếu thãn nhiệt tiếp tục tăng quá mức từ 42 -43°c cơ thể sẽ bị chết. Lơn i bình thường thân 
nhiệt là 39°c, lúc mắc bệnh đóng dấu có thể lên tới 41 - 42°c.

- Thán nhiệt giảm xuống nhiêu

Là trạng thái thân nhiệt giảm gây nên cảm giác “rét”, khi “rét” các hoạt dộng trao đổi 
chất giảm xuống, hiện tượng run xuất hiện, hoạt dộng của não bộ bị ức chế làm cho cơ thể ở vào 
trạng thái bị đờ đản. Nếu thân nhiệt tiếp tục giảm xuống sẽ làm cho các bộ phận ngoại vi cùa cơ 
thể bị tê cóng và dản đến cái chết. Ở người khi thân nhiệt giảm mạnh, đáu tiên cơ thể bị “nổi da 
gà”, đó là một phản ứng với lạnh nhưng không có hiệu lực thực tế chống lạnh. Đó chỉ ]à vết tích 
còn lại của một chức năng chống lạnh thời xa xưa khi tổ tiên loài người chỉ có lông trên minh, 
ngày nay chức nãng này không còn nữa do con người có các phương tiện chòng lạnh hữu hiệu 
như quần áo, nhà cửa, máy móc... Sau “nổi da gà” là run, tiếp theo là cảm giác “sốt” xảy ra và 
sẽ bị chết nếu thân nhiệt hạ xuống tới mức khoảng từ 32 - 33°c.

g. Biến đổi thân nhiệt do hiện tượng ngủ đông

Một số động vật đẳng nhiệt có thói quen chống rét nhờ thích nghi với hiện tượng ngủ 
đông. Đó thường là những loài hay thiếu thức ăn về mùa đông, và không có khả nãng di chuyển 
một quãng dường dài để tránh rét ờ những miền ấm áp hơn.

Thường có hai dạng ngủ đông là:

- Dạng ngủ đông thật

Những động vật đẳng nhiệt thuộc nhóm này thường tìm những nơi kín đáo để ngủ, khi đó 
dã giảm hẳn sự trao đổi chất cũng như những hoạt động tiêu hao nhiều nãng lượng, chúng
chuyên sang trạng thái được gọi là “hạ nhiệt” (thân nhiệt giảm xuống mức tối thiểu). Chúng
sống tiềm sinh trong suốt cả mùa dông, tim đập chậm hẩn lại, hô hấp giảm tối đa và có khi hầu 
như ngừng hẳn. Đại diện cho nhóm này là các loài giơi, chồn bấc cực, sóc,... chảng hạn ớ loài
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sóc mặt đất khi ngủ đồng chúng có thể duy trì thân nhiệt khoảng 5°C; nếu hạ thấp xuống dưới 
mức này, nó sẻ tự động tăng quá trình trao dổi chấl hoặc tỉnh dậy.

- Dạng ngủ đóng giả

Những động vật đảng nhiệt có khà năng dự trữ một lượng thức ăn nhất định cũng ngủ 
suốt m ùa đông, nhưng nhiệt độ của CƯ thể ở m ức tương đối ấm so với môi trường, do sự trao đổi 

chấl của chúng vản dược duy trì ở mức tương đổi cao nhờ có sự phân huỷ chất dự trữ chủ yếu là 
lipit. Chính vì vây, những động vật này sau khi đã tỉnh dậy bao giờ cũng có trọng lượng giảm đi 
nhiều so với trước đó. Chẳng hạn như gấu bắc cực chúng có cơ thể đồ sộ với lượng mỡ dự trữ rất 
nhiều từ mùa hè, do đó khi ngủ đông thân nhiệt vân được duy trì ở mức 30 - 35°c.

°c

Nhịp/phút

0 2 tiêu thụ

1500

Lượng oxy tiêu thụ

Bắt đầu ngủ Ngủ say Tỉnh dậy

Hình 221. Biểu đồ biểu diễn tưdng quan sự biên đổi thân nhiệt, 
nhịp tim và mức tiêu thụ ôxy của sóc mặt đất
(theo E. Folk, Jr., Amer. J Physiol. 194:83 -1958)

h. Sự hạ thân nh iệt nhân tạo

Quá trình làm hạ thân nhiệt của cơ thể bằng phương pháp nhân tạo dược con người tiến 
hành. Khi nhiệt độ của toàn bộ cơ thể hạ xuống, thì mọi hoạt động sống của cơ thể cũng giảm 
xuống do các chuyển hoá cơ bản đã chậm lại. Chẳng hạn: não người nếu khồng nhận được máu 
chí sống dược khoảng 5 - 6  phút, nhưng khi cơ thể bị ướp lạnh ở nhiệt độ từ 26 - 29°c thì nó có 
thể sống được 1 5 -2 0  phút, các cơ quan khác cũng chịu đựng tốt hơn.
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Phương pháp hạ nhiệt nhàn tạo phổ biến hiện nay ]à dùng hổn hợp an thần (sedative) dê’ 
ức chè hoạt dộng điểu tiết nhiệt vùng dưới đổi, rổi ủ [ạnh cơ thể cho đến khi xuống tới mức có 
thân nhiệt mang muốn.

Mục đích của việc hạ nhiệt nhản tạo là để ứng dụng trong phẫu thuật, làm tăng tuổi thọ 
của linh trùng động vật, nhất là những động vật quí hiếm. Ví dụ, như giống bò Cuba khi làm 
đỏng lạnh tinh trùng của chúng trong nitơ lỏng ở - 192°c có thể dể lâu được hàng chục nám. 
Đặc biệl, hạ nhiệt nhân tạo được ấp dụng trong các trường hợp cán tãng sức chịu đựng cho cơ 
thể khi phảu thuật, và tăng thời gian chịu đựng ngừng tim khi mổ tim... Hạ nhiệt nhân tạo còn 
có ý nghĩa trong việc bảo quản các bộ phận nôi tạng của dộng vât trong thời gian chờ thay thế 
các nội quan bị hư hòng của các cơ thể sống.

3. Vị tr í do thân nhiệt của cơ thể

Thân nhiệt của cơ thể ở 
các vị trí khác nhau thường 
không giống nhau. Do đó, nếu 
đo thân nhiệt của động vật ở 
các vị trí nhất dịnh sẽ thu được 
các trí số không như nhau.
Chảng hạn trên cơ thể người, ờ 
các phần khắc nhau thường có 
nhiệt độ không giống nhau 
(hình 222).

Ở người và các dộng vật 
đảng nhiệl có hai dạng thân 
nhiệt là nhiệt độ bén trong cơ 
thể của các nội quan được gọi 
là nhiệt độ phần lõi cơ thể {lõi 
nhiệt), lõi nhiệt thường có 
nhiệt độ cao hơn và nhiệt độ ở 
trên bề mặt của da được gọi là 
nhiệt độ phần vỏ Cữ thể (n h iệ t  đ ộ  n g o ạ i  v i ) ,  thường có nhiệt đô thấp hơn. Tuy nhiên, việc đo 

nhiệi độ của các nội quan nầm sâu trong cơ thể như tim, phổi, thận... là rất khó khăn và phức 
tạp. Do đó để đo được nhiệt độ của cơ thể chỉ cần dựa trên hai điểu kiện cơ bản là: dễ thực hiện 
và kết quả tương đối ổn định, chính xác. Để đảm bảo cả hai điẻu kiện trên, ta có thể đo nhiệt độ 
của cơ thể ở một số vị trí như là nách, miệng và đặc biệt là hậu môn.

3.1. Đo nhiệt độ ồ  nách

Đối với ngưòi, khi đo cần đua nhiệt kế vào nách của người được đo, sau đó yêu cáu họ 
kẹp chặt lại trong khoảng 5 phúi liên tục rồi lấy ra dọc kết quả. Tuy đo nhiệt độ ở nách là nhiệt 

độ ngoại w, nhưng rất gần các nội tạng cùa cơ thể (nhiệt độ phần ỉõi), nên có thể phản ánh

Hình 222. Nhiệt độ các phần trên cơ thể người.
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tương dối trung thành nhiệt độ trung tâm cửa cơ thể. Với hầu hết động vạt bậc cao và những 

người dã bị mất ý thức thì không thể dùng phương pháp đo ở nách vì những đối tượng này 
không có khả nãng giữ nhiệi kế tại vị trí đo. Để khắc phục tình trạng này, người ta dã đo thân 

nhiệt ở các vị trí khác của cơ thể, đó là:

3.2. Đo nhiệt độ ở miệng

Khi đo người ta đưa nhiệt kế đã làm sạch (diệt khuẩn) vào miệng, yêu cầu người được đo 

ngậm miệng lại trong khoảng 5 phút liẻn tục rồi lấy ra đọc kết quả. Cần lưu ý phương pháp này 

đòi hỏi đổi tượng đo không ở trạng thái hỏn mê hay có cấu tạo miệng không thể ngậm dể giữ 

nhiệt. Phương pháp đo nhiệt độ ở miệng không sử dụng được cho các động vật và trẻ nhỏ. Nhiệt 

độ ở trong miệng của ngưòi trung bình khoảng 36,5"C.

3.3. Đo nhiệt độ ở hậu môn

Qua nhiều nghiên cứu đã cho thấy, hậu môn là vị trí đo phản ánh tốt nhất nhiệt độ của cơ 

thể, vì nhiệt kế có thể đưa sâu được vào bên trong cơ thể động vật mà không phụ thuộc vào ý 

muốn của chúng, đặc biệt với những trường hợp bị hôn mê... Vì vậy, đây là phương pháp được 

sử dụng phổ biến nhất để đo nhiệt độ của người, nhất là khi do nhiệt độ của cơ thể cùa trẻ em, 

người cao tuổi và dộng vậi. Nhiệt dộ ở hậu môn của người trung bình khoảng 37°c. Mức nhiệt 

này rất ít [hay đổi so với các vị trí khác trên cơ thể (hình 223).

Ngoài các vị trí đo chính kể trên, ở người còn có thể đo nhiệt độ của cơ thể bàng cách 

dùng tay nám vào nhiệt kế. Tuy nhiên, phương pháp này có dộ chính xác rất thấp nên ít được sử 

dụng.

Nhiệt độ thân th ể

Hình 223. Biểu đố sự thay đổi nhiệt độ lớp vỏ (đo ỏ đầu, thân, tay, chân) khi nhiệt độ mõi trưdng 
thay đổi. Trong khi đó nhiệt độ trung tâm rất ít thay đổi (ỏ người).
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Chú ý: trước khi đo nhiệt độ của dối tượng cần phải kiểm tra kẹp nhiệt kế, đặc biệt là với 

loại nhiệt kê thuỷ ngân cần phải đưa cột thuỷ ngản trở về vị trí ban đầu tránh những nhầm lản 

đáng tiếc và những tấc dụng xấu có thể xảy ra.

III. QUÁ TRÌNH SIN lĩ NHIỆT CỦA c ơ  THỂ

Sinh nhiệt cỉia cơ thể là kết quả của quá trình chuyển hoá cơ bản, tức là do các phản ứng 

hoá học xảy ra trong các tế  bào của cơ thể. Nhiệt là sàn phẩm phụ của quá trình này I1Ó dược 

sinh ra trong các mô của cơ thể như là kết quả do quá ưình ôxy hoá của hô hấp và các phản ứng 

giải phóng nãng lượng. Tuy nhiên, ở một số quá trình khác (thoái biến) không có sự tham gia 

của ôxy nhưng vẫn có sự sinh nhiệt. Ví đụ, chất glycogen thuỷ phân trong cơ thể khi co cơ tạo 

thành axit là hoạt động có sinh nhiệt. Tốc độ sản sinh nhiệt dược gọi là tốc độ chuyển hoá của 

cơ thể. Có các quá trình sinh nhiệt chủ yếu sau:

1. Hoạt động trao  đổi chất ở mô

Sự tảng cường hoạt động này là phụ thuộc vào sự tâng hàm lượng khí ôxy tới mô. Ở các 

mõ ngoài các chất như epinephrin và thyroxin được tiết ra từ tuyến giáp cũng có tác dụng để 

lãng cường sự chuyển hoá cơ bản trong các tế bào của mỏ, từ dó đã có tác dụng làm tăng quá 

trình sinh nhiệt cùa cơ thể. Các mô xương, mô sụn và mô liên kết thì sinh nhiệt ít nhất.

2. Hoạt động co cơ

Trong các hoạt động của cơ thể, hoạt động của cơ bắp là sự sinh nhiệt chủ yếu, nó sản 

sinh ra khoảng 70% nhiệt lượng cho cơ thể. Khi hoạt động mạnh như lao động, chạy nhảy, leo 

trèo, thể dục thể thao và run cơ khi gặp rét... có thể sản sinh lượng nhiệt tãng gấp từ bốn đến 

năm lẩn so với lúc bình thường.

Khi co cơ sinh ra nhiều năng lượng nhờ các quá trình hoá học xảy ra trong cơ. Chỉ có 

khoảng 30% năng ỉượng này được biến thành năng lượng cơ giới, phần còn lại được thải ra dưới 

dạng nhiệt. Nhờ phương pháp nhiệt điện người ta đo được nhiệt lượng sinh ra khi co cơ đơn và 

co tetanos. Ví dụ, khi cơ ếch tách rời co đơn thì nhiệt độ của cơ tăng lên 0,003nc , khi co tetanos 

tăng lên 0 008ưc. Lúc bắt đẩu co, cơ thải ra khoảng 40% nhiệt. Lượng nhiệt được sinh ra do quá 

trình hoá học ở giai doạn yếm khí - phân giải ATP, creatinphotphat và hexozphotphat. Sau khi 

cơ hoàn toàn giãn, nó thài ra 60% nhiệt còn lại. Sự sinh nhiệt này liên quan đến quá trình oxy 

hóa ở giai đoạn hiếu khí.

ở  người khi tham gia các loại hình lao động cơ bắp khác nhau cũng có mức sinh nhiệt 

khác nhau (bảng 36).
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Bảng 36. Mức sinh nhiệt của nam giới nặng 70 kg trong các tinh trạng lao động
cơ bắp khác nhau, (cal/giờ)

Số thứ tự Trạng thái cơ thể Mức năng lượng sinh ra

1 Ngủ 65

2 Tỉnh dậy (v in  nằm) 77

3 Ngồi (nghỉ) 100

4 Đứng (nghỉ) 105

5 Mặc (quần áo) 118

6 Đạp máy khâu 135

7 Đánh máy chữ 140

8 Đi bộ chậm (4km/giờ) 200

9 Lao động trung binh (thợ bơm) 240

10 Tập thể thao vừa phải 290

11 Tập nặng 450

12 Cưa gỗ, thợ xẻ 480

13 Bơi 500

14 Chạy (10 km/giờ)
/

570

15 Tập cực nặng 600

16 Đi bộ rất nhanh (10 km/giờ) 650

17 Lên cầu thang nhanh 1100

3. Hoạt động của các nội quan

Một sô' nội quan và các tuyến trong cơ thể có khả nãng sinh nhiệt nhu là gan, thận, tuyến 

thượng thận. Những tuyến này có thể tạo ra khoáng 6 -  7% nhiệt lượng của cơ thể.

4. Sinh nhiệt từ  mỡ nâu

Các cơ thể động vật và trẻ sơ sinh có một khả năng sinh nhiệt theo cơ chế hoá học, do 

chúng chưa có khả năng run hoặc run yếu để tạo nhiệt trong điều kiện môi trường lạnh, để bù 

lại chúng có kiểu sinh nhiệt đặc biệt. Đó là nhờ các mô mỡ nâu (brown fat) nằm ở vai, dưới 

hàm, dọc cột sống, sau xương ức, và quanh cổ. Mỡ nâu là chất duy nhất được ỏxy hoá axít béo 

giải phóng ra năng lượng và sinh nhiệt (hình 224).
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Tuy nhiên, mỡ nâu không dự 

trữ được nãng lượng nên năng lượng 

bị biến thành nhiệt. Hoạt động này 

được điểu khiển bởi norepinephrine

tuổi, sau đó giảm dẩn và khòng thấy 

xuất hiện lại ở các lứa tuổi sau.

Sự sinh nhiệt còn chịu ảnh 

hưởng cùa môi trường sống, ưạng 

thái sinh lý của cơ thể. Chẳng hạn 

như khi thời tiết nóng thì sinh nhiệt 

giảm xuống, thời tiết lạnh thì sinh 

nhiệt tăng lên và khi ãn no hay hoạt 

động cơ bắp mạnh thì sinh nhiệt cũng 

tăng lên... Hình 224. Vị tri các mô mỡ nâu ở trẻ sơ sinh.

IV. QUÁ TRÌNH TOẢ NHIỆT CỦA c ơ  THỂ

Toả nhiệt là một quá trình vật lý cùa cơ thể, xảy ra khi cơ thể sống tiếp xúc với môi 
trường xung quanh, nó diẻn ra song song với quá trình sinh nhiệt. Sự toà nhiệt của cơ thế động 
vật có vú theo các hình thức chù yếu như: bức xạ, Iruyền dẫn, đối lưu, và bốc hơi nước...

1. Các cư quan có chức năng toả nhiệt

Sự toả nhiệt được thực hiện thông qua một số cơ quan khác nhau cùa cơ 

cơ quan tiếp xúc trực tiếp hoặc gián tiếp với mòi trướng xung quanh như:

1.1. Da

ghề, đó là những

Là cơ quan nằm ở vị trí bao phủ toàn bộ bé mặt cơ thể, tiếp xúc nhiều nhất và trực tiếp với 
môi trường xung quanh. Do đó, đây là nơi toả nhiệt chủ yếu của cơ thể, chiếm khoảng 
75 -  85% lirợng nhiệt cơ thể toả ra.

1.2. Phổi

Hai lá phổi có cấu tạo gồm rất nhiều phế nang làm diện tích của phổi tăng lèn rất lớn, 
(chẳng hạn ở người có khoảng 700 triệu phế nang, khi đó đã làm cho tổng diện tích bề mặt tiếp
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xúc với không khí lên tới khoảng 140 m2). Vì vậy, phổi cũng là cơ quan toả nhiệt chiếm vị trí
đáng kể. Ngoài số lượng nhiệt đã mất đi do phải suời ấm không khí, phổi còn đưa ra ngoài môi
trường khoảng 9 -  10% tông lượng nhiệt toàn cơ thể.

1.3. Đường tiêu hoá

Là cơ quan bên trong cơ thể, chỉ tiếp xúc gián tiếp với môi trường thòng qua các chất bên 
ngoài đi qua đường tiêu hoá nhu thức ăn, nước uống... nhiệt lượng tòa ra chù yếu dưới hình thức 
làm nóng các chất này.

1.4. Chat thải

Các chất thải được đưa ra khỏi cơ thể chủ yếu là phán và nước tiểu, nhiệt trong cơ thể một 
phần theo các chất này toả ra môi trường bèn ngoài.

2. Các phương thức toả nhiệt của cơ thể

Quá trình toà nhiệt của cơ thể động vật và con người được thực hiện bầng một số phương 
thức khác nhau và phụ thuộc vào hình thái, cấu tạo, chúc nâng sinh iý đặc trưng cho mỗi loài
dông vât.

2.1. Bức xạ

Xảy ra khi nhiệt độ của bề mặt cơ thể cao hơn môi trườns xung quanh, lượng nhiệt của cơ 
thể toả ra ngoài đười hình thức sóng hồng ngoại phát ra từ một bé mật nóng và đi theo các 
hướng khác nhau gọi là bức xạ. Bức xạ phụ thuộc vào nhiệt dộ của da và nhiệt độ của đồ vật 
xung quanh và ở cách xa, không phụ thuộc vật tiếp xúc với da như không khí. Ngoài ra còn phụ 
thuộc đạc điểm màu sấc của da. Trong trường hợp nhiệt độ của cơ thể thấp hơn nhiệt dô của môi 
trường, thì da sẽ hấp thu bức xạ nhiệt của môi trường theo hướng ngước lại.

2.2. Truyền dẫn và đối lưu

a. Dần truyền

Theo nguyên tắc vật lý( khi hai vật dản 

nhiệt mà tiếp xúc nhau thì nhiệt sẽ được truyền từ 

vật có nhiệt độ cao hơn sang vật có nhiệt độ thấp 

hơn. Trong cơ thể động vât nhiệt sẽ được dẫn 

truyền từ các nội quan sâu trong cơ thể nơi có 

nhiệt độ cao nhất, tới bề mặt của đa theo hệ mạch, 

sự truyền nhiệt này là phụ thuộc vào độ co giãn 

mạch và tốc độ dòng máu chảy trong mao mạch 

(hình 226, 227) và ngoài ra nó còn chịu ảnh 

hưởng của thời tiết, nhiệt độ của mồi trường, 

không khí, gió, độ ẩm. Như vậy, máu không phải
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là cơ quan sinh nhiệt nhưng nó có nhiệm vụ vận chuyển nhiệt từ các nội quan và cơ báp tới da 
để thải ra ngoài.

A, Giãn mạch

To/7<ỹ /7fC/  nhtéỉ

B. Co mạch 

Giam m ât nhìêr

Hình 226. Giãn mạch và co mạch:
1. Biểu bi; 2. Cuộn mao mạch; 3. Chân bì; 4. Máu chảy đến nhiều; 5. Động mạch nhỏ giãn ra;

6. Cơ thắt giăn ra; 7. Cơ thắt tới các mạch tắt co lại; 8. Lớp mỡ; 9. Giảm dòng máu;
10. Cơ thắt lới các động mạch nhỏ co lại; 11. Cơ thắt giãn ra; 12. Dòng máưchảy mạnh.

b. Đ ối luu

Là một biến thể của toả nhiệt do dẫn nhiệt, vì thực chất đó là dẫn nhiệt từ da của cơ thể 
sang không khí và ngay sau dó không khí đối lưu. Đầu tiên cơ thể toả nhiệt làm cho không khí 
bao quanh nóng lên, khi đó lớp khí này là nhẹ hơn xung quanh nó nên bay lên làm cho những 
lớp khí ở bẻn cạnh dồn tới thay thế, cứ như thế cho đến khi nhiệt độ của cơ thể cân bàng với 
nhiệt độ của môi trường. Khi có gió thì gió sẽ có tác dụng đối lưu rất mạnh nên nhanh chóng có 
sự thải nhiệt do đối lưu.

2.3. Bốc hơi nước

Đây là phương thức toả nhiệt đặc biệt rất có lợi cho cơ thể, khi nhiệt dộ của môi trường 
cao hơn nhiệt độ cùa da, vì lúc này nhiệt không thể qua bức xạ hay ưuyền nhiệt để toả nhiệt ra 
ngoài dược. Sự bốc hơi nước từ bê mặt của da sẽ làm mất nhiệt rất nhanh, người ta dã tính được 
cứ 1 g nước bốc hơi sẽ kéo theo khoảng 540 kcal.

Hơi nước bốc hơi thông qua da và phối được diễn ra liên tục, do đó cơ thể cũng sẽ liên tục 
bị mất nhiệt. Phương thức toả nhiệt này là sự thải nhiệt bắt buộc, cơ thể không thể điều chỉnh
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theo nhu cầu điều nhiệt được. Sự mất nhiệt do bay 
hơi mồ hôi có thể được cơ thể điều khiển theo nhu 
cẩu thải nhiệt tuỳ theo nhiệt độ của môi trường, 
ngoài ra độ ẩm của môi trường cũng có ảnh hưởng 
lớn đến tốc độ bốc hơi nước.

Những động vật không có tuyến mổ hôi hoặc 
t u y ế n  m ồ  h ô i  k é n y j h á U r i ể Ị ^ h ú n ^ h ư ờ n ^ h ỏ J i o n  

hển như chó (hình 227). Đó là một hình thức thoát 
nhiệt qua lưỡi khi nhiệt độ của cơ thể tăng cao, 
ngoài ra chúng còn kết hợp với động tác là nằm áp 
bụng xuống mặt đất nhằm làm tãng diện truyền 
n h i ệ t  r a  m ô i  [rường ngoài.

V. C ơ  CHÊ ĐIỂU HOÀ THÂN NHIỆT

Hình 227. Sự thoát nhiệt qua bế mặt lưỡi 
của chó

Vì không có tuyến mổ hôi để thoát nhiệt 
(bằng bốc hơi), con chó dùng đường hô 
hấp để phả nhiệt. Trời nóng nó thở ra rất 
nhanh nhưng rất nông và dùng cả miệng 

để thở.

Động vật 
chế điều tiết hoíl 
quá trình sinh nhi 
xung quanh một

địn 1đẳng nhiệt và người có khá năng giữ thân nhiệt luôn hàng 
học và vật lý. Đó là quá trình cơ ihể tự diều chinh và cân bằn 

iệt và mất nhiệt, sao cho nhiệt độ của trung tâm cùa cơ thể được 
trị sô' hằng định đặc trimg cho loài.

cảm. Cơ chế điề

1. Điều hoà hằng cơ chẽ hoá học

Sự sinh nhiệt của cơ thể có được là do tãng quá trình chuyển hoá tế bào dưới tác dụng của
adrenalin và noadrenalin có trong máu, cùng với tác dụng của các xung động

ư hoà thân nhiệt bàng hoá học còn do tác dụng sinh lý của hocmon các tuyến

là nhờ hai cơ 
Ị cường dộ của 
duy trì ổn định

thần kinh giao

giáp và tuyến thượng thận.

Cơ chế sinh nhiệt hoá học là sự khứ song tìânh phản ứng photphorin ôxy hoá, tức là tách 
phản ứng ôxy hoấ khỏi photphorin hoá, chi có ôxy hoá hoàn toàn sinh nhiệt mà không tạo ATP. 
Sinh nhiệt hoá học có liên quan dến mỡ náu là loại mỡ đặc biệt chỉ có ỡ động vật và trẻ sơ sinh.
mỡ này chứa nhiếu ú lạp thể loại đặc biệt chỉ tiến hành òxy hoá mà không gắn 
hoá dế tạo ATP. Tế bào mỡ nâu nhận nhiéu sợi thần kinh giao cảm, loại mỡ n 
người (trừ tre sơ sinh) nên sự sinh nhiệt hoá học rất ít.

với photphorin 
ày không có ở

Cơ quan sinh nhiều nhiệt nhất trong cơ thể động vật đẳng nhiệt là các cơ, sau đó là các 
tuyến như gan, thận... Cơ có thể sinh ra tới 75% tổng sô' nhiệt của cơ thể, khi cơ hoạt động 
mạnh có thể sinh ra tới 90%. Trong trường hợp nhiệt độ của môi trường giảm, các động vật này 
có khả năng chủ động tảng các quá trình sinh nhiệt, thực chất là tăng cường sự trao đổi chất ở 
các mô và tế bào. Ngược lại, khi nhiệt độ của môi trường tăng, sự trao đổi chất sẽ giảm từ đó 
điều tiết được thân nhiệt của cơ thể.
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2. Điều hoà bằng cơ chê vật lý

Sự toả nhiệt được thực hiện theo các cơ chế vật lý thông qua bề mặt của da, phổi... gồm
có:

- Co, giãn bề mặt của da: khi nhiệt độ cùa môi trường tăng lên sẽ làm cho da giãn ra, nhờ 
đó đã làm tăng bốc hơi nước và kéo theo tãng cường sự thải nhiệt qua da.

- Co, giãn mạch máu: khi nhiệt độ của môi trường mà hạ thấp các mạch máu ngoại vi co 
lại sẽ làm giảm lượng máu đến da và do đó hạn chế được sự toả nhiệt.

Ngoài ra cơ chế điều tiết lý học còn thông qua sự bốc hơi nước như tiết mồ hôi và tăng 
tần số hô hấp để tăng toả nhiệt...Với các cơ chế trên động vật đảng nhiệt chống nóng và chống 
lạnh như sau.

2.1. Chống nóng

Mọi cơ thể động vật đẳng nhiệt luôn sinh nhiệt, để ổn định thân nhiệt cơ thể cần có cơ 
chế chống nóng dựa trên các nguyên tắc vật lý về nhiệt học.

- Trong quá trình tiến hoá động vật đẳng nhiệt, đã hình thành một cơ chế phát tán nhiệt
rất có hiệu quả nhằm mục đích để chổng nóng khi nhiệt độ của mòi trường lên quá cao. Máu 
chảy trong hệ mạch của cơ thể khi đi qua các trung khu sinh nhiệt như cơ, gan, thận, do nhiệt độ
của máu thấp hơn những cơ quan này, nên nhiệt sẽ được phát tán từ các cơ quan vào máu và
được máu vận chuyển ra bề mật của da và phổi, sau đó phát tán ra ngoài nhờ hai cơ chế vật lý là 

tiếp xúc và bức xạ,

- Cơ thể động vật đẳng nhiệt và người toả nhiệt như sau:

+ Trong điểu kiện nghỉ ngơi và trời mát:

• Toả nhiệt do tiếp xúc và bức xạ chiếm khoảng 80%.

• Toả nhiệt do bốc hơi nước chiếm khoảng 20%.

+ Trong điều kiện gặp nhiệt độ cao hoặc do hoạt động mạnh, nhiệt mất đi do bốc hơi
nước qua da và đường hô hấp sẽ tăng lên rất nhiều có thể chiếm tới khoảng 90% tổng sô' nhiệt

phát tán của cơ thể ưong ngày.

- Đối với phần lớn thú và chim không có tuyến mồ hôi hoậc chỉ có rất ít, thì sự bốc hơi 
nước nhằm thoát nhiệt chủ yếu thực hiện qua đường hô hấp, do đó để chống nóng nhiều động 
vật đã phải tăng cường nhịp thở “thở dốc”. Chẳng hạn: chó bình thuờng nhịp thở chỉ 15 -  25 
lần/ phút. Nhưng khi vận động nhiều hoặc khi trời nóng nhịp thở có thể lên tới 300 -  400 lần/ 

phút.

2.2. Chống lạnh

Trong điều kiện môi ưường quá lạnh các động vật đẳng nhiệt muốn tồn tại phải có cơ chế 
chống rét thực hiện chủ yếu qua bể mặt của da.
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- Hạn chế sự mất nhiệt qua da: vì da là bề mặt tiếp xúc lớn nhất với môi ưường nên sự 

mất nhiệt qua da là rất lớn. Nhiều động vật đã hạn chế sự mất nhiệt bằng cách là tạo một lớp mỡ 

cách nhiệt dưới da, hoặc một lớp lông mao hay lông vũ trên bề mặt của da.

- Khả năng giữ nhiệt còn được tăng cường bời hình dáng và kích thước của cơ thể, chúng 

có xu hướng làm cho tỷ lệ giữa diện tích bề mặt và thể tích của cơ thể nhỏ đi như tư thế co cơ 

thể (lợn, chó, trâu...), co một chản, dấu đầu dưới cánh khi ngủ (vịt, cò, sếu). Những động vật 

chống lạnh theo cách này không thể sống qua mùa lạnh nhất nếu chúng không di cư sang những 

vùng ấm áp hơn hay ngủ dông.

- Cơ thể còn giảm bớt khối lượng máu dưới da, nhằm hạn chế sự thoát nhiệt bằng cách co 

các mạch nhỏ và mao mạch trong da hoặc hạn chế dòng máu chảy tới da, bằng cách co các 

động mạch nhỏ đến da.

2.3. Trung khu điểu hoà thân nhiệt

Điều hoà thân nhiệt là quá trình cơ thể điều chỉnh và cân đối cường độ của quá trinh sinh 

nhiệt và của mất nhiệt sao cho nhiệt đô của cơ thể luôn ổn định quanh một trị số nhất định đặc 

trưng cho loài.

- Sự điểu nhiệt được thực hiện chủ yếu theo cơ chế mối liên hệ ngược (feedback) và duy 

trì cân bằng nội môi. Các quá trình thần kinh điều hoà đó diễn ra ờ vùng dưới dổi do nhiều 

trung tâm điều nhiệt thực hiện (hình 228).

- Thực hiện cơ chế điều nhiệt feedback, cơ thể có những bộ phận cảm thụ nhiệt 

(receptor), bộ phận nhận biết nhiệt (detector), có các trung tâm tích hợp, và các nơron đáp ứng

+ Bộ phận cảm thụ nhiệt ờ ngoại vi (ở da và mô sâu)

Các receptor nhiệt cr ngoại vi cơ thể bao gổm cả cảm thụ nóng và lạnh, trong đó cảm thụ 

lạnh nhiều hơn nóng (có nơi gấp mười lần). Như vậy, sự nhận biết nhiệt độ ngoại vi chủ yếu là 

nhận biết lạnh. Khi da lạnh, các receptor sẽ truyền xung động về trung ương thần kinh tác động 

lên quá trình sinh nhiệt và hạn chế thoát nhiệt nhu run, ức chế bài tiết mồ hôi, gây co mạch...

+ Cơ quan nhận biết nhiệt ở vùng dưới đồi

Cung phản xạ điều nhiệt gổm năm phần: thụ cảm nhiệt -  dầy hướng tâm -  trung ương -  

đây li tâm -  cơ quan đáp ứng. Ngoài ra, phản ứng điều nhiệt còn có thể được phát động đo tác 

động ữực tiếp của nhiệt lên khâu trung ương ở não bộ.

Vùng trước thị - trước dưới đồi có nhiều nơron nhạy cảm nóng, và ít nơron nhạy cảm lạnh 

gọi ]à cơ quan nhận biết nhiệt (detector), các detector phát xung gây phản ứng điều nhiệt có tác 
giả cho rằng vùng này là trung khu điểu nhiệt.
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Môi trường bên ngoài

Trao đổi 
nhiệt

Nhiệt độ 
da

Trao đổi 
nhiệt

Nhiệt độ lõi

Thụ quan nhiệt ở 
da recepter

Thụ quan nhiệt 
trung ưong

Vỏ não 

~m—
Các phản ứtig tập tính

Vùng dưới đồi

Trung Trung
tâm -4 tâm
lạnh nóng

Quá lạnh Quá nóng

ĩ . ì
Run, tăng tốc 

độ chuyển 
hóa cơ bản

Co
mạch

Giảm 
tiết mổ

Giảm tốc 
độ chuyển 
hóa cd bản

Giăn
mạch

Tăng 
tiết mổ 

hối

Hình 228. Sơ đồ tóm tắt sự điểu hoà thân nhiệt à cơ thể ngưài

+ Phần sau của vùng dưới đồi ĩà nơi tích hợp các tín hiệu nhiệt

Hai loại tín hiệu chính đi từ hai vùng khác nhau. Một loại đi từ các receptor ngoại vi 
thông báo về tình hình nhiệt độ ở da ngoài, một loại đi từ vùng trước thị -  trước đổi cho biết vể 
nhiệt độ trung tâm cơ thể. Cà hai loại này đều hội tụ về phần sau của vùng dưới đồi, tại đó 
chúng được phân tích, đánh giá về tình hình nhiệt của cơ thể và đưa ra các lệnh vế phản ứng 

sinh nhiệt hay toả nhiệt.

+ Các cơ chế đáp ứng nơron

Các trung khu ờ phần sau vùng dưới đồi tích hơp và phát đi mọi loại tín hiệu về nhiệt độ 
của cơ thể, từ đó chúng phát ra xung tới các cơ quan đáp ứng ngoại vi để thực hiện tăng hay 

giảm nhiệt.

CẰU HỎI ÔN TẬP

1. Nhiệt độ có ý nghĩa như thế nào đối với các chức năng sinh lý trong cơ thể sống?

2. So sánh thân nhiệt của động vật biến nhiệt và động vật đẳng nhiệt.

3. Sụ biến đổi thân nhiệt của động vật đẳng nhiệt do những nguyên nhân nào?

4. Nêu nguồn gốc nhiệt độ cùa cơ thể.

5. Sự biến đổi thân nhiệt của động vật nhằm thích nghi với môi trường sống diễn ra nhu 

thế nào? Cho ví đụ.
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6. Phân tích mối quan hệ giữa thân nhiệt và chu kỳ kinh nguyệt của phụ nữ.

7. Miêu ta sự biến đổi thân nhiệt có nguyên nhân do bệnh lý.

8 . Ngủ động là tập tính của nhiều động vật. Hăy giải thích hiện tượng này.

9. Phân biệt hiện tượng ngủ đông thật và ngủ đông giả của động vât.

10. Tại sao nói việc đo thân nhiệt được thực hiện ở hâu môn là chính xác nhất?

11. Thân nhiệt của cơ thể được sinh ra do những hoạt động nào?

12. Tại sao ở động vật và trẻ sơ sinh có khả năng chống lạnh tốt hơn người trưởng thành.

13. Quá trình toả nhiẹt của cơ thể diễn ra theo các phương thức nào?.

14. Giải thích hiện tượng giãn mạch và co mạch dưới tác động của nhiệt độ môi trường.

15. Trình bày cơ chế điều hoà thân nhiệt ở cơ thể người.



CHƯƠNG IX

SINH LÝ  BÀI T IẾ T

I. Ý NGHĨA CỦA BÀI TIẾT VÀ s ự  TIẾN HOÁ CỦA HỆ BÀI TIÊT

1. Ý nghĩa của bài tiết

Bài tiết là quá trình đào thải các sản phẩm của quá trình trao dổi các chất ra ngoài cơ thể. 
Đó là khâu cuối cùng của sự trao đổi chất giữa cơ thể và môi trường. Ngoài ra còn có thể có các 
vật lạ khi theo thức ăn hay nước uống vào cơ thể, mà không được tham gia vào quá trình trao 
đổi chất nhu: một số muối, một số chất độc hay một số thuốc... cũng nhờ quá trình bài tiết của 
cơ thể dể được thải ra môi trường bên ngoài. Quá trình bài tiết có một số ý nghĩa về sinh học 
chủ yếu sau đây:

- Để đào thải các chất cặn bã từ cơ thể ra môi trường ngoài như: khí cacbonic, urê, axít 
uric, amoniac, và muối khoáng... thông qua một số cơ quan trong cơ thổ có chức nảng bài tiết 
như: da, phổi, thận, ruột...

- Để duy ữì được sự ổn định một cách tương đối nội môi của cơ thể như: sự cân bằng áp 
suất thẩm thấu của máu, đuy trì độ pH của huyết tương và nồng độ của các ion khác có trong 
huyết tương...

- Để tham gia vào các quá trình điều hoà thân nhiệt của cơ thể mà chủ yếu là sự bài tiết 
mổ hôi. Trong chương này chỉ trình bày những kiến thức về chức năng sinh lý của thận là sản 
sinh và bài tiết nước tiểu của cơ thể.

2. Sự tiến hoá của hệ bài biết

- Đa sổ  các động vật nguyên sinh: thì các sản phẩm cặn bã của quá trình trao đổi các chất 
như ưao đổí protein là NH3 sẽ được khuyếch tán ra môi trường nước ở bên ngoài vốn đã có nổng 
độ NH3 thấp hơn trong các tế bào của cơ thể.

- Đối với Bọt bể  và Ruột khoang: thì chưa có cơ quan bài tiết ở miệng. Các sản phẩm cuối 
cùng của quá ưình trao đổi các chất đã được loại bỏ ngay ò các tế bào của cơ thể ra môi ưường 
bên ngoài là nhờ vào sự khuyếch tán của cơ thổ.

- Đối với các động vật bậc thấp đã bắt đầu có cơ quan bài tiết riêng biệt như giun dẹp... 
Chúng đã có nguyên đơn thận còn được gọi là "tế bào ngọn lửa" ngâm trong các chất dịch cừ a
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Cơ thể. Các sản phẩm của trao đổi chất sẽ 
được khuyếch tán vào ”tế bào ngọn í ủa", 
rồi chảy vào các ống tiết để thoát ra bên 
ngoài của cơ thể (hình 229).

- Ở  giun đất và giun đốt khác. Mỏi 
đốt của cơ thể có hai cơ quan bài tiết đặc 
biệt được gọi là hậu đơn thận. Đó là những 
ống có hai lỗ thông ở hai đẳu: đầu trong 
thông với xoang của cơ thể và đầu ngoài 
thông với lỗ bài tiết. Các sản phẩm của quá 
trình trao dổi chất sẽ được thấm ra từ máu 
để sang hậu đơn Ihận và được dẩy ra ngoài 
nhờ vào sự co bóp của thành cơ thể.

- Đôi với giáp xác: cơ quan bài tiết 
là một đôi tuyến màu xanh nằm ở gốc râu 
có chứa nhiều mạch máu. Sàn phẩm của 
quá trình trao đổi chất từ máu sẽ được thấm 
sang bao tuyến, rồi được bài tiết ra ngoài 
qua hai lỗ tiết nằm ở gốc đôi râu thứ ba.

- Đôi với sâu bọ sống â  cạn: cơ quan 
bài tiết đã hoàn chinh hơn và gồm có các 
Ống Manpighi ngậm trong xoang máu và 
dược đổ vào ống tiêu hoá. Các sản phẩm 
của quá trình trao đổi chất sẽ được thím  
vào ống nhờ vào sự khuyếch tán hoặc nhờ 
vào sự hoạt tải. Nước được hấp thụ trở lại -
vào máu. Các chất được bài tiết là axít uric vốn là chất ít được hoà tan trong nước, nên nước 
được hấp thụ đến đâu thì axít uric lại bị cô đặc đến đó và sau cùng là được bài tiết ra ở dạng bột.

* Ếch nhái: cũng đã có ống thận để bài tiết nước tiểu loãng, nhưng có nhiều (bàng 1/3 
khối lượng của cơ thể trong 24 giờ).

- Động vật có xương sôhg đã có hệ niệu là hệ bài tiết, nói chung là giống nhau và đều 
gồm có một số đơn vị gọi là "ống thận” hay "nephron". VỊ trí và sổ lượng của ống thận thay đổi 
tuỳ theo các loài động vật khác nhau.

n . HỆ BÀI TIÉT NƯỚC TIỂU Ở ĐỘNG VẬT VÀ NGƯỜI

Hình 229. Sa đổ nguyên thận:
1. ống đơn thận; 2. ống thoát chung;

3. Khoang cơ thể; 4. Ruột; 5. Búi mao quản; 
6. Động mạch chủ.

Hệ bài tiết nước tiểu của động vật và con người gồm có: hai quả thận có chức nãng sinh 
lý chủ yếu là sản sinh ra nước tiểu, hai niệu quản để dẫn nước tiểu xuống bàng quang (bóng đái) 
và cuối cùng là niệu đạo (ống dẫn nước đái). Ngoài ra còn có các động mạch, các tĩnh mạch và 
các dây thần kinh để chi phối hoạt động của các hệ bài tiết.
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1. Cấu tạo của hệ bài tiết

1.1. Sơ  luợc cấu tạo thận

Ở người thận là cơ quan hình đôi, có hình hạt đậu, nằm ở hai bên của cột sống từ đốt sống 

ngực XII đến đốt thắt lưng I '  II. Mỏi quả thận có khôi lượng khoảng 135 - 145 g, chiều dài 

khoảng 10-12 cm, rộng khoảng 5 -7 cm và dầy khoảng 3 - 4 cm. Thận bèn phải thường nhỏ 

hơn thận bên trái. Nếu bổ dọc quả thận ta thấy: bẻn trong gồm hai phần chính là (hình 230, 

23» . ị  ,

Hình 230. Sơ đố hệ tiết niệu ồ người.
1. Thận; 2. Động mạch nhỏ;

3. Động mạch thận; 4. Tĩnh mạch chủ; 
5. Tĩnh mạch thận; 6. Niệu quản;

7. Bóng đái; 8. Niệu đạo.

Hình 231. Cấu tạo của thận bổ dọc.
1. Động mạch thận; 2, Tiểu động mạch; 3. Tiểu tĩnh mạch; 
4. Tĩnh mach thận; 5. Bao thận; 6. Vùng vỏ lấm tấm hạt; 

7. Vùng tủy chứa các bó tháp; 8. ống tạo niệu;
9. Bể chứa; 10. Niệu quản.

- Phần ở chính giữa là một xoang rỗng gọi là bể thân gồm có các mô mỡ, các mạch máu 

và các đây thần kinh để chi phối hoạt động của thận.

- Phần ờ xung quanh thì đặc gồm có hai lớp sau đây :

+ Lớp vỏ: ở ngoài có màu đỏ sẩm ỉà do có nhiều mạch máu và các cấu trúc dạng hạt đó là 

các cầu thận.

+ Lớp tuỷ: ở trong có màu nhạt hem, được gọi là lớp hình tháp của thận. Đáy của tháp 

xuất phát từ lớp vỏ, còn đĩnh thì hướng vào xoang thận, đó là hộ thống các ống thận.
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1.2. Cấu tạo của đơn vị thận

Mõi quả thận ờ người gồm 
khoảng 1 triệu các đơn vị có chức 
năng sinh lý là sản sinh ra nước tiểu 
gọi là "dem vị thận" (nephron) hay 
"ống thận". Các đơn vị thận có cấu tạo 
và chức năng giống nhau. Ở bò hai 
quả thận có khoảng 8 triệu đơn vị 
thận, lợn có khoảng 1,4 tríêu đơn vị 
thận, cừu có khoảng 1 triệu đem vị 
thận, mèo có khoảng 40 vạn và thò có 
khoảng 28,5 vạn đơn vị thận... Mỗi 
đem vị thận gổm có các bô phận chủ 
yếu là: cẩu thận (tiểu cầu thận), ống thân 
(ống thận nhỏ) và hộ các mạch máu thần 
kinh của thận (hình 232,233).

a. Cầu thận

Cầu thận nằm ở lớp vỏ của thận, 
gồm có các bộ phận chủ yếu sau đây:

- Quản cẩu Mapighi: gồm có 
rất nhiểu mao mạch. Các mao mạch 
này xếp song song thành một khối 
hình cầu và được nằm gọn trong nang 
Bowman. Ngăn cách giữa nang này và các mao 
mạch là một màng lọc rất mòng dể lọc các chất 
từ các mao mạch để sang nang Bowman.

- Nang Bowman là một cái túi bao bọc 
lấy quản cầu Mapighi. Thành của nang Bowman 
là một lớp tế  bào biểu mô có các lỏ rất nhò, 
xoang này được thông với ống thận.

b. Ông thận

Ống thận gồm có ống lượn gần, quai 
Henle và ống lượn xa. Thành của ống thận là 
một lớp tế bào biểu mổ, các tế  bào biểu mô này 
ờ các ống lượn gần, quai Henle và ống lượn xa 
có hình dáng, cấu trúc và chức năng sinh lý khác 
nhau.

Hình 232. Sơ đồ cấu trúc một nephron.
I. Lọc áp lực; 2. Bao Bowman; 3. ổng luợn gần; 4. Dòng 
dịch lọc; 5. Dòng máu; 6. Quai Henle; 6a. Nhánh xuống; 
6b. Nhánh lên; 7. Mạng lưới mao mạch; 8. Nước tiểu đi 
đến đỉnh của tháp thận; 9. Ống góp; 10. ống lượn xa;

I I .  Tiều cầu thận; 12. Động mạch nhỏ đi; 13. Động mạch
nhỏ đến; 14. Nhánh của tĩnh mạch thận;

15. Nhárrh của động mạch thận.

Hình 233. Sờ dồ tiểu cẩu thận.
1. Động mạch đến; 2. Quàn cẩu thận; 

3. Động mạch đi; 4. Bao Bowman.
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- Ông lượn gân: một dầu thông với nang Bowman và nằm ở lớp vỏ thận, dài khoảng 
14mm và đường kính khoảng 0,05mm.

- Quai Henle: một đầu thồng với ống lượn gần và đi sâu vào lớp tuỷ của thận, có chiều 
dài khoảng 16mm và gấp thành hình chữ u, nên dịch chảy trong hai nhánh lên và xuống ngược 
chiều với nhau.

- Ống lượn xa: một đẩu 

thông với quai Henle, nằm ở 

trong lớp vỏ thận và có hình uốn 

khúc. Từ ống lượn xa địch lọc 

sẽ được đổ vào ống góp nước 

tiểu. Mỗi ống góp sẽ nhận được 

dịch lọc từ một số đơn vị thận 

và được đổ vào bể thận.

Lựói /nao rrrỢCÀ ârrỹ ihân
/  \

Hình 235. Tóm tắt các chức nâng của ống thận.
Chúng ta vẫn nhận ra tiểu cầu thận, động mạch đi lại tỏa nhánh 

mao mạch vào ống. Hình này tóm tắt chức năng cầu (lọc) và 
ống (gồm hấp thu, bài tiết, cô đặc và điều hòa).



266 SINH LÝ HỌC ĐỘNG VẬT VÀ NGƯÒI

c. Các mạch máu của thận

Sự cung cấp máu ở thận có các đặc điểm rấl quan trọng với các chức năng sinh lý của 
thân như sau: 6

- Động mạch thận xuít phát từ 
động mạch chủ ở bụng và chạy tới 
rốn thận, ở  ưong thận động mạch này 
được phân nhỏ nhiều iần để đến các 
đơn vị thân được gọi là các động 
mạch đến. Trong cầu thận các động 
mạch đến lại được phân nhỏ ra để tạo 
thành các mao mạch bao lấy quản cầu 
Manpighi. Từ các mao mạch của 
quản cầu sẽ tập hợp nhau lại để tạo 
thành các dộng mạch đi. Các động 
mạch đến có thiết diện lớn hơn các 
dộng mạch đi. Các động mạch đi về 
sau lại được phân nhỏ ra để tạo thành 
một mạng lưới mao mạch quấn xung 
quanh ống lượn gần, quai Henle và 
ống lượn xa. Sau cùng là các mao 
mạch ở Ống lượn xa tập trung lại để đổ vào tĩnh mạch thận. Tĩnh mạch của thận được đổ vào 
tĩnh mạch chủ dưới.

- Do các đặc điểm đã nêu ra ở ưên, nên thân đă có các đặc điểm như sau:

+ Sức cản của máu chảy vào trong cầu thận là ít còn sức càn của máu chảy ra là khá cao, 
nên áp lực máu ở mao mạch trong cầu thận dược duy trì ở mức độ tương đối cao. Vì vậy, rất 
thuận lợi cho các thành phần của máu được thấm lọc sang nang Bowman một cách dễ dàng và 
thuận lợi.

+ Áp lực của máu trong các mao mạch bao quanh ống thận giảm xuống rất thấp, nên rất 
thuận lợi cho sự hấp thu các chất dịch trong ống ihận để trở lại máu tuần hoàn.

d. Thán kinh chi phối hoạt động của thận

Thần kinh chi phối các hoạt động của thận là thần kinh giao cảm và phó giao cảm.

- Thần kinh giao cảm  đến thận xuất phát từ nhánh thẩn kinh giao cảm ở gần đó và thần 
kinh nội tạng lớn.

- Thần kinh phó giao cảm  đến thận xuất phát từ thần kinh mê tẩu. Những sợi thần kinh 
này sẽ đi đến tất cả các đơn vị thận, một số sợi tận cùng ở các cơ trơn mạch máu của cầu thận. 
Một số sợi sẽ trực tiếp chi phối các tế bào biểu mô vách ống thận. Sợi thần kinh truyền vào của 
thân bắt nguồn từ các thụ quan bên trong các bộ phận của thận, rổi theo thần kinh nội tạng dể đi 
vào tuỷ sống.

Hình 236. Siêu cấu tạo tẻ' bào ống thận.
1. Nhung mao; 2. Ty thể; 3. Màng đáy; 4. Glucozo quay 
trở lại các mao mạch; 5. Tái hấp thu tích cực gluco2ơ; 

6. Dòng dịch lọc.
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e. Ông dẫn nước tiểu

Ong dẫn nước tiểu (niệu quản) là ống dẫn nước tiểu từ bể thân xuống bàng quang, dài 
khoảng 25cm. Đường kính cùa ống thay dổi tuỳ theo từng đoạn của niệu quản (trên thì rộng, 
dưới íhì hẹp), đường kính trung bình là 3 - 5cm. Cấu tạo của niệu quản gổm có ba lớp như sau:

- Lớp vỏ: lớp vỏ gồm có rất nhiều mạch máu, và một sô' tế bào hạch để chi phối sự hoạt 
động tự đông của niệu quản.

- Lớp cơ trơn: có ba lớp (hai lớp ở dọc cơ ngoài và ở trong là lớp cơ vòng xoắn).

- Lớp niêm mạc: ở trong cùng.

- Động mạch đến rất phong phú và có nhiểu nhánh xuất phát từ các động mạch như: động 
mạch thận, động mạch chậu, và động mạch treo tràng dưới . ..

- Thần kinh để chi phối: ngoài các tế bào hạch ở lớp vỏ, niệu quản còn chịu sự chi phối 
của các nhánh thẩn kinh đi từ thận và bàng quang...

f. Bàng quang: Bàng quang là một túi để chứa đựng nước tiểu. Dung tích chứa của bàng 
quang khoảng từ 250 - 30Dml và thâm chí có thể lên tới 2000 - 3000 ml. Thành của bàng quang 
có ba lớp như sau:

- Lớp ngoài cùng: là lớp mô liên kết.

- Lớp giữa: là lớp cơ gồm có (cơ dọc ở ngoài, cơ vòng ở giữa và cơ chéo là ở trong).

- Lớp trong cùng: là lớp niêm mạc.

- Động mạch cung cấp máu là các động mạch rốn và động mạch của bàng quang.

- Thần kinh chi phối: là các nhánh của thần kinh tách ra từ đám ròi của hạ vị và các 
nhánh giao cảm và phó giao cảm. Trung tâm chi phối hoạt động của bàng quang nàm ở hành' 
tuỷ.

g. Niệu đạo (ống dẳn đái)

- Niệu đạo ỏ  nam giới: vừa là ống để dẫn nước tiểu, vừa là ống xuất tinh, dài khoảng 16 
cm đi từ cổ của bàng quang, qua tuyến tiền liệt... để thông ra ngoài bằng một lổ tiểu tiện.

- Niệu đạo ở nữ  giới: là đường để dẫn nước tiểu, dài khoảng 3 - 4 cm đi từ cổ của bàng 

quang, thông ra ngoài bằng lỗ tiểu tiện.

- Cấu tạo của niệu đạo từ ngoài vào trong gồm có các lớp sau đây:

+ Lóp cơ (cơ dọc ở trong và cơ vòng ở ngoài).

+ Lớp niêm mạc: gồm có nhiều hốc, nhiều lỗ tuyến tiết ra dịch nhờn và lớp nếp dọc.

- Mạch máu và thần kinh:

+ Mạch máu: động mạch để cung cấp máu cho niệu đạo đi từ các động mạch cùa bàng
quang, động mạch của trực tràng và động mạch cùa tiền liệt (ở nam) động mạch âm đạo (của
nữ).
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III. SINH LÝ CỦA CÁC QUÁ TRÌNH TẠO THÀNH NƯỚC TIỂU

Sự tạo thành nước liểu ở thận gồm có ba quá trình sinh lý chủ yếu: sự lọc qua, sự tái hấp 
thu và sự tiết.

1. Cơ chế sự lọc ở cầu thận

Người ta dã tính được rằng trong một phút có khoảng 1300ml máu được chảy qua thận, 
hai quả thân ở người trưởng thành lọc được khoảng 60 lít máu trong một giờ. Đã có 7,5 lít dịch 
lọc được tạo thành và chỉ có 0,07 lít nước tiểu được tạo thành. Nghĩa là chỉ có khoảng chưa đẩy 
1% dịch lọc được tạo thành nước tiểu để thải ra bên ngoài. Còn lại 99% dịch lọc đã được tái hấp 
thụ trở lại ở các ống thân. Như vậy, trong một ngày đêm có khoảng 180 lít dịch lọc được tạo 
thành. Quá trình lọc phụ thuộc vào hai yếu tô' chủ yếu là: màng lọc và áp suất lọc.

1.1. M àng lọc

Màng lọc là một hệ thống các lỗ nằm Lrên màng bọc dính sát vào các mao mạch. Các lỗ 
này có kích thướí rất nhỏ, nên chỉ có thể cho các vật thể có kích thước nhỏ hơn lỗ di qua (gọi là 
hiện tượng siêu lọc). Còn những vật thể có kích thước lớn hơn không thể đi qua được mà phải 
nhờ vào áp lực lọc mới có thể qua. Ở thành nang Bowman các lỗ nhỏ với đường kính khoảng 30

- 40 A , nên đã ngăn cản không cho các hồng cầu và protein đi qua. Chỉ khi nào thận bị mắc các 
bệnh (viêm chẳng hạn) làm đường kính của các lỗ đó sẽ giãn rộng ra khi đó các hổng cầu và 
protein mới có thể lọt qua được.

1.2. Á p  suất lọc

Áp suất lọc là sự chênh lệch giữa áp suất của máu (huyết áp) trong các mao mạch 
(khoảng 75 mmHg) và áp suất thẩm thấu thể keo của protein trong huyết tương (khoảng 
30mmHg) cộng với áp suất thuỷ tĩnh của nang Bowman (khoảng 6 mmHg). Áp suất thẩm thấu 
thể keo của protein có tác dụng giữ nước và các chất hoà tan trong huyết tương. Còn áp suất 
thuỷ tĩnh có tác dụng đẩy nước và các chất hoà tan từ địch trong nang Bowman để vào huyết 
tương. Hai áp suất này là ngược chiều với huyết áp. Ta có công thức như sau:

PL = Ph - (Pk + Pb)

PL: áp suất lọc.

Ph: huyết áp.

Pk: áp suất thẩm thấu thể keo.

Pb: áp suất thuỳ tĩnh.

Ta có: PL = 75 mmHg - (30 mmHg + 6mmHg) = 39 mmHg

Ghi chú: áp suất lọc phải luôn luôn dương thì quá trình lọc mới được xảy ra. Áp suất lọc 
mà giảm xuống, thì lượng dịch lọc cũng giảm xuống, vì vậy lượng nưức tiểu cũng giảm xuống.
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1.3. Thành phần của dịch lọc

Dịch lọc còn được gọi là nước tiểu đầu (nước tiểu loại 1). Dịch lọc có các thành phẩn nói 
chung gần giống với thành phần của huyết tương.

Bổng 37. Thành phẩn của huyết tương và nước tiểu dẩu

(đơn vị: %0)

Số thứ tự Thành phẩn Huyét tương Nước tiểu đẩu
1 Nước 900-930 990
2 Protein 70-60 0
3 Lipit 6-7 0

4 Glucozd 1 1

5 Natri 3 3

6 Clo 3.7 3.7

7 Ure 0.3 0.3

8 Axit 0.04 0.04

9 Creatinin 0.01 0.01

Qua bảng trên cho ta thấy phần lớn các chất có ở trong huyết tương và có ở trong nước 
tiểu đầu có hàm lượng gần như là tương đương với nhau (trừ protein và lipit là không có ở trong 
nước t i ể u  đẩu). Điều này đã chứng tỏ protein và lipit không được lọc qua VI kích thước phân tử  

của chúng quá lớn...

2. Sự tái hấp thu các chất của các ống thận

Ỏ người mỗi ngày có khoảng 180 lít dịch lọc được hình thành ở các nang Bowman. 
Nhưng chỉ có khoảng từ 1 - 2 lít nước tiểu được tạo thành (nước tiểu chính thức - nước tiểu 
cuối). Vì trong quá trình dịch lọc chảy qua các ống lượn gần, quai Henle và ống lượn xa đã xảy 
ra quá ưình tái hấp thu trở lại nhu: nước và một sô' chất khác rất cần thiết cho cơ thể. Ngoài ra 
còn xảy ra quá trình trao đổi một số chất tại các tế bào ở thành các ống thận và tuỳ theo nhu cầu 
của cơ thể cùng các chức nãng sinh lý của các đoạn ở ống thận.

Bảng 38. So sánh các thành phần của nưóc tiểu đẩu và nưác tiểu cuối, lít

SỐ thứ tự Thành phẩn Nước tiểu đẩu (t) Nước tiểu cuối

1 Số lượng trong 1 ngày 180 1,2-1,5 lít

2 Glucozd 1 0

3 Natri 3 4

4 Clo 3,7 7

5 Ure 0,3 20

6 Axit uríc 0,04 0,5

7 Creatimin 0,01 1,2

8 Axit hipprìc 0 +

9 Amoniac 0 +
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2.1. Sự  tái hấp thụ các chất ở ống lượn gần
Aĩc/ữs/eroỉỉữ

Tại ống lượn gần thì phần 

lớn là nước, ion Na+ và một số 

chất khác đã được tái hấp thu trở 

lại và cụ thể như (hình 237).

a. Sự tái hấp thu ion Na*

90% ion Na+ đã được tái 

hấp thu ở ống lượn gần theo cơ 

chế vận tải tích cực. Ion Na+ 

được gắn vào các vạt tải và được 

bơm vào dịch ngoại bào, ion Na+ 

còn mang theo một lượng c r  

tương dương.

b. Sự lái hấp thu tìC O ị

HCO, được tái hấp thu một 

cách gián tiếp thông qua khí C 02 

theo phản ứng sau đây:

H C O j -  +  H +  H 2 C 0 3 C 0 2  + h 2 o

Ở lòng của ống lượn gần, 

phản ứng được xảy ra theo chiều 
thuận, khí C 0 2 được tạo thành sẽ 

thấm qua màng vào dịch nội bào 

(bào tuơng). ở  các tế bào thành 

ống phản ứng sẽ xảy ra theo 

chiếu nghịch, HCOj' được tạo 

thành sẽ được thâm ra dịch ngoại 

bào.

c. Sự tái hấp thu đường 

gìucozơ

APH

ALdỡiterane

đ»ỹ ‘ihân

'AÙH

Vọ/Ỉ cẢt/Ị/ữỉ> 
ihtt ề&nỹ đỷnp/ÌKÂ C*fc)

Hình 237. Vận chuyển của nước và muối ã nephron dưđi 
tác dụng của aldosteron vả vasopressin (ADH).

Hình 238. Sơ đồ này minh họa sự vận chuyển Na4 và nước 
qua lớp tồ' bào biểu mô ỏ ruột non hoặc ả ống thận.

Đường glucozo đã được tái hấp thu gần như hoàn toàn ở ống lượn gẩn thông qua cơ chế 

vận tải tích cực.

d. Sự tái hấp thu protein

Protein được tái hấp thu ngay ờ đoạn đầu của ống lượn gần. Mỗi ngày cơ thể người hấp 
thu được khoảng 30 g bằng phương thức ẩm bào.
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e. Sự tái hấp thu axít amìn

Mỗi loại axít amin đã được gán với các chất mang đặc hiệu ở trên màng. Sau khi đã tách
ra khỏi các chất mang, thì sẽ được khuyếch tán vào dịch ngoại bào.

g. Sự tái hấp thu các chất khác

Vitamin, axeto - axetat cũng sẽ được tái hấp thu hoàn toàn ở ống lượn gần.

h. Sự tái hấp thu nước

Khoảng từ 85 - 90% nước được tái hấp thu ở ống luợn gần và do ba yếu tố sau đây:

+ Vì dịch th ể  và các chất có kích thước nhò đã dược thấm vào dịch lọc, còn các phân tử 

protein thì lại được giữ lại ưong máu nên đã làm tăng nồng độ của protein, tức là Làm tàng áp 

suất thẩm thấu thể keo, nên có xu hướng kéo nước quay ưở lại.

+ Vi sự  tái hấp thụ ion Na+ tích cực, nẻn đã làm tăng áp suất thẩm thấu tinh thể, do đó

cũng có xu hướng kéo nước quay trở lại.

+ Vì các tế  bào biểu mô của ống lượn gần có tính thấm nước cao hơn các đoạn khác.

2.2. Sự  tái hấp thu các chấi ở quai Henie

Sự tái hấp thu các chất ờ quai Henle rất phức tạp và có thể tóm tắt các quá trình đó đã xảy 

ra như sau:

a. Sự tái hấp thu các chất ở nhánh .xuống của quai Henỉe

Nhánh xuống của quai Henle chỉ có nước được tái hấp thu trở lại, còn ion Na+ thì hoàn 

toàn bị giữ lại trong dịch của lòng ống. Vì vậy, đã làm tăng nồng độ ion Na+ trong dịch lọc khi 

chuyển qua đáy chữ u  sang nhánh lèn của quai Hente.

b. Sự tái hấp thu các chất ở nhánh lên của quai Henỉe

Chỉ có ion Na+ là được thấm qua dịch ngoại bào, còn nước thì lại bị giữ lại hoàn toàn. Sự 

tái hấp thụ của hai nhánh lên và nhánh xuống hoàn toàn trái ngược với nhau, nhưng lại có sự hô 

trợ và thúc đẩy lẫn nhau ưong quá trình tái hắp thụ của mỗi nhánh. Hiện tượng tăng tái hấp thu 

nước ờ nhánh xuống sẽ có tác dụng thúc đẩy sự tãng tái hấp thu ion Na+ ở nhánh tên và ngược 

lại. Đó là quy luật tăng nồng độ ngược dòng.

2.3. S ạ  tái hấp tha các chất ở ống lượn xa

a. Phần đầu của ống lượn xa

Quá trình tái hấp thu các chất ồ phần đầu của ống lượn xa cơ bản giống với quá trình tái 

hấp thu ở nhánh lên của quai Henle. Một điểm sai khấc với tái hấp thu ở ống lượn gần là: ion Cl 

được ra theo ion Na+ là do quá trình vận tải tích cực. Tại đây ion a  lại được bơm ra dịch ngoại 

bào, vì vậy đã kéo theo các ion khác như: ion N a\ K \ Ca^ và Mg**... Các ion đã được tái hấp
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thu nhiều, nên đã làm cho dịch lọc 

loãng ra. Vì vậy, gọi phần đầu của ống 

lượn xa là đoạn có tác dụng pha loãng 

(hình 239).

b. Phần sau của ống lượn xa

Quá trình tái hấp thu nước và các 
chất xảy ra là rất nhanh chóng.

- S ự  tái hấp thu nước —-----------"

Dich loc chảy đến đoan này thì ,
. Hình 239. Cơ chếvân chuyên Na* và K* qua te bào

bị loãng ra rất nhiều, nên làm cho sự biêu mô ống lượn xa.
chênh lệch áp suất thẩm thấu với dịch
ngoại bào là tãng lên. Vì vậy, nước được đẩy ra dịch ngoại bào. Ở giai đoạn này hoocmon ADH 
của thùy sau tuyến yên có tác dụng là thúc đẩy sự tái hấp thu nước. Vì ADH có tác dụng hoạt 
hoá enzym adenylcyclaza để enzym này kích thích sự biến đổi ATP thành AMP vòng. Sau đó 
AMP vòng sẽ kích thích protein kinaza để làm tâng tính thấm đối với nước cùa tế bào.

Hình 240. Cơ chế nhân nồng độ ngược dòng.
A. Nhánh xuống; B. Nhánh lên.

1. Cho nước đi qua không cho Na', c r  qua; 2. Nước đi ra do thẩm thấu;
3. Các ion tập trung ở dịch ngoại bào; 4. Bơm tích cực các ion; 5. Không cho nước đi qua, 

tích cực bơm ra Na*, Cl'; 6. Nước đi ra do thẩm thấu; 7. Bơm tích cực các ion; 8. Các quá trình 
tương tự diễn ra ở các phần khác của ống thận tạo ra sự chênh lệch nổng độ hướng về đỉnh quai Henle.
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- Sự  túi hấp thụ ion Na* và ion c r .  Ion Na+ được tái hấp thu ở đây là theo cơ chế vận tải 
tích cực và có sự tham gia cùa hoocmon andosteron được tiết ra từ lớp vò của tuyến trên thận. 
Cơ chế này là như sau: hoocmon andosteron dược thấm qua màng của lế bào vào bào tương rồi 
tới màng nhân để gắn vào một protein thụ cảm trên màng để tạo ra phức hợp andosteron - 
protein. Phức hợp này sẽ vào nhân của tế bào đế kích thích ADN nẻn đã làm tăng sự tổng hợp 
ARN thông tin. ARN thông tin làm tăng sự tổng hợp protein màng đê’ vận chuyền ion Na+ trong

dược tái hấp thu gần giống ờ ống lượn gần dược tái hấp thu the

để tạo thành ^H4, rồi dược thải ra ngoài qua nước tiểu. Thành phần của dịch lọc trước khi

a* hoạt dông.khi bom ion N

l o a  C1 

hoạ t  hoa  s en .

-  Ở các tê bào biểu mô của thành ống lượn xa, một số chất như: K \ N 
vào dịch lọc. NH, từ huyếi tương sẽ tới lế bào biểu mồ dể bài tiết vào dịch lọc

) Na* theo cơ chế

4, và I P dược tiết 
lại kết hợp với H+

chuyển sang ỏng góp dã gần giống với thành phần của nước tiểu.

tái hấp thu các2.4. Sự  

chất ở ống góp

Sự tái hấp thu các chất 

xảy ra ử ống góp (hình 241) là 

sự tái hấp thu nước và urê là 

chủ yếu và diẻn ra như sau:

- Sự tái hấp thu nước ở 

dày có sự tham gia tích cực cùa 

hoocmon vasopressin.

- Nhờ có sự tái hấp thu

nước, mà nồnị 

dịch đã được

thấm qua thàn

độ của ure trong 

tàng lên, và tạo

dicu kiên Ihiiân lợi cho urẽ

bào được dề daiie.

1 vào dịch ngoại

Hình 241. Sự tái hấp thu của ông góp
X  ' '• 1. Bao Bowman; 2. Dòng dịch lọc; 3. Miền vỏ; 4. Miền tủy;

nể ể°p  cung co sự ai g  Q u a j f-|en|g. 0 ống góp; 7. Gradient nồng độ ở dịch ngoại
hấp thu thèm các ion như: N a\ bào làm cho nước tái hấp thụ do thẩm thấu; 8. Nước tiểu đậm
T,+ đăc đươc đưa vào bể thân.K và Ca . Tại đây nước tiếu • y

chính thức dược hình thành và đổ vào bể thận.
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IV. TÍNH CHẤT LÝ HOÁ VÀ THÀNH PHẦN CỦA NƯỚC TIỂU

1. Tính chất ]ý hoá của nước tiểu

- Nước tiểu không màu, màu vàng nhại hoặc màu vàng đâm. Màu là tu ỳ thuộc vào hàm 
lượng của các sắc tớ đã có ở trong nước tiểu, sắc tố có trong các loại thức ăn đã ảnh hưởng đến 
các sắc tố của nước tiểu. Ví dụ gia súc ăn cỏ thì nước tiểu có màu vàng dậm hen là loài động vật 
ăn thịt. Màu vàng của nước tiểu do sác tố urobilinogen khi dược thải ra ngoài, gặp khí ôxy thì 
uronbilinogen bị ôxy hoá thành urobilin làm cho nước tiểu sẫm màu.

- Tỷ trọng của nước tiểu của người từ 1,010 - 1,025, của ngựa là 1,040; bò là 1,030, của 
lợn là 1,012, chó là 1,025, dê là 1,032 và mèo là 1,03.

- Độ pH của nước tiểu: độ pH của nước tiểu thay đổi tuỳ theo loài động vât khác nhau, 
tình trạng trao đổi các chất của cơ thể và đặc biệt là phụ thuộc vào tính chất của các loại thức 
ãn. Ví dụ ở động vật ăn cỏ, ăn lá và ân rau thì nước tiểu có độ pH = 7,1 - 8,7 vì trong các loại 
rau, cỏ đã có nhiểu gốc kiềm, và à động vật ăn thịt thì độ pH của nước tiểu là 5,7 là vì trong thịt 
đã có nhiều s, p để tạo thành các axit H2S04, H3P 04. Ở đông vật ãn tạp thì dô pH của nước tiểu 
luôn thay đổi là kiềm hay axit tuỳ thuộc vào tính chất của thức ăn. Khi lao động nặng nhọc thì 
độ pH của nước tiểu thiên về axít.

- Lượng nước tiểu của một số động vật và con người qua bảng sau:

Báng 39. Lượng nước tiểu (trong 24 giờ) của một số động vật và người, lít

Số thứ tự Loài động vật Lượng nước tiểu

1 Người 1-2

2 Ngựa 5-10

3 Bò 6-20

4 Dè 1,5-2

5 Lợn 2-5

6 Chó 0,5-2

7 Thỏ 0,04-1

2. Thành phần của nước tiểu

Nước tiểu gồm các thành phẩn chủ yếu là:

- Nước chiếm khoảng 93 - 95%.

- Vật chất khô khoảng 5%, trong dó:

+ Các sản phẩm có chứa N do quá trình phân giải protein đã tạo nên như: urê là: 80% 
axít uric, amoniac, creatinin...

+ Các axit hữu cơ như: axit lactic, axit béo, các enzym, các vitamin, các hoocmon (FSH 
LH, testosteron, estrogen, HCG...) và các loại sắc tố...

+ Các chất vô cơ như các loại muối: NaCl, NaHCO,, và các muối sunphat ...
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Bảng 40. So sánh các thảnh phần của huyết tưởng và nước tiểu

__________________  đơn vị: %, lần

Số thứ tự Thảnh phần Hàm lượng trong 
huyết tương

Hàm lượng trong 
nưốc tiểu

Tỷ lệ so sánh 
nước tiểu/huyết tưdng

1 Nước 90-95 93-95 Tương đương

2 Protein 7-9 0

3 Đường 0.1 0

4 Ure 0.03 2.00 70 lấn

5 Axit uric 0.002 0.05 25 lần

6 Na* 0.32 0.35 Tương đương

7 K* 0.02 0.15 7 lần

8 Ca” 0.0025 0.006 2.4

9 Mg~ 0.001 0.04 40

• 10 Cl 0.37 0.6 1.6

11 Photphat 0.009 0.27 30

12 Sunphat 0,002 0.18 90

13 Creatinin 0.001 0.1 100

V. S ự  ĐIỀU HOÀ HOẠT ĐỘNG CỦA THẬN

Hoạt động của thận luôn dược diều hoà bởi hai cơ chế là: cơ chế thẩn kinh và cơ chế thể
dịch.

1. Điều hoà bằng cơ chế thần kinh

Hoạt động của thận luôn chịu sự điểu hoà của dây thần kinh thực vật nhận các sợi của dây 
thần kinh giao cảm và dây thần kinh phó giao cảm.

- Nếu kích thích vào đây thần kinh giao cảm sẽ làm co các mạch máu, nên lượng máu 
đến thận sẽ bị giảm xuống, thành mạch máu ít bị căng nên sẽ lọc được ít nước hơn.

- Nếu kích thích vào dây thần kinh phó giao cảm thì ngược lại sẽ làm cho mạch máu 
giãn ra, lượng máu được đến thận sẽ nhiểu hơn, thành mạch cãng ra nẽn sẽ lọc được nhiều nước 
tiểu hcm.

- Kích thích đau cũng có thể làm giảm lượng nước tiểu xuống vì đã làm cho co mạch, nên 
lượng máu tới thận sẽ bị giảm xuống. Kích thích đau thường kèm theo sự tiết ra các hoocmon 
adrenalin và vasopresin. Những chất này sẽ có tác dụng làm cho co mạch máu, nên làm giảm 
lượng nước tiểu xuống. Ảnh hưởng của hệ thần kinh trung ương còn thể hiện ở  chỗ là khi kích
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thích vào trung khu ở gò thị, tiểu não, đáy não và thân não cũng sẽ có thể làm tăng lượng 
nước tiểu.

2. Điểu hoà bằng cơ chè thế dịch

- Các chất đã gây ra sự co mạch ờ thận như hoocmon adrenalin, vasopresin đều có thể 
làm giảm lượng nước tiểu xuống.

- Các có tác dụng
làm tăng lượng nước tiểu lên. Nhược nâng tuyến yên có thể gây ra bệnh đái tháo không có 
đường (diabet không đường). Do sự lái hấp thu nước bị hạn chế, nèn người bệnh mỏi ngày đã 
bài xuất tới 15 lít nước tiểu loãng. Còn ưu nãna tuyến vòn lại có thể gây ra bệnh đối tháo đường.

VI. S ự  THẢI NƯỚC TIỂU

1. Mỏ tả

Nước tiểu đã dược tạo 
thành ờ trong ống thận, sẽ theo 
ống góp liên tục dược chảy vào 
bể thận, rồi theo ống dần nước 
tiếu xuống bàng quang và đạt đến 
một thể tích nhất định thì sẽ dược 
thải ra ngoài một cách phản xạ 
(đi tiểu) (hình 242,243).

Trong vách của ống dẫn
nước tiểu có nhiều sợi cơ trơn dã 
sinh ra các nhu động đẽ' đẩy nước 
tiếu vào trong bàng quang. So lán 
nhu dộng là từ 1 - 6 lần/phút.

quang.Hình 242. Hình dạng và cấu tạo của bàng
1. Niêm mạc; 2. Cơ; 3. Cơ thắt; 4. Niệu đạo; 5. Lỗ niệu đạo.

Nước tiểu dược tiết ra càng nhiều,
thì số lẩn nhu động lại càng tăng lèn. ơ t i ị  dẫn nước tiểu chịu sự chi phối của t lán kinh giao 
cảm và phó giao cảm. Khi thần kinh phó giao cảm hưng phấn thì nhu động tăng 
kinh giao cảm hinịg phấn thì nhu dộng lại giâm xuống.

lèn, khi thần

Bàng quang là một túi rỗng do nhiều sợi cơ trơn tạo thành. Cơ trơn của vách bàng quang 

có ba lớp: lóp ngoài và lớp trong là lớp cơ dọc, ở giữa là lớp cơ vòng. Khi hoạt động thì các cơ 

này đã có sự phối hợp thống nhất với nhau. Ở chỗ ra của bàng quang có lớp cơ trơn phát triển 

dặc biệt bao quanh phần đầu của ống nước tiểu, tạo nên cơ vòng trong, và ở đoạn dưới của ống 

nước tiểu có cơ vòng ngoài là cơ vân. Cơ vòng trong và cơ vòng ngoài bình thường ở trạng thái 

co để giữ không cho nước tiểu cháy tuỳ tiện ra ngoài. Cơ bàng quang chịu sự chi phối cua thần 

kinh giao cảm và phó giao cảm. Khi thần kinh giao cảm hưng phấn thì làm cho cơ vòng trong co
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bóp, cơ bàng quang sẽ giãn ra. 

Khi thần kinh phó giao cảm hưng 
phấn thì ngược lại. Sợi thần kinh 

truyền vào của bàng quang lẫn với 

dây thần kinh hạ vị và dây châu 

để vào tuỷ sống. Sợi thẩn kinh 

truyền vào từ ống nước tiểu thì 

lẫn vào dây thẩn kinh thẹn rồi vào 

tuỷ sống (hình 243).

3. Cơ chế thải nước tiểu

Qua sự phân tích 
cùa vỏ não, nếu muốn di 
tiểu sẽ phát ra các xung 
động thần kinh dược 
truyền đến tuỷ sống qua 
dây thần kinh chậu làm 
cơ trơn bàng quang co 
bóp. Trong khi đó cơ 
vòng trong sẽ giãn ra,
đồng thời qua dây thần kinh thẹn cũng làm cho các cơ vòng ngoài giãn ra, và nước tiểu sẽ được

Hình 244. Sự phân phối thần kinh ở bàng quang.
1. Sợi giao cảm; 2. Sợi phó giao cảm; 3. Thần kinh thẹn; 4. Niệu quản; 

5. Thân bàng quang; 6 . Trigone; 7. cổ  bàng quang (niệu đạo sau);
8. Cơ thắt ngoài.

Thải nước tiểu là một động 
tác phản xạ do các kích thích 
không điều kiện gây ra. Khi bàng 
quang đã chứa đầy nước tiểu, thì 
bàng quang sẽ trương to ra, áp lực 
được tăng cao dần sẽ kích thích 
vào các thụ quan trong của vách 
bàng quang. Xung động 
thần kinh qua sợi thần 
kinh truyền vào dây thần 
kinh hạ vị và dây thần 
kinh chậu đê’ truyền đến 
trung khu thần kinh thải 
nước tiểu ở luỷ sống 
vùng hổng, và khum rồi 
lên vỏ não. Từ đó gây ra 
cảm giác muốn đi tiểu 
tiện.

Hình 243. Bóng dái.
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thải ra ngoài. Nếu không muốn đi tiểu thì bàng quang giãn ra, cơ vòng trong co lại, đổng thời 
qua dây thần kinh thẹn đã làm cho cơ vòng ngoài co lại, nên đã ức chế không cho nước tiểu 
chảy ra ngoài. Nếu sự liên hệ của tuỷ sống bị cất đứt, trung khu thải nước tiểu ở tuỷ sống bị mất 
liên hệ với trung khu cấp cao ở vỏ não, thì dộng tác thài nước tiểu sẽ tách ra khỏi sự khống chế 
của vỏ não. Do đó, sự thải nước tiểu chỉ được thực hiện theo phản xạ không điều kiện.

Khi thải nước tiểu bình thường còn có sự tham gia của cơ bụng, cơ hoành co bóp ép vào 
bàng quang. vào các thụ
quan ở đó cũng có tác dụng làm tăng cường sự co bóp cúa bàng quang một cách phán xạ. Sự 
ihái nước tiếu cũng có thể do kích thích có điều kiện đưa tới. Vì vậy có thể thành lập phàn xạ có 
điều kiện thài nước tiểu.

VII. S ự  ĐIỂU

1. Điều tiết i  p suất thấm thâu cùn máu

'IẾT CỦA THẬN ĐÓI VỚI MÁU

ai trò rất quan trọng trong việc diều hoà áp suất thẩm thấu của máu qua cơ chế 

thẩm thấu tinh thể.

T h ậ n  c ó  \ 

điêu hoà áp suất

- Nếu áp suất thẩm thấu của máu táng lén. sẽ kích thích vào cơ quan nẳận cảm áp suất 

thâm thấu ở cung động mạch chủ, túi độna mạch cổ, và himg phấn sẽ được truyền vào trung khu 

điều hoà áp suất thẩm thấu ờ vùng dưới dổi và sẽ kích thích ihùy sau của tuvến yên tiết ra 

hoocmon vasopresin (ADH) có tác dụng làm tăng sự tái hấp thu nước theo cơ chê chù dộng ờ 

ống lượn xa. M; t khác lại ức chế lớp vỏ của luyến trên ihận tiết hoocmon andosteron dế làm 

giảm sự tái hấp thu chủ động ion Na+ ở ống lượn gần. Do đó, lượne nước tiểuặbị giảm xuống, 

dồng thời ion Na+ không tãng nhừ dó sẽ điều cliinh được áp suất ihẩm thấu cùa máu.

- Nếu áp suất thám thấu cùa máu giảm xuống , thì quá trình trẽn sẽ xảy ra ngược lại. sẽ 

tảng tiết hoocmon andosteron dể tãng tái hấp thu chủ dộng ion N a \ dóng thờ làm giảm tiết 

hoocmon AD1I để giam tái hấp thu chủ dộng nước. Do đó, lượng nước tiểu tăng lòn sẽ có tác

áp suất thẩm thấu của máu.

của quá trình điều hoà thẩn kinh - th ể  dịch này có lác dộng đèn thận dể làm 

thẩm thấu cùa máu thông quạ sự tái hấp thu nước và các chất khoáng ở ống 

thận. Phản xạ điều hoà áp suất thẩm thấu của máu có tính mẩn cảm rất cao. Khi áp suất thẩm 

thấu của máu giảm xuống 2%, sẽ làm cho lượng nước được tái hấp thu chủ động ở ống lượn xa 

giảm xuống một nửa. Phản xạ điều hoà áp suất thẩm thấu của máu có một thời gian tiềm phục 

là trên dưới 30 phút. Sau khi đã uống nhiều nước (khoảng nửa giờ) lượng nước tiểu đã tăng lên 

được biểu hiện của phản xạ diều hoà áp suất thẩm thấu cùa máu.

dụng điểu chính

- Kết quả

cân bằng áp suấl
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ương. Do đó sẽ 

ịch này để điều

2. Điều hoà sự cân bằng nồng độ ion và duy trì nồng độ muôi trong huvêt tưưng

- Thận có vai trò rát quan trọng trong việc diều hoà sự cán bằng nồng dộ các ioti trong 

huyết tương. Dưới tác động của hệ thần kinh trung ương, qua sự thay đổi của tuyến nội tiết nên 

đã làm cho ống thận có tác dụng tái hấp thu một cách có chọn lọc với các muối khoáng. Do đó, 

duy trì được nồng độ các muối trong huyết tương không bị thay đổi. Sự điều hoà của thận đối 

với nồng đố các anion: HPQ4 , c r ,  và các cation Na*, K* cỏ V nghĩa sinh lý quan trọng vởiị 

dời sống.

- Nếu nóng độ các muối trong huyết tươrig thay đổi, thì sẽ làm hưng plan các thụ quan 

hoá học và thụ quan áp lực. Hưng phấn sẽ được truyền đến hệ thần kinh trung 

làm thay đổi hoạt dộng cùa một số tuyến nội tiết. Thông qua con đường thế 

hoà sự tái hấp thu có chọn lọc cửa các biểu mô ờ ống thận đối với các muối khoáng. Hoocmon 

vasopresin vừa có tác dụng thúc đẩy ống thận tái hấp thu nước lại vừa ức chế sự tái hấp thụ K' 

và C1. Vì vậy, khi vasopresin trong máu tăng lẽn thì lượng nước tiểu sẽ bị giảm-Xuống. Nồng độ 

của muối NaCl trong nirớc tiểu sẽ tăng lên. Ngược lại khi hoocmon này tiết ra mà ít thì lượng 

nước tiểu tăng, nhưng nồng độ của muối NaCl lại giảm xuống. Andosteron là hoocmon của vỏ 

tuyến trên thận có tác dụng làm tăng cường quá trinh tái hấp thu chủ dộng ion Na* ở ống lượn 

gần, đồng thời lai có tác dụng ức chế sự tái hấp thu Kali. Khi hoocmon này tiết ít sẽ làm cho cơ 

thế bi mất nhiều natri mà không thể thải được kali thừa một cách có hiệu quả. Do dó lượng kali 

trong máu quá nhiều sẽ làm cho tỷ lệ nồng độ kali và natri bị biến đối. Hoocmon cua tuyến cặn 

giáp có tác dụng làm tâng cường bài tiết HPO., điều hoà một cách gián tiếp hàm lượng canxi ở 

trong máu.

3. Điều hoà pH c ủ a  máu

Tác dụng đệm cùa máu là để điều hòa độ pH cùa máu, nó phụ thuộc vào sự dự trữ kiềm

lượng muối NalICO, có tronu máu. Quá trình trao đổi các chất trong các tổ chic dã sán sinh ra

axít (ký hiệu là 

duy trì độ pH ổn

HA) đi vào máu. Máu sẽ huy dộng dự trữ kiểm NaHCO, dể trung hoà axít và 

định, theo phản ứng

H A  + N a H C 0 3 * N a A  + H , C 0 3

H20  C 03

đ ế n  t h ậ n  đ ế n  p h ổ i  th ả i  r a  n g o à i

Do dó sự dự trữ kiềm là NaHCO, sẽ bị tiêu hao nhanh chóng, nên thận sẽ có vai trò phân 

ly NaA thành Na+ và A \ rồi giữ lại Na+ để trả cho máu, nhằm khôi phục lại dự trữ kiềm. Bởi 

vậy, sẽ ổn định được độ pH của máu. Còn gốc axít A' sẽ dược thải ra ngoài. Phản ứng sẽ diễn ra 

như sau:
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N aA ----------- *• Na+ (giữ lại) + A' (thải ra)

Thận giữ lại Na+ để khôi phục sự dự trữ kiềm trong máu bằng ba phương thức là: phân tiết 

ion H+, chuyển photphat kiềm thành photphat axít, hình thành NH3 và thải N H /.

- Phân tiết ion w  để tái hấp thu NaHCO}, trong các biểu mô ống thận có enzym 

anhydraza cacbonic, do tác dụng củaenzymnày mà khí C 02 sẽ kết hợp với H20  tạo thành axít 

H2COj, axít H2C 0 3 lại phân ly thành H+ và HCOỴ lon H+ phân ly ra sẽ được kết hợp với gốc 

axít của axít lactic, axít uric, axít hippuric, các axít axetic... để tạo thành các axít cương ứng và 

được thài ra theo nước tiểu. Gốc kiềm được hấp thu trở lại, quá trình này có thể biểu diền như 

sơ dồ.

NaA+H* ----------- ► Na+ (giữ lại) + HA (thải ra)

- Chuyển muối photphat kiềm thành muối photphat axít. Một phẩn kiềm ở trong máu sẽ 

được kết hợp với muối photphat, do đó trong nước tiểu đầu có chứa nhiều muối photphat 

(Na2H P04 và NaH2P 0 4). Ion H+ phân tiết ỏ thận sẽ trao đổi ion với Na* để chuyển Na2H P04 

thành NaH2P 04 thải ra ngoài cùng với nước tiểu. Như vậy, ion Na+ đã được tái hấp thu trở lại 

máu để bảo tồn sự dự ưữ kiểm. Quá trình này xảy ra ở ống lượn xa, có thể biểu diễn như sơ đd ờ 

hình 246.
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Na2 H P04+ H* *-NaH2P 0 4 (thải ra) + Na* (tái hấp thu)

- S ụ  hình thành NH3 và thải NH / .  Các biểu mô của ống thận có thể làm cho NH2 của 

axít amin tách ra để hình thành nên NH3. NH3 được dùng làm gốc kiềm, sau đó được thải ra 

theo nước tiểu dưới dạng muối amôn qua phản ứng sau:

NH3 + H+-------------------------------*  NH4+

N H / sinh ra ưong ống thận sẽ được thay ion Na+ và K+ để thải ra ngoài theo phản ứng

sau đây:

N H/ + NaA *  NH4A (thải ra) + Na+ (tái hấp thu)

Quá trình chuyển hoá đó xảy ra ờ ống lượn xa và được khái quất như sơ đổ dưới đây. Sự

hình thành NH, là do nồng độ của ion H+ trong máu quyết định. Khi sản phẩm trao đổi có tính 

axít trong máu tăng lên, thì NH-, sẽ tăng lên một cách tương ứng. Vì vậy, lượng muối amon thải 

ra trong nước tiểu được dùng làm chỉ tiêu để xác định sự thay dổi cân bằng nồng độ toan kiềm 

trong máu. Lượng muối amon nếu được bàí tiết ra nhiều thì chứng tỏ phản ứng của máu là ngả 

về axít (trúng độc axit), còn lượng amon bài tiết ra mà giảm xuống thì chứng tỏ phản ứng là ngả 

về kiềm (trúng độc kiềm).

Khi ăn nhiều protein thì lượng muối amon được bài tiết ra cũng nhíểu hơn, đó ià biểu 

hiện của sự cân bằng nitơ trong cơ thể.
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Máu mao mạch xung quanh 
ống thận

NaHCỌạ*-

Tê' bào biểu mô ống thận

Anhydraza 

Cacbonic 

H20  + C02 , *  H2C 03

NaHCOr,

11
. HQOj + .H-'; V H g HI \Z
HCO 3  + Na* ✓ X

Khửamin củ a ------► NH3

axít amin

Lòng ống thận

NaCI

Na’ + Cl

H*

+

NH3

nh*4 + C|- 

N H $r^

Hình 247. Sơ đổ tạo thành NH3 và thải N H /.

VIII. MỘT SÒ DẠNG BÀI T IẾT  KHÁC CỦA c ơ  THỂ

Ngoài sự bài tiết nước tiểu qua thận, ở các động vật và người còn có một số dạng bài tiết 
khác như sự bài tiết mổ hôi và bài tiết các chất nhờn qua da...

1. Sự bài tiế t IĨ1Ồ hó i

Da dược bao bọc bên ngoài của cơ thể và 
có nhiều chức nang sinh lý quan trọng như: 
chức năng bảo vệ cơ thể, chức năng cảm giác, 
chức năng diều hoà thân nhiệt, và chức năng
bài t iế t . . .  (hình 250).

- Chức năng bài tiết của da đã đirợc
thực hiện bời các tuyến mổ hôi và các tuyến
nhờn. Các tuyến m ồ hôi bài tiết nước và các 

loại m uối k h o á n g . . .  còn  các tuyến  nhờn thì bài 

tiết ra các d ịch  nhờn dể  làm  cho  da  dược mém  

mại và bóng...

- Tuyến mồ hôi dã được phán hố trẽn 
khắp bé mặt cùa da. Ở những dộng vật có lóp 
lỏng dầy bao phu qu an h  cơ thể thì hầu như 

không  có tuyến hố m ỏ i.  trừ m ột số phần da

Hình 248. cấu tạo da - tuyến mổ hòi:
1. Biểu bì; 2. Trung bì; 3. Hạ bì;

3a. Tuyến mổ hôi; 3b. ống dẫn mổ hôi; 
3c. Ống dẫn mổ hôi; 4. 0  mỡ; 5. Mạch máu; 

6. Dây thẩn kinh; 7. Lỏng.
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không có lông như lòng bàn tay, bàn chân của các loài khỉ, vượn... Ở người có tới 25 triệu 
tuyến mồ hôi. Sự phân bố các tuyến mồ hôi khòng đều trên toàn bộ bề mặt của da mà tập trung 
nhiều ở lòng bàn tay, gan bàn tay, cổ tay, cổ... và có ít ở các vùng da ở lưng, ở đùi, ở cẳng chân...

Bảng 41. Mật độ tuyến mồ hôi/cm2 ở một số vùng da của người

Đơn vị: tuyến/cm2

Vùng da Mật độ tuyên mồ hôi Vùng da Mật độ tuyên mồ hôi

Lòng bàn t
ay

375 Bà vai 155

Gan bàn chân 365 Mu bàn chân 125

Cổ tay 290 Đùi 80

Cổ 180 Sống lưng 60

Trán 170 Mông 60

- Mỗi ngày, một người tiết ra khoảng l lít mồ hôi. Khi nhiệt độ mỏi tr rờng mà tăng lên 
cao hoặc khi lao động nặng nhọc thì nhu cầu thải nhiệt của cơ thể sẽ tăng lẻn, thì lượng mồ hôi 
tiết ra cũng tăng lên. Các irạng thái xúc cảm của cơ thể cũng ảnh hường đến lượng mổ hòi được 
bài tiết ra. Ví dụ như: sợ hãi thì toát mồ hôi nhiều hơn.

- Mồ hôi có tỳ trọng lớn hơn nước và là 1,01. Thành phần của mồ hôi chù yếu là nước, 

khoảng 98%, khoảng 2% muối, mà chủ yếu là muối NaCl, KC1, photphat, sulphat và các chất

hữu cơ như: urê, axít uric, NHj... Nhìn chung, mổ hối có thành phần gần giô' Ìg nhu nước tiểu

dã loãng. Khi mồ hôi mới dược tiết ra thì có tính hơi kiềm, nhưng sau dó lại chuyến thành axít. 

Mồ hổi có mù đặc biệt và mồ hôi của mỏi người có một mùi đặc trưng. Trung khu tiết mồ hôi 

thuộc hệ thần lành giao cảm nằm trong tuỷ sóng, từ dốt ngực 2 đến dốt thắt lựng 2 .

2. Sự bài tiết chát nhờn ơ da

- Ở da còn có nhiều tuyến nhờn để tiết ra các dịch nhờn. Trong chất nhờn cò n  có chứa các 

giọt lipit các axít béo tự do và rươii, một ít cholesterol và các este của nó. Chát nhờn khi mới 

tiết ra VÔII lỏng, nhưng sau dó được cô đặc lại rất nhanh. Chất nhờn có tác c ụng làm cho da, 

lỏng, và tóc dược mịn màng. Mỗi ngày một người tiết ra khoảng 20 g chất

chim, nhất là c 

thường dùng 

thấm nước.

- Một số động vật ở những nơi hiếm nước như thú ở sa mạc, chuột nhắt vùng Arizona có 

thể sống được là nhờ thức ăn các hạt ngũ cốc mà không cần phải uống nước. Vì chúng có khả 

nãng cô đặc nước tiểu gấp đôi so với các loài khác. Nhưng nếu cho ăn nhiều protein thì chúng sẽ 

bị chết vì không thải ra kịp lượng ure dược tạo ra trong quá trình phân huỷ protein.

- Lạc đà và lừa khi dược uống ít nước, thì chúng sẽ chống lại sự mất nước bằng cách giảm 

thoát mồ hôi.

iliờn. ơ  các loai

ác loài chim sống ở dưới nước, tuyến nhờn ờ phđn đuôi phát triển rất mạnh. Chim
l é m .  m ị n  va  ít
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- Các loài chim biển chuyên ăn cá có nồng độ muối cao, thường có thêm các "tuyến 

muối" ở mũi hay "tuyến lệ mặn" (ở cá sấu) để thải muối. Nhờ vậy, mà chúng vẫn giữ được hằng 

tính của nội môi.

IX. THẬN NHÂN TẠO

- Máy thận nhân tạo được dùng để thay thế thận trong những khoảng thời gian tiến hành 

phẫu thuật hay điều trị các bệnh suy thận cấp, ngộ độc thuỷ ngân, sốc (hình 251).

- Nguyên tắc cơ bản của máy thận nhân tạo là dựa trên cơ chế trao đổi các chất theo bậc 

thang nồng độ. Máu từ các động mạch của người bệnh chảy vào hệ thống ống dẫn. Hệ thống 

của ống dẫn được ngâm trong dung dịch thẩm tích và cuối cùng máu ờ trong lòng ống được 

chảy vể tĩnh mạch của người bệnh.

- Hệ thống ống được làm bằng xenlophan, thành ống có nhiều lỗ cực nhỏ để các chất hoà 

tan trong huyết tương và dịch thẩm tích có thể qua lại dễ dàng.

£> ơ n  ư ị Ỷ h â ín  i / c t t  

( h ìn h  C a t n g a /7 ỹ )

/ W y  c//'cA thâ/T ì 8 in h  g íữ  n h iề t ữunỹ í/Sc/ĩ
■ft ch met/ /tcA d ồ  c/o~n£

Hình 249. Nguyên tắc của thận nhân tạo
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- Nồng độ các chất trong dịch thẩm tích tùy ihuộc vào yêu cầu của người bệnh. Chất nào 
có nồng độ cao trong máu cần phải loại bớt, thì nồng độ chất dó trong dịch thẩm tích sẽ thấp. 
Ngược lại, chất nào cần bổ sung cho máu thì có nồng độ cao trong dịch thẩm tích. Diện tích 
thành ống xenlophan cần phải lớn dể có diện tiếp xúc rộng, nhờ đó mà tốc độ trao đổi sẽ nhanh. 
Bình thường diện tích tiếp xúc rộng khoảng 10.000 - 20.000m2.

- Thể tích máu chứa trong lòng ống không dược vượt quá 500ml. Để chống đông heparin
được cho vào dầu ra khỏi
máy để chỏng chảy máu cho người bệnh. Mỗi đợt chạy máy Uiỏng quá từ hai đến ba ngày, mỏi 
ngày không quá 12 giờ. Nếu chạy máy quá láu, sẽ dẫn tới chảy máu do thừa hepíirm. tan máu và 
nhiễm khuẩn.

- Máy thận nhân tạo có thể rút các chất thừa ra khỏi cơ thể và bổ sung cac chất cần thiết 
theo ý muốn với hiệu suất rất cao. Thí dụ Curt cùa máy có thể đạt tới 100 - 200ml/phút, nhanh 
gấp hai đến ha lần so với ihận bình thường (Qrt bình thường = 70ml/phút).

CÂll HÓI ÔN TẬP

1. Sự bài tiẽì có ý nghĩa như thế nào đối với cân bàng nội môi.

2. Trình bày sự tiến hoá của các cơ quan bài tiết nước tiểu ở đông vật.

3. Mô tá cơ chế lọc nước tiểu ở cầu thận.

4. Quá trình tái hấp thu các chất ờ ống thận diễn ra nhu thế nào?

5. Tại sao nói quá trình tái hấp thu nước và ion Na+ ở quai henle tuân then qui luật tăng 

nồng độ ngược dòng?

6. Giãi thích hiện tượng uớng nước nhiều sẽ dẫn dến đi tiểu nhiều.

7. Nêu cơ chế thần kinh điều hoà hoạt động của thận.

8 . Cư chế diều hoà hoạt động của thân bàng thể dịch diễn ra như thế nàov

9. Nước tiểu được đào thải ra ngoài mòi irường theo cơ chế nào?

10. Để duy trì độ pH cùa máu và dịch mổ ổn định ở mức 7,35 -  7,45, thận có vai trò như

thế nào?

11. Áp suất thẩm thấu của máu được điều tiết theo cơ chế nào?

12. Vai trò của thận trong điều hoà độ pH của máu như thế nào?

13. Trình bày cơ chế bài tiết mồ hôi qua da.

14. Chất nhờn có vai trò gì đối với da?

15. Trình bày nguyên tắc hoạt động của máy chạy thận nhân tạo.

16. Sơ đồ hoá các quá trình sinh lý bài tiết.
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