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Summary
The chronobiological rhythm of electrolytes and acid-base balance adaptation
in blood at new borns, in healthy ones in the first 5 days of life

There was performed a research on the acid-base balance and electrolytes in blood of
healthy new borns in te first hours after birth, then within 12 hours, 24 hours, 36 hours, 48 hours,
60 hours, 72 hours, and on the 5" day of life.

It was established that he chronobiological rhythm of acid-base balance in healthy new
borns represents reduced metabolic acidosis in blood within the following hours:12, 24, 36, 60
and 72 after birth, and to 48 hours of life — a rise in the acidosis level.

Rezumat

Cercetarea echilibrului acido-bazic si electrolitilor in sange s-a efectuat la nou-nascutii
sdndtosi in prima ord dupa nastere, apoi la varsta de 12 ore, 24 ore, 36 ore, 48 ore, 60 ore, 72 ore
si a 5-a zi de viata.

S-a constatat ca ritmul cronicobiologic al echilibrului acido-bazic la nou-nascuti sanatosi
se caracterizeaza prin diminuare acidozei metabolice in sange catre ora: 12, 24, 36, 60 si 72 dupa
nastere, iar citre 48 ore de viata — prin crestere a acidozei.

Actualitatea

Adaptarea sistemului cardio-vascular si pulmonar a nou-nascutului se afla in dependenta
deosebita de concentratia oxigenului in sange si echilibrului acido-bazic dupa nastere (1, 2, 5).
Dat faptului cd nou-ndscuti sanatosi in perioada nasterii suportd o hipoxie moderata in primele
zile de viatd se atestd cresterea in sange a acidozei, care apoi se compenseazd cu activitatea
sporitd a plamanilor si rinichilor. Dar, din cauza ca functia acestor organe este in perioada de
adaptare la nou-nascuti se atesta dereglarea echilibrului acido-bazic cu scaderea pH sangvin.

Toate prosele biologice in organism se petrec dupa un ritm bine determinat. Pana in
prezent la nou-nascuti nu s-a efectuat studierea ritmului cronobiologic de adaptare a echilibrului
acido-bazic, care ar permite de a evidentia perioadele critice de aparitie al dezechilibrului
metabolic.

Scopul lucririi — aprecierea ritmului cronobiologic de adaptare al echilibrului acido-
bazic si electrolitilor in sdnge la nou-ndscutii sdndtosi in primele 5 zile de viata.

Material si metode

Investigatiile s-au efectuat la 19nou-nascuti sanatosi de la femei sanatoase cu evolutie
fiziologica a sarcinei in prima ora dupa nastere si apoi la varsta copiilor 12 ore, 24 ore, 36 ore, 48
ore, 60 ore, 72 ore si a 5-a zi de viata. Echilibrul acido-bazic al sangelui s-a apreciat la aparat
,Micro-Astrup” cu determinarea urmatoarilor parametri: pH actual, presiunea oxigenului (pO,
mm Hg), presiunea CO,(p CO, mm Hg), bicarbonatul actual (AB mmol/l), bicarbonatul standart

419



(SB mmol/l), bazele tampon (BB mmol/l), excesul de baze (BE mmol/l), concentratia CO;
(mmol/1) si O2(%) in sange.

Continutul de calciu si natriu s-a determinat prin metoda fotometriei plazmatice, iar
hematocritul — prin metoda de centrifuga in capilare.

Rezultate si discutii

Cercetarile efectuate la nou-nascutii sanatosi in primele 30 minute — 1 ora dupa nastere au
demonstrat prezenta in sange a acidozei metabolice decompensate, confirmate prin pH actual
scazut (7,294+0,015), deficit de baze inalt (BE — 7,241+0,572 mmol/l), nivel scazut al
bicarbonatului actual (AB) — 18, 899+0,450 mmol/l, bicarbonatului standart (SB) - 18,
888+0,440 mmol/l si bicarbonatului tampon — 42,5579+1,271 mmol/l, presiune actuala CO;
scazutd (39,5929+1,367 mm Hg), cu concentratia CO; in sange de 20,000+0,440 mmol/I.

Concomitent s-au apreciat parametri scazuti a presiunei oxigenului (pO; — 39,592+1,367
mm Hg) si concentratiei O, in sange (62,847+1,367 mm Hg) valori normale a continutului de
caliu (4,968+0,199 mmol/l) si natriu (148,0584+2,862 mmol/l), hemotocrit majorat
(51,57142,101%).

Ritmul cronobiologic de adaptare al echilibrului acido-bazic si electrolitilor in singe la
nou-nascutii sanatosi in primele 5 zile de viata

pCOy, pO,, AB, SB, BE, BB, CO,, O,, Calciu, Natriu, Hemato-

ora | n pH mmHg mmHg mmol/l mmol/l mmol/l mmol/l mmol/l % mmol/l mmol/l crit, %

30
min —| 19
1 ora

7,294 39,592 37,576 18,899 18,888 -7,241 | 42,557 | 20,000 |62,847 | 4,968 148,058 | 51,571
+0,015 +1,367 +2,895 +0,450 +0,440 +0,572 | £1,271 | £0,440 [+4,871 | +0,199 +2,862 +2,101

7,367 32,694 63,509 18,890 190690 -6,270 | 43,279 | 20,020 |89,730 | 4,794 145,578 | 55,058
12 |19 | £0,010 +1,523 +3,121 +0,840 +0,610 +0,889 | £0,844 | +0,869 (+1,443 | +0,147 +1,414 +1,739
XX XX XX XX X X XX X XX X X X

7,394 36,229 67,643 21,788 22,799 -5,847 | 45,781 | 22,841 |91,475 | 5,430 146,416 | 53,636
24 |19 | +£0,008 +2,335 +5,017 +1,379 +1,203 +0,652 | £1,280 | £1,425 [+1,021 | +0,222 +2,024 +2,317
XX X X X X X X XX XX X XX

7,402 31,216 59,222 19,127 20,800 -5,289 | 44,677 | 20,083 |88,217 | 4,577 144,875 | 52,636
36 | 19| £0,013 +1,573 +3,260 +0,842 +0,822 +0,918 | £0,992 | £0,885 |+1,339 | +0,121 +1,551 +2,997
X X X X X X X X XX XX X X

7,380 31,729 59,270 18,735 19,841 -5,977 | 43,182 | 19,82 89,143 | 5,116 147,722 | 54,000
48 | 19| £0,011 +1,567 +2,301 +0,739 +0,486 +0,694 | £0,741 | £0,767 [+1,129 | +0,176 +1,176 +1,446
X X X X X X XX X XX XX XX X

7,382 32,117 61,194 18,923 20,576 -5,416 | 43,835 | 19,899 |89,056 | 4,906 145,647 | 52,500
60 |19 | +0,011 +1,436 +5,950 +0,816 +0,771 +0,960 | £1,052 | +0,841 [+1,572 | +0,234 +2,334 +1,350
X X X X XX X XX X XX XX XX X

7,402 32,652 70,821 20,247 21,368 -6,115 | 43,520 | 21,231 |90,668 | 4,955 147,500 | 51,333
72 |19 | £0,010 +2,305 +6,159 +1,476 +1,198 +0,924 | £0,967 | £1,530 [+1,782 | +0,144 +2,175 +1,733
X X X X X X X X X X X XX

7,401 35,607 62,085 21,778 22,407 -3,356 | 47,036 | 22,778 |90,535 | 5,791 151,750 | 50,300
19 | £0,013 +1,812 +3,494 +0,718 +0,578 +0,591 | 0,865 | £0,748 [+1,079 | +0,230 +1,915 +1,374
X X X XX XX X XX XX X XX X XX

ab5-a
zi

X — p <0,05; xx —p <0,01

La 12 ore de viatd a nou-nascutilor modificarile in sange confirmau prezenta acidozei
metabolice compensate. Astfel, la 12 ore, comparativ cu prima ord de viata a nou-nascutilor, se
micsora pH actual (7,367+£0,010 mmol/l), deficitul de baze (-6,270+0,889 mmol/l) si pCO,
(32,694+1,523 mmHg), se majorau bicarbonatul standart (19,690+0,610 mmol/l) si bicarbonatul
tampon (43,279+£0,844 mmol/l), crestea presiunea O»(63,509+3,121 mmHg) si concentratia
oxigenului in sange (89,730+1,443%) sub nivelul normal. Continutul de caliu (4,794+0,147
mmol/l) si natriu (145,578+1,414 mmol/l) se micsora in limita normei, iar hematocritul crestea
(55,058+1,739 %).

La 24 ore de viatd a nou-nascutilor, comparativ cu 12 ore, se confirma in sange acidoza
metabolica compensata cu tendintd spre diminuare. Astfel, pH actual se stabiliza la cifre normale
(7,394+0,008) crestea presiunea CO2(36,229+2,335 mmHg), majorau bicarbonatul actual
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(21,788+1,379 mmol/l), standart (22,799+1,203 mmol/l) si tampon (45,781+£1,260 mmol/l),
scadea dificitul de baze (-5,847+0,652 mmol/l).

Presiunea oxigenului (67,643+5,017 mmHg) si concentratia lui 1n sange
(91,475+1,021%) cresteau. Conginutul de calciu (5,430+0,222 mmol/l) si natriu (146,416+2,024
mmol/l) in sange se majora, iar hematocritul (53,636+2,317%) se afla in descrestere.

La 36 ore de viatd a nou-nascutilor, comparativ cu 24 ore, modificarile in sange
demonstrau prezenta acidozei metabolice compensate in descrestere continud. Astfel, la 36 ore,
comparativ cu 12 ore, crestea pH actual (7,402+0,013) se micsora presiunea CO2(31,216+1,573
mmHg), scddea deficitul de baze (-5,289+0,918 mmol/l), sub nivelul normal se aflau bicarbonatii
actual (19,127+0,842 mmol/l), standart (20,800+0,822 mmol/l) si tampon (44,677+0,992
mmol/1). In descrestere se aflau si presiunea 02(59,222+3,260 mmHg) si concentratia oxigenului
(88,217+£1,339%) in sange. La fel ca si continutul de caliu (4,577+0,121 mmol/l)si natriu
(144,875+1,551 mmol/l)

La 48 ore, comparativ cu 36 ore de viatd a nou-ndscutilor, In sange se aprecia tendinta de
crestere a acidozei metabolice compensate, care se confirmau prin scaderea pH actual
(7,380+0,011), pastrarea nivelului scdzut al presiunei CO2(31,729£1,567), micsorarea
bicarbonatilor actual (18,735+0,739 mmol/l), standart (19,841+£0,486 mmol/l) si tampon
(43,182+0,741 mmol/l), sub nivel normal, cresterea deficitului de baze (5,977+0,694 mmol/l).

In acelas timp se majora presiunea oxigenului (59,270+2,301 mmHg) si concentratia lui
(89,143+£1,129%) in sange, precum si continutul de caliu (5,116+0,176 mmol/l) si natriu
(147,722+1,176 mmol/l)in sange si hematocritul (54,000+1,446%).

La 60 ore de viata a nou-ndscutilor, comparativ cu 48 ore, in sange se mentinea acidoza
metabolicd compensata, dar cu tendinta de micsorare. Astfel, la 60 ore, comparativ cu 48 ore,
nesemnificativ se majora pH (7,382+0,011) si presiunea CO2(32,117+1,436 mmHg), cresteau
bicarbonatii actual (18,9234+0,816 mmol/l), standart (20,576+0,771 mmol/l) si tampon
(43,835+1,052 mmol/l), scadea dificitul de baze (-5,416+0,960 mmol/l), se majora presiunea
oxigenului in sange (61,194+5,950 mmHg) si in limitele normei scadea continutul de caliu
(4,906+0,234 mmol/l) si natriu (145,647£2,334 mmol/l) in sange si hematocritul
(52,500+1,350%).

La 72 ore de viatd a nou-nascutilor, comparativ cu 60 ore, continud sa scada acidoza
metabolica compensata.

Astfel, la 72 ore, comparativ cu 60 ore, se majora pana la norma pH actual (7,402+0,010),
crestea sub nivel normal presiunea COzin sange (32,652+2,3,5 mmHg), se majorau bicarbonatii
actual (202473+1,476 mmol/l) si standart (21,368+1,198 mmol/l), sub nivel normal se afla
deficitul de baze (-6,115+£0,924 mmol/l), considerabil se majora presiunea oxigenului
(70,821£6,159 mmHg)si concentratia lui (90,535+1,079%) in singe, stabilizarea parametrilor de
caliu (4,955+0,144 mmol/l) si natriu (147,500£2,175 mmol/l) si hematocrit (51,333+1,733%).

La a 5-a zi de viatd a nou-nascutilor, comparativ cu 72 ore, echivalentul acido-bazic a
sangelui se normalizeaza, confirmat prin faptul cd se stabiliza la nivel normal pH actual
(7,401+0,013), presiuneca CO; in sange(335,607+1,812 mmHg), biocarbonatii actual
(21,778+0,718 mmol/l),standart (22,407+0,578 mmol/l) si tampon (47,036+0,865 mmol/l)si
dificitul de baze (-3,356+0,591 mmol/l).

Comparativ cu prima ora dupa nastere, la a 5-a zi de viata a nou-nascutilor se majora
stabil presiunea oxigenului (62,085+3,494 mmHg) si concentratia lui (90,535+1,079%) in sange,
scadea hematocritul (50,300£1,375%), iar continutul de caliu (5,791£0,230 mmol/l) si natriu
(151,750+1,916 mmol/l) se majorau in limitele normei.

421



Concluzii

1. Adaptarea echilibrului acido-bazic a sangelui, concentratiei oxigenului si electrolitilor
in sange la nou-ndscutii sdndtosi Tn primele 5 zile de viatd are loc conform unui ritm
cronobiologic strict determinat.

2. Ritmul cronobiologic de adaptare al echilibrului acido-bazic a sangelui la nou-nascutii
sanatosi se caracterizeaza prin diminuarea acodozei metabolice compensate in sange dupa prima
ord de viatd catre ora 12, 24 si 36 apoi cu marire a acidoze metabolice compensate citre ora 48
de viata, iar incepand cu ora 60 spre ora 72 — prin scadere a acidozei. La a 5-a zi de viata a nou-
nascutilor sandtosi echilibrul acido-bazic al sangelui se stabilizeaza la nivel normal.

3. Ritmul cronobiologic al presiunei oxigenului si concentratiei O, in singe
caracterizeaza prin nivel scazut in prima ora de viatd a nou-nascutilor. Cu crestere considerabila
spre ora 12 si 24, apoi scadere spre ora 36 si 48 cu crestere ulterioara dar sub nivel normal catre
ora 60, 72 si la a 5-a zi.

4. Concentratia electrolitilor de caliu si natriu la nou-nascutii sanatosi in primele 5 zile de
viata variaza 1n limitele normale iar ritmul cronobiologic se exprima prin scadere a confinutului
in sange la varsta de 12 ore, 36 ore, 60 ore si crestere la — 24 ore, 48 ore, 72 ore si a 5-a zi de
viata.

5. Nivelul hematocritului la nou-nascutii sanatosi este inalt in primele 12 ore de viata,
apoi scade catre ora 24 si 36 cu crestere nesemnificativa la ora 48 de viata, iar incepand cu ora
60 spre ora 72 si la a 5-a zi — scade.

6. Studierea ritmului cronobiologic de adaptare al echilibrului acido-bazic a nou-
nascutilor sanatosi a permis de a stabili ora critica de aparitie a dezechilibrului acidobazic la 48
ore de viatd, cauzatd de cresterea acidozei metabolice in siange si scaderea concentratiei
oxigenului in sange.
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Summary
The chronobiological rhythm of cardiac activity adaptation
in healthy new borns during the first 5 days of life
There was performed a research of the chronobiological rhythm of cardiac activity
adaptation in new borns, in healthy ones through the method of electrocardiogram starting with
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