KREW

  Krew ludzka zawiera 5 rodzajów krwinek białych czyli leukocytów.

  Wszystkie różnią się bardzo od krwinek czerwonych 

  Mają jądro i nie maja hemoglobiny. 

  Są bezbarwne i mają zdolność do czynnego pełzakowatego ruchu 

  Mogą się poruszać pod prąd krwi, a nawet przenikać przez ściany naczyń krwionośnych i przedostawać się do tkanek. 

  Liczba leukocytów wynosi średnio 7000 na 1mm3 może się jednak wachać od 5 do 15 tysięcy u różnych osób, a nawet u tej samej osoby ale w innych porach dnia. 

  Osoby słabo odżywiane mają mało leukocytów i małą odporność na choroby zakaźne, a także choroby w ogóle. Spadek tych ciałek do 500 i mniej na 1mm3 jest zgubny. 

KRWINKI BIAŁE:

  MONOCYTY 

  LIMFOCYTY 

  OBOJĘTNOCHŁONNE 

  KWASOCHŁONNE 

  ZASADOCHŁONNE 

Limfocyty
Mają zdolność do przekształcania się w inne typy komórek.
Mogą się powiększać i przechodzić w monocyty a następnie wnikać do tkanki łącznej i przekształcać w makrofagi.
Mogą także przejść do szpiku kostnego i stać się prekursorami erytrocytów albo leukocytów ziarnistych takich jak neutrofile. 
W tkankach mogą przekształcać się w fibroblasty i wydzielać wókna kolagenowe lub elastyczne lub inne elementy tkanki łącznej.
Limfocyty mogą również stać się plazmocytami które produkują i wydzielają przeciwciała o pierwszorzędnym znaczeniu w procesach odpornościowych.

Monocyty
Są największe, po kilku godzinach przebywania w przestrzeni tkankowej monocyty przekształcają się w makrofagi, które potrafią się bardzo szybko poruszać i "połykać" 100 lub więcej bakterii.
Monocyty mają większe znaczenie przy infekcjach długotrwałych. 


TROMBOCYTY - PŁYTKI KRWI 
Ostatnią grupą elementów morfotycznych krążących we krwi to właśnie trombocyty.
Ważne w zapoczątkowaniu procesu krzepnięcia krwi.
Są to maleńkie, dyskowate płytki krwi pozbawione jądra.
Powstają w szpiku kostnym, niektóre tworzą się w płucach z komórek fagocytarnych.


ERYTROCYTY

  Erytrocyty to oczywiście krwinki czerwone. Zawieszone w osoczu, dwuwklęsłe krążki o średnicy od 7 do 8 mikrometrów i o grubości 2 mikronów.

  Dojrzałe erytrocyty ssaków nie mają jąder; tracą je w czasie rozwoju z komórek wyjściowych - erytroblastów. 

  Elastyczne, wewnętrzne utkanie utrzymuje kształt dwuwklęsłego dysku, ale pozwala zarazem na znaczne odkształcenie ciałka w czasie jego wędrówki przez naczynie włosowate o mniejszej od niego średnicy.

  Krwinki czerwone poruszają się dzięki tłoczącej akcji serca.

  Liczba czerwonych krwinek w 1mm3 wynosi średnio:

  540 0000        u mężczyzn

  5 000 000        u kobiet 

Noworodki mają znacznie więcej bo od 6 000 000 do 7 000 000 w 1mm3.
Jednak ta ilość szybko maleje i już w 3 miesiącu po urodzeniu osiąga taką liczbę, jak u dorosłych.
OSOCZE



Osocze jest mieszaniną białek, aminokwasów, węglowodanów, lipidów, soli, hormonów, enzymów, przeciwciał i rozpuszczonych gazów. 
Osocze ma odczyn lekko zasadowy, dwa jego główne składniki to woda (90-92%) i białka (7-8%). Osocze bezustannie prowadzi wymianę substancji, pobierając je i poddając w czasie swojej wędrówki przez naczynia włosowate. Nie mnie jednak jego skład pozostaje stał. Każda zmiana w składzie osocza pobudza do określonego działania jeden lub kilka narządów ciała, w wyniku czego równowaga powraca do normy. 
Nerwy, mięśnie i inne tkanki wymagają do normalnego funkcjonowania występujących w odpowiednim stosunku ilościowym jonów potasu, sodu, magnezu i wapnia. W osoczu znajdujemy te jony z jonami chlorkowymi, wodoro - węglanowymi i fosforowymi w stężeniu 0.9% u ssaków i nieco mniejszym u niższych kręgowców.
Transport tych jonów oraz regulacja ilości każdego z nich w tkankach jest jedną z ważniejszych czynności krwi.

BIAŁKA W OSOCZU:

  fibrynogen 

  globulina 

  albumina 

  lipoproteidy

HEMOGLOBINA
Każda czerwona krwinka zawiera w przybliżeniu 265mln cząsteczek hemoglobiny, czerwonego barwnika transportującego tlen.
Hemoglobina jest białkiem zbudowanym z czterech łańcuchów peptydowych. Przyłączone są do nich cztery atomy żelaza, z których każdy wchodzi w skład hemu i znajduje się w jego centrum.
Krew normalnie zawiera około 15 d0 16q hemoglobiny na 100ml. Hemoglobina ma wyjątkową zdolność tworzenia nietrwałych połączeń chemicznych z tlenem, przy czym atomy tlenu łączą się z atomami żelaza w cząsteczce hemoglobiny dając oksyhemoglobinę.
Oksyhemoglobina powstaje w miejscach obfitujących w tlen, który oddaje w miejscach, gdzie jest go brak. Hemoglobina zatem nie tylko przenosi tlen z płuc do tkanek, lecz również odprowadza z nich dwutlenek węgla oraz zapobiega zmianom odczynu krwi.
Tlenek węgla, znajdujący się w gazie świetlnym czy w gazach spalinowych, ma większe powinowactwo do hemoglobiny niż tlen i łatwiej wiąże się z nią również poprzez atomy żelaza. Tak zablokowana hemoglobina nie może transportować tlenu.
Jeżeli w powietrzu, których oddychamy, znajduje się tylko 0.5% tlenku wegla, to ponad połowa hemoglobiny zostanie zablokowana przez tlenek węgla i tylko jej reszta może transportować tlen. Jest to taki sam efekt jak po nagłej utracie erytrocytów.
Uwalnianie hemoglobiny następuje bardzo wolno - dopiero po paru godzinach. 
 
