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PROCESY OPLODNENI

o BLASTOCYSTA
PRVNI POLARNI TELISKO

GRANULOZNI
BUNKY

OOPLAZMA MORULA

IMPLANTACE

OOLEMMA

DRUHE POLARNI

TELISKO FIMBRIE

OPLODNEN|




FUNKCE PLACENTY

. TRANSPORTNI FUNKCE

b.

d.
e.

transport respiracnich plynu

transport a metabolismus sacharidd
transport a metabolismus aminokyselin
transport a metabolismus lipid{
transport vody, minerald a vitamin

. ENDOKRINNi FUNKCE

b.

d.
e.

Estrogeny

Progesteron

Lidsky choriongonadotropin

Lidsky placentarni laktogen

Faktory rastu (epidermal and insulin-like growth factors)

l. PROTEKTIVNiI FUNKCE

a.
b.
C.

Cytochrom P450 (xenobiotiky)
Pinocytoza (IgG)
Bariera proti pfenosu bakterii, vird atd.



Koncentrace hormont v plazmé matky

LIDSKY CHORIONGONADOTROPIN

hCG

glykoproteinovy hormon

vznika v syncytiotrofoblastu

muze byt uren v krvi jiz 6. den po poceti
neni absolutné specificky pro tehotenstvi
ucinek na varlata plodu

| - mimodélozni tehotenstvi, mrtvy plod

1 - mnohocetné tehotenstvi a diagnostika trisomie 21 -
Downuv syndrom




LIDSKY CHORIONGONADOTROPIN

INDUKCE PRODUKCE
PROGESTERONU

> hCG

UDRZEN{ BUNEK V
KLIDOVEM STAVU

LEIOMYOCYTY

 INDUKCE INVAZE TROFOBLASTU
* INHIBICE APOPTOZY

ENDOTELOVE INDUKCE PLACENTARNI/DELOZNi
BUNKY ANGIOGENEZE




Koncentrace hormont v plazmé matky

RELAXIN

proteinovy hormon

heterodimer, dva peptidové retézci 24 a 29
aminokyselin, spojené disulfidovymi mustky

u lidi existuji 3 druhy relaxinu

RLX, a RLX, — organy reprodukce a muzou byt
detekovany v systémovém obéhu

RLX; — v mozkové tkani a neni cirkulujicim hormonem
(regulace stresu a chuti k jidlu)
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Koncentrace hormont v plazmé matky

CHORIOVY SOMATOMAMOTROPIN

lidsky placentarni laktogen (hPL)

* polypeptidovy hormon odvozeny od genu kddujiciho 5 proteinu (ristovy hormon
hypofyzy, placentari rdstovy hormon a tfi laktogeny)

* vznika v syncytiotrofoblastu

» na 85% je podobny GH-N ale ma nizkou afinitu k GH-N receptoru
» na 17% je podobny PRL, ale ma vyssi afinitu k PRL receptoru

» mnozstvi produkovaného hCS je umeérné velikosti placenty

HCS




CHORIOVY SOMATOMAMOTROPIN

v poCatku téhotenstvi: prispiva k narustu hmotnosti a k akumulaci zasob tuku (hyperfagie, zvyseny
pfijem glukozy)

v tfetim trimestru: zpUsobuje zvySenou lipolyzu a mobilizaci tuku

shizuje citlivost na inzulin

pusobi retenci dusiku, drasliku a vapniku, lipolyzu a pokles utilizace glukézy v téhotenstvi
stimuluje uvolfiovani parathormonu a kortizolu (vliv na produkci estrogena)

podporuje vyvoj prsu



Koncentrace hormont v plazmé matky

PROLAKTIN

* peptidicky hormon
« produkovan mammotropnimi burikami adenohypofyzy
» stimuluje rozvoj mlécné zlazy béhem gravidity

» stimuluje mlé¢né Zlazy k produkci mléka (laktace)

e tlumi vyzravani vajicka




Koncentrace hormont v plazmé matky

OXYTOCIN

je peptidicky hormon

syntetizuje se v hypotalamu, uvolfiovan do krve z neurohypofyzy

ovliviiuje stah hladkého svalstva délohy a jeji tonus

zprostiedkovava let-down reflex (kontrakci myoepitelovych bunék vyvodu mlécné Zlazy)
je uvolnovan béhem orgasmu

pecovatelské a ochranitelské chovani u muzl i u Zzen




OXYTOCIN A PGS

VLIV OXYTOCINU NA KONTRAKCI MYOMETRIA

myometrium

—OIWLO decidua

oxytocin

| 4"} intracellular Ca++ levels

1CH

| PGF20 synthesis |

| myosin phosphorilation
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Uterine contractions

UGINEK PROSTAGLANDINU NA MYOMETRIUM A CERVIX PRI PORODU
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Koncentrace hormont v plazmé matky

PROGESTERON

« steroidni hormon, corpus luteum, placenta

* snizuje tonus delozniho svalu a reaktivitu

* potlacuje imunitni reakci matky, aby se zabranilo odmitnuti plodu

» prispiva k nartstu hmotnosti (hyperfagie, inhibice lipolyzy, podpora ukladani tuku)
« down-regulue GLUT4 - R kosterniho svalstva

* pusobi na mlécnou zlazu, v niz stimuluje rast Zlazovych lalucka




Koncentrace hormont v plazmé matky

ESTROGEN

steroidni hormon, corpus luteum, placenta
regulace rustu plodu

|. trimestr — zvySuje senzitivitu k inzulinu

II. a lll. trimestr — down-regulace inzulinovych R
up-regulace R pro leptin

~ Zpétna vazba pro gonadotropiny

rust mlécéné Zlazy




ntrace hormond v plazmé matky

Konce

TEHOTENSKE HORMONY

HCG




TEHOTENSKE HORMONY




FETOPLACENTARNI JEDNOTKA

MATERSKY KOMPARTMENT FETOPLACENTARNI JEDNOTKA
PLACENTA | FETUS
acetat
cholesterol ( » cholesterol )
pregnenolon » pregnenolon » pregnenolon
sulfat sulfat

(—\4( PROGESTERON )7)_’

dehydroepiandrosteron —f dehydroepiandrosteron -« dehydroepiandrosteron
sulfat sulfat

androstenedion-testosteron

(_\_( ESTRON - ESTRADIOL )—J—)

( 16-hydroxydehydroepiandrosteron }— 16-hydroxydehydroepiandrosteron
sulfat
16-hydroxyandrostendion
( )
< C {_ ESTRIOL ) y >




PRENATALNI SCREENING

11.-13, 20.-22. 30. - 32,

KAZDE 4 TYDNY KAZDE 3 TYDNY KAZDE 2 TYDNY  KAZDY

Pri kazdé navstéveé: TYDEN

* méreni TK

* méreni pulsu (P)

» kontrola vahovych pfirtstka

* vySetfeni moci na pfitomnost cukru a bilkovin
Ultrazvukové vysetreni
4x: na zacatku k overeni gravidity, 11.-13. tyden, 20.- 22. tyden a 30.-32. tyden.

Od 28. tydne by se mély poslouchat UZ ozvy miminka vzdy!
18.-20. tyden:

ur€eni poctu plod, pfesné zméreni jednotlivych ¢asti plodu a vypocet jeho stafi a hmotnosti, zjiStovani vrozenych vyvojovych vad plodu, sledovani srdecni ¢innosti plodu, uréeni mnoZstvi
plodové vody, uréeni uloZeni placenty
30. - 32. tyden:

urceni polohy plodu, pfesné zméreni jednotlivych asti plodu a srovnani s pfedchozim vySetfenim, uréeni mnoZstvi plodové vody, pozorovani pohybové aktivity plodu, posouzeni stavu
placenty

Screening mapovani protilatek proti krevni skupiné plodu
U Rh - Zen: 12., 20., 28. a 36. tyden

Tripple test
Pokud nebyl proveden kombinovany test, provadi se v 16. tydnu



A4

A4

DELOZNI AKTIVITA

FAZE PORODU

POROD
. Faze |l. Faze IIl. Faze V. Faze
(klid) (aktivace) (stimulace) (involuce)
*  progesteron » estrogeny PGs * oxytocin
* relaxin + PGs Oxytocin
« NO +  Gap junction R CRH

o fetus

zanétlive latky




INDUKCE PORODU

FETUS > HPA osa > KORTIZOL
RUST PLODU PLACENTALNi
RUST ENDOKRINNi OSA
DELOHY
ROZTAZENI ) P—Y . E
DELOHY (- !

AKTIVACE STIMULACE
Gap junctions « oxytocin

PGs

POROD



INDUKCE PORODU

FETUS FETOPLACENTARNI MATERSKY
JEDNOTKA KOMPARTMENT
kortizol kortizol kortizol
cholesterol
hypotalamus \L hypotalamus

\l/CRH

. estrogeny neurohypofyza
adenohypofyza
l/ ACTH

nadledviny placentarni OT \

l/ oxytocin
PGs
kortizol /
(pfiprava organd pIoN placentarni CRH déloha
porodu)

(vazodilatace placenty)

POROD



FYZIOLOGIE LAKTACE

MLECNA ZLAZA
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Progesterone (mg/24 hr)
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Estrogens (mg/24 hr estradiol equivalent)

FYZIOLOGIE LAKTACE

- Estrogens
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— Prolactin
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SLOZENI MLEKA |

/100 ml

KOLOSTRUM

ZRALE MLEKO

F Tkeall

56

67

Piehled slofeni hlavnich druhd mlék v g/100g mléka

Druh miléka Voda | Bilkovina | Tuk | MI&Cny cukr Mineralni latky
materske mleko 37.6 1,2 4.1 7.1 0,2
kravskeé mléko 87.4 3,2 3,7 | 4,7 0.8
kozi mléko 86,6 3.6 42 |48 0,8
ovii mléko | 33,9 52 6,2 _:'-1.2 0,9

K.F.Michaelsen, L. Weaver, F.Branca, A.Robertson: Feeding and Nutrition of Infants and young Childern; WHO (2003)

SODIK [mmol/l]

2,04

U,00




SLOZENI MLEKAII

Bioactive factors of colostrum and breast milk.

Soluble components Cellular components Microbiota

Antibodies (especially secretory I1gA) *(10% to 10° cells/mL in the colostrum) (8 x 10* to 8 x 10° bacteria/800 mL/day)

Free secretory component (10° cells/mL in mature milk) ?Main genera:
Lysozyme Lactobacillus
Lactoferrin Neutrophils Staphylococcus
Lactoperoxidase Macrophages Streptococcus
K-casein CD4*T cells Enterococcus
o-Lactoglobulin CD8*T cells Bifidobacterium
Haptocorrin TY0 cells Kocuria
Osteoprotegerin B cells Lactococcus
sCD14 NK cells Leuconostoc
Hormones Epithelial cells Pediococcus
Growth factors Propionibacterium
Cytokines and chemokines Rothia

Lipids Weissella

Nucleic acids
Oligosaccharides

Antioxidant factors

* Immunology of breast milk, PatriciaPalmeira, MagdaCarneiro-Sampaio



FYZIOLOGICKE ZMENY U
ZENY V TEHOTENSTVI

Télesna hmotnost:

A\ -

LR
// « rust délohy, placenty a plodu, zvétsenim
/4 | objemu prsu

prsy: =15 kg o v s w0 v , 00
- * prumeérny prirustek télesné hmotnosti je 11-
piirdstek Wk & probging; 12 kg
4-4.5 kg . .
e vl trimestru je to 1-2 kg
T — disoha: 0,51 kg « vell. alll. trimestru vzdy 5 kg
1=1.5% kg

plod a placenta: 5 kg



FYZIOLOGICKE ZMENY U
ZENY V TEHOTENSTVI

KARDIOVASKULARNI SYSTEM Parametr Zména (%)

« POSTAVENI A VELIKOST SRDCE CG”‘(OVY objem krvel|+40

7 SREGHEIE, Plazmaticky objem [+45

* KREVNITLAK Pocet erytrocytd  [+20-40

* OBJEMPLAZMY Srdecni vydej +40

- SEDIMENTACE ERYTROCYTU Tepovy objem +30

Srdecni frekvence [+15-20




FYZIOLOGICKE ZMENY U
ZENY V TEHOTENSTVI

RESPIRACNI SYSTEM

FEV1
IFEV1/FVC

|I<Fiuka pratok - objem

Ventilacni parametry

'dechova frekvence beze zmén
'minutova ventilace +45%
alveolarni ventilace +45%
\Mechanickeé parametry

lexkurze branice zvysena
lexkurze hrudni stény snizena
icelkova plicni rezistence [-50%
iplicni compliance beze zmén

beze zmén (obstrukce dychacich cest)
beze zmén

beze zmén




FYZIOLOGICKE ZMENY U
ZENY V TEHOTENSTVI

RESPIRACNI SYSTEM

Plicni kapacita

inspiraéni kapacita + 15%
FRC - 20%
vitalni kapacita beze zmén
celkova plicni kapacita -5%
mrtvy prostor + 45%
Plicni objemy

IRV + 5%
dechovy objem +45%
ERV - 25%

RV - 15%




FYZIOLOGICKE ZMENY U
ZENY V TEHOTENSTVI

VYLUCOVACI
SYSTEM

 Ledvinové funkce

 Systém renin—angiotenzin—aldosteron
 Glykosurie

* Proteinurie

* MocCovy méchyr



DEKUJI ZA POZORNOST



