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Veékova obdobi ditéte

vek nazev obdobi charakteristika
0 — 28dnu novorozenecke obdobi adaptace
0 — 1 rok kojenecke intenzivni rust
2.—3. 10k batoleci rozvoj rec1, mysleni
4. —5.rok predskolni zmirnéni tempa rustu
6.- 1l.rok mladsi Skolni
12. —15.rok  starsi Skolni diferenciace dle pohlavi,
zrychleni rustu a vyvoje
15. -18.(19.) rok dorostové ukonc¢eno rozkvétem

télesnych a duSevnich sil
19 — 21 let mlady dospély



Novorozenec
(0 — 28. den po narozeni)

Klasifikace:
Dle délky téhotenstvi:

 NedonoSeny < 37.tyden gestace

* DonoSeny 38. —41. tyden gestace
» PfenoSeny 42. >tyden gestace



Dle porodni hmotnosti

 Hypotroficky < 2500 ¢

» Eutroficky 2600-3900 ¢

* Hypertroficky >4000g

Dle WHO:

* Novorozenec s nizkou porodni hmotnosti

(por.hm < 2 500 g bez ohledu na delku
téhotenstvi)



36, tyden 38+ tfden ' 40, tyden
Gestaldnd{ vk

(podle Ushera)



APGAR skore

vySetieni novorozence dle specidalniho bodovaciho
systemu v 1., 5. a 10. minuté po narozeni

Sledovan¢ parametry: srdeCni frekvence, pravidelnost
dychani, barva kuze, svalovy tonus, reakce na
podrazdéni

Ud¢luji se : nula, jeden nebo dva body

Napomaha urceni dalSiho postupu pece o novorozence
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Fetalni obéh

Ma sva specifika ve srovnani s obéhem po narozeni:
* Placenta

e 1 umbilikalni zila — vede okysliCenou krev

e 2 umbilikalni arterie odvadi odkysliCenou krev
» Zkraty pres: foramen ovale

. ductus arteriosus Botalli

. ductus venosus



Superior
vena cava

TR & 1) e 5 = |

- _Ductus arteriosus

- ey
Lung Lung
-\—-._____,_? -?_______,_—:-—""F"—
Foramen
ovale
Liver
i e Ductus venaosus
Umbilical L
vein T o
) 2
oy 2
——___Umbilical
e ——— =
arteries

Figure 83—4. Organization of the fetal circulation. (Modified
from Arey: Developmental Anatomy. 7th ed. Philadelphia, VWW.
B. Saunders Company, 1974.)
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% BODY WEIGHT
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Figure 2-3. Change with age in lotal body water and it8 major
subdivisions. (Data from Friis-Hansen. From Winters, RW [ed]:
The Body Fluids in Pediatrice. Boston, Litile, Brown & Co Inc,

1973, p 100))



Rustova charakteristika obdobi

NOVOrozenec
kojenec
2.rok

3.rok

dale

puberta

50 cm 3000 - 4000¢

75 cm 3 x porodni hmotnost
o1l cm 0 2-3 kg

09 cm o 2-3 kg

0 4-6 cm

0 10-12cm/1rok 0 5 kg1 vice



Obvod hlavy - hrudniku

novorozenec 34 cm

6.mesic
1.rok
5.-6.rok
11.rok
14.rok

43 cm
46-4'7 cm
51 cm
52-53 cm
54 cm

32-34 cm

48 cm
55 cm
63-64cm
68 cm
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WEIGHT IN KILOGRAMS

PERCENTILES OF WEIGHT FOR INFANT BOYS
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Figure 1-9. Weight by age percentiles for boys, ages birth to 36 mo,

including highest and lowest values at
HH: Growth Standards in Children. New

p25)

each age. (From Pomerance
York, Harper and Row, 1979,



Figure 1—8. Length by age percentiles for boys, ages birth
to 36 mo, including highest and lowest values at each age.
(From Pomerance HH: Growth Standards in Children. New
York, Harper and Row, 1979, p 29.)
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Figure 83-8. Height of boys and girls from infancy to 20
years of age.



C M [ o I~ ]
o HEAD CIRCUMFERENCE "
- BlOYS 24
80 B
— —_—1 273
58 e
568 == — 22
e Ct B = -
54 = = — =112
= +2s5p (v!a/n) - -— 1z
— —
20
. — -
am iR 1o
18
— 17
e
15
— 14
13
12
4 5 & 7 8 9 10 12 14 16 1B = . .
e e e S e ot Figure 1—-14. Changes in head circum-
ference with age for boys and girls.
(From Nellhaus G: Composite Interna-
tional and Interracial Graphs. Pediat-
rics 41:106, 1968.)
C M I~
2“HEAD T IRICUMIFERREINCE B
&
- G|IRLS 24
&S0 -
seb— o p ] _ 23
¥
56 S 22
B I o= —— -
54 21
52_ = < — P S S
[ +250 (9p%) | | |4 - =a 20
=2E I o (3 vl = -
a8 e = L ] —19
- - | —+—=T | (5000 P
P . | 1+ meahn 2
e . — E— 18
- -~ 1T L
4l j -k = i —— —Z5|D (2% 1
a5 ,/ // -
- / -
. s - 15
| 7 T -
asf - F— 15
3 Ve =
3 -
£ - 1a
34 <L -
L/ 13
Azp L
30_ 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 | 12
1 2 3 4 5 & 7 F £ 1011 12 15 18 z 4 5 & 7 10 12 T4 1& 8
— MOMNTHS — 1 YEARS —— g




KARDIOVASKULARNI SYSTEM
Pocet tepu podle véku

* NOVOrozenec 135-140 tepu/min
* 6 mésicu 130-135

* 1 rok 120-125

« 2 roky 110-115

e 5let 98-100

« 8 let 80-85

e 15 let 70-76



Elektrokardiografie

» 0btiznéjsi hodnoceni nez v dospélosti
* na definitivni tvar ma vliv:

— pomg¢r svaloviny prave a leveé komory

— postup aktivace sinoveho a komorového myokardu
— proces repolarizace

Hodnoceni krivky je nutné provadét komplexné
a individualné — v soucéinnosti klinického
a laboratorniho nalezu



e obecné:

— u novorozence — prevaha prave komory
— do 3 mésicu po narozeni — narust levostrannych sil
— ve 2 letech — prava 1 leva komora v rovnovaze

— od 3 let — pfevaha levé komory



Krevni tlak

* bezprostrfedné po narozeni je vysoky:

— poporodni stres — vyplaveni katecholaminu a
kortizolu

e po l.dnu se ustali 70/50 mmHg:
— otevreni pulmonalniho a intestinalniho fecisté
 dalsi mirny vzestup az k hodnotam pro dosp¢le
v obdobi puberty:

— postupn¢ dozravani regulacnich mechanismu
— stimulace z vné&jSiho prostredi



novorozenec 80/46 mmHg

3 roky
10-11 let

13-14 let

100/67

111/38

118/60

10,6/6,1 kPa
13,3/8.9
14,8/7,7

15,7/8,0



Velikost tonometrické manzety vzhledem

k obvodu paze

hmotnost vek minimalni Sitka manzety
1500¢g * 2,5 cm
S kg 3 meésic 4,5 cm
10 kg 15 mésicu 6 cm
30 kg 9 let 7,5 cm

30 a vice kg 10 a vice let 12 cm



Obr. 50. Suprava indikatora na ultrazvukové meranie tlaku krvi
LUD-802 TESLA so sadou nafukovacich vloziek (CHIRANA)

k tonometrickvm manzetam nre defi



KREY - slozeni

* Po narozeni:

v Erytrocyty = 5-6 x 10'/1
v Leukocyty = 20-22 x 10° /1
v Hemoglobin = 190 g/l

* Ve trech mésicich zivota:
v Erytrocyty =4 x 10 1%/1

v’ Leukocyty = 10.5 x 10 %/1

v Hemoglobin = 110 g/



3 to 6 mo of life

/ -f""'f
/.:'_..._ —e t TeEmMperature

Feuﬂ t pH
t pCO-=
'DPG

Adult

Percent Oxygen Saturation Hemaglobin Eé
|

! ! [
10 30 20

Oxygen Tension (mm Hg)

Figure 5—2. Hemoglobin-oxygen dissociation curves. The po-
sition of the adult curve depends on the binding of adult
hemoglobin to 2,3-diphosphoglycerate (DPG), temperature,
carbon dioxide tension (pCQO.), and hydrogen ion concentration
(PH).
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Structural isomers

HOOC COOH

Z-lumirubin

v
Bile, urine

m

Bilirubin

HOOC COOH

H

H

Urine

NTZ N N Z N v
H H H H ) S |
4Z,152Z-bilirubin == Blle
i Chromatogram of serum from
e y infant undergoing phototherapy
\ 4 E i Natural ”
[ : i
Colorless oxidation products 2 | [Photoisomers @.mer.ﬂf
N bilirubin
s |
,
5 |
E | |
'ﬁ 'l—_-—_.ﬂ'\-\—_..-._.'l I"-__._

Configurational isomers

HOOC COOH

4Z 15E-bilirubin
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Increasing skin transmittance

Spectrum of light

Blue most effective
(Especially around
460-490 nm)

1 =|
530 580 630
Wavelength (nm)

Light source

J \4 Irradiance

Distance Standard PT:

Maximize irradiance about 10 W /cm?/nm
by minimizing Y

patient-to-light-source Intensive E’T:
distance =30 yW/cm?/nm
(430-490 nm)

Light source

Skin area exposed
Maximize for intensive phototherapy
with additional light source below infant




Total Serum Bilirubin (mg/dl)

seee | oyrisk infants (=38 wk and well)

e High-risk infants {35-37 wk 6 days with risk factors)

w= wm Medium-risk infants (=38 wk with risk factors or 35-37 wk 6 days and well)

1
24 hr

t
48 hr

1
72 hr

Age

1
96 hr

1
5 days

1
6 days

7 days

Total Serum Bilirubin (wmeol/liter)




TEPLOTA

In utero je teplota fetu regulovana pres placentu, ktera
slouzi jako vykonny tepelny vymeénik

Teplota fetu je vyssi nez teplota matky: priblizné€ kolem
38.5 °C

Po narozeni je novorozenec situovan do prostredi bez
amniove tekutiny a tedy pro ného velmi chladneho:

20-25 °C

Teplota ditéte rychle klesa:
kozni teplota rychlosti 0,3 °C/min
teplota jadra (vnitini, méfena napr. rektalnim
teplomerem) pak rychlosti 0,1 °C/min



Protoze u novorozence je povrch téla ve vztahu k
télesne hmotnosti relativné velky, prevazuji u
nc¢ho velke tepelné ztraty

Idealni teplota prostredi je nazyvana jako
neutralni teplota prostredi: jedna se o takovou
teplotu zevniho prostiedi, ve které¢ ma
novorozenec nejmensi nejen tepelne ztraty, ale 1
nejmensi spotiebu kysliku.

1 hodina po narozeni: 33-34 °C
1 den po narozeni: 31-33 °C

1 tyden po narozeni: 27-33 °C



9% Birth
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Figure 83-7. Fall in body temperature of the neonate imme-

diately after birth, and instability of body temperature dur-
ing the first few days of life.












Imunitni systém

e hlavni prenatalni imunoglobulin IgG:

— prochazi placentou

— pi1 * je stejna koncentrace jako v téle matky

— postupné klesa

*ww/

— pak se opét hladiny zvySuji



» IgM tvori novorozenci ve veéku 1-2 tydnu

* IgA se objevuje ve véku 1 meésice, pak se

koncentrace pomalu zvysuje

(na IgA je bohateé kolostrum a materské mleko)



VYZIVA

Obdobi vvluéné mlééné vvzivy : * - 6. mésic
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Obdobi nemlécnych pridavkia: 5. — 7.mésic

* 5. mésic: zeleninova polévka nebo maso-
zeleninovy prikrm (vareny vajecny Zloutek
2 x tydné€, rostlinny olej 5-10 g)

« SUNAR

e 6. mesic — ovocno-mléCny pridavek (tvaroh,
jogurt s mixovanym ovocem, NESLADIT)

7. mesic — cerealie s lepkem (kase, piSkoty)



Obdobi pln¢ kojenecké vyzivy: 8. — 12. mésic

e vySe uvedena strava
 +0d 9. méesice — kusovita, zrnita strava
 dulezita vlaknina (ovocne stavy, dzusy, ovesne
vlocky...)
— zvySuje obsah vody ve stfevnim obsahu

— zpomaluje dobu pasaze strevem

— piiznive pusobi na mikrobiologii (mikroekologii)
obsahu v tlustem streve



Mlécné zuby

I
l Dens incisivus lalerulis

,
'

| s, Dens caninus

-

Dens molaris I {permanens, saxnaixa)

Trvalé zuby

Foramen incisivum iE i
Dens incisivas medialis
—_— 1 ! P
7—9 aer [ Margo incisivus
7—10 aer \ i ol 7R o .
: 5 ; i | Dens incisivus lateralis
9—14 aer 3 i i
o .Dens caninus

Processus palatinus ™ . -

maxillae
_-Dens premolaris [

..Dens premolaris 11

- Dens molaris 1

" - \)Facies masticatoria

£ ‘ : . ¥
s ; 2% A7
10— 14 qer---3] £ NS . " - %{‘)-Dms molaris 10
' : WY “

= 5 S 1 ik’ -Dens molaris III
18— 30 ner- . 15 ", \ g (dens serofinus)

Sulei palatini’£ . P Foramen palatinum majus

'
Sutura palatina transversa / Foramen palatiqum minus

Sutura palatina mediana Lamina horizontalis ossis palatini

Prvni trvald stoliéka
Trvalé tiénové zuby
v

Mlécné
stolicky

Miééné fezaky

Stolicky =

Miééné Spicaky
Trenové zuby

Trvalé Fezaky
Trvaly $picak



Tab. 6.2, Vyvin mlieéneho chrupu

Zub ZaloZenie Mineralizacia Pt Dokoncenie Eliminaci
% zirodkov | koruniek i i vivinu i
L 7. embr, 4.-5. embr. mes. 6.-8. mes. Ziv. 1,5-2roky | 6.-7. rok

tyzden 1,5-2,5 mes. Ziv,
IL 7. embr. 4.-5. embr. mes. | 8.-10. mes. Zv. [,5-2roky | 7.-9. rok
tyzden 2,5-3. mes. ziv.
II. 7.5 embr. | 5.6, embr. mes. 15.-20. mes. Ziv. | 2,5-3roky | 9.-12. rok
tyzden 9. mes. Zivota
Iv. 8. embr. 5.-6. embr. mes. 12.-16. mes. Ziv. | 2,5-3roky | 9.-11. rok
tyzden 6. mes. Zivota
V. 10. embr., 5.-8. embr. mes. 20.-30. mes. ziv. | 3-3,5roka | 10.-12. rok
tyzden 10. mes. 7ivota
Mlieény | 7. embr. 4.-5. embr. mes, 6.-30. mes. ziv, 3,9. roka do 12. roka
chrup | tyzden




PSYCHOMOTORICKY VYVOJ

novorozenecke reflexy:

e uchopovy

 patraci

e labialni — saci — polykaci
e Moruv



ke konci 1.mésice a v dalSich obdobich
» asymetricky tonicky sijovy reflex

(Sermifska pozice)



Obr. 10. Dité ve v&ku asi jednoho mésice v typické poloze urcené asymetrickym tonic-
kym 3ijovym reflexem (.3ermirska™ pozice). (Foto M. Langmeier.)



plod v koncepcnim véku novoroienec
3 mésice

kojenec - 5 mésich kojenec - 9 mésicd

Obr. 9. Princip stfidani funk¢ni symetrie a asymetrie na stdale vy33i vyvojové udrovni.
(Upraveno podle A. Gesella.) .
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TEORIE STARNUTI




TEORIE STARNUTI

* Teorie volnych radikalu

— primarni pri¢inou starnuti jsou poskozeni
makromolekul a bunéénych struktur vliivem
volné radikalovych reakci



e Neuroendokrinni teorie starnuti

- vychazi z predpokladu, ze centrem ridicim
starnuti je epifyza, jejimz hlavnim
pusobkem je hormon melatonin
(jeho produkce s vékem vyrazné klesa)



e Geneticka teorie starnuti

» Teorie mutaCni — v somatickych bunkach
dochazi béhem zivota k hromadéni mutaci.
Mutace jsou brany jako prvotni priina starnuti.

e Teorie programovancho starnuti vychazi z
predpokladu, ze funkce jednotlivych genu ¢i
jejich skupin je Casoveé ohraniCena a predem
naprogramovana

 Starnuti je tak vysledek uplatnéni urcitého
genetickeho programu (Hayflick 1985)



Priznaky starnuti

Snizovani funkcnich schopnosti jednotlivych
systémiui:

ubyva svalove sily
sniZzuje se kapacita plic, srdeCni vydej a
rezerva, funkce ledvin a jater, metabolizmus

sniZuje se 1 pocet neuronu v CNS



Priznaky morfologicke:

Zm¢éna v ukladani tuku
Zm¢na ochlupeni kuze
Zmeéna paméti — hlavné kratkodobe

Zmeéna chovani



wiKazdy je stary podle toho, jak se sam citi byt stary. *

-




