


ZLAZY S VNIRNI SEKRECI

endokrinnich zlaz
hormony

exokrinni zlazy

slinne zlazy potni zlazy
gastrointestinalnim traktu




ZLAZY MUZU | ZEN

hypotalamus

normon uvolnujici tyrotropin
normon uvolnujici gonadotropin
normon uvolnujici rustovy hormon

hormon uvolnujici kortikotropin
somatostatin
dopamin




hypofyza

rustovy hormon
luteotropni hormon

adrenokortikotropni hormon
thyreotropni hormon

folikuly stimulujici hormon
luteinizacni hormon

oxytocin
antidiureticky hormon

epifyza

melatonin

troficky hormon




stitha zlaza hormony stitné zlazy
tyroxin
trijodtyronin
kalcitonin

A A0 4

pristitna teliska
parathormon

srdce

atrialni natriureticky peptid
zaludek streva

gastrin

sekretin

cholecystokinin

somatostatin

neuropeptid Y




jatra
inzulinu podobny rustovy faktor
angiotenzinogen
trombopoetin

Langerhansovy ostruvky pankreatu

inzulin

glukagon

somatostatin

pankreaticky polypeptid
nadledvinkové zlazy

nadledvinkova kura

glukokortikoidy kortizol

mineralokortikoidy aldosteron

androgeny testosteron
nadledvinkova dren

adrenalin epinefrin

noradrenalin norepinefrin




ledvina
renin
erytropoetin EPO
kalcitriol

kuize
kalciferol

tukova tkan
leptin




ZLAZY U MUZU

varlata
androgeny testosteron




ZLAZY U ZEN

vajecnikovy folikul
estrogen
testosteron
zluté telisko
progesteron

placenta

progesteron
chorionicky gonadotropin
placentalni laktogen
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" 2)DIABETES MELLITUS

 Diabetes mellitus (zkratka DM), Cesky cukrovka,

zastarale uplavice cukrova je sou
skupinu chronickych onemocneni,
poruchou metabolismu

typy: diabetes I. typu a diabetes II

Nrnny nazev pro

Ktere se projevuji
. Rozlisuji se 2 zakladni
typu, ktere vznikaji

dusledkem absolutniho nebo relativniho nedostatku

. Obé dvé nemoci maji podobné pfiznaky, ale
odlisné priciny vzniku. V prvotnich stadiich diabetu I.
typu jsou niceny bunky slinivky brisni, ktere produkuji

hormon inzulin, vlastnim imunitnim

systemem. Proto se

radi mezi . Diabetes ll. typu je
zpusoben snizenou citlivosti tkani vlastniho tela k

Inzulinu.




* Cukrovka se léci , COZ je
hormon bilkovinné povahy, ktery
umoznuje glukéze obsazene v krvi
vstup do bunek. V bunkach je
stepena na jednodussi latky, pricemz
se uvolnuje energie. Proto je hlavnim
projevem diabetu zvysena koncentrace
glukozy v krvi a nedostatek energie (z
toho vsak nevyplyva, ze by diabetik mel
neustale zvysenou ).




™ .
' KLASIFIKACE

Diabetes delime na 2 zakladni typy, u nichz
rozlisujeme dve situace, které mohou nastat:

absolutni nedostatek inzulinu -> diabetes
mellitus |. typu

relativni nedostatek inzulinu -> diabetes
mellitus Il. typu

Kromé zakladnich dvou typu diabetu existuje
gestacni diabetes a ostatni specificke typy
diabetu (tzv. sekundarni diabetes), ktere mohou
byt zpusobeny genetickym defektem B bunek a
iInzulinu, zmenou glukotolerance, onemocnenim
pankreatu atd.
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« Uspésna terapie diabemi na tiech
pilirichTinzulin, dieta a fyzickaaktivita. Pricemz
inzulin a fyzicka aktivita glykemii snizuji, proti tomu
jidl ulacni hormony glykemii zvysuiji. Pri

I pomeru ,inzulin : jidlo : pohyb* nastane
mie Zz normy, coz ma za nasledek jednu z
omplikaci diabetu. V dusledku dlouhodobé
penza labetu se zvysuje
epodobnos kytu pozdnich kompli
diabetu. K dc optimalni kompe '
je trebe zulin zpusobe ice
napodobij 0zenou sekkeci Toho se

nejcas ickotMaplikaci inzulin
inzul | T;" o'inzuli J pumpou.
Kontielu kempenZace si provadi sam diabetik

ci
betu

ne

'k
pomagi pristreje k mérenfhladiny glykemie v krvi, tj. -
glukc {: NedilnousSoucasti lecby diabetu je
kvalit ace diabetika, bez niz by uspéech nebyl
mozny.
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Aku.}q_l;komg.[ihe diabetu

iomplikace diabetu (AKD) radime
Il, hyperglykemii a s
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Pozdni komp,li&e diabetu

D je poskozeni povrchu malych cév,
stavaji nachylne k prasknuti. Popraskani
V v urcitych organech se projevuje jako
plikace diabetu, mezi nez radime

ni jaka etlcka nefropatle poskozenl
ob upcfch 0 ruly ledvin), dic |

retinopatie n| cev vyzivujicichisitnickoka),
diabe patie (poskozen ghkce vsech
druhu pervell Diabeticka g L Sobuje
poru 3t i L koncetin. | drobny
Uraz "'JJT- tery r / r0zpozna
léCe iker uze K rozvoji gangrény, v
nejhc de i k amputaci doini koncetiny. Tato™
PKD a2 syndromrdiabetické nohy.




Tra,n‘splant?,cmnkreatu

ace je zabezpecit aktualni potrebu

nutnosti exogenni aplikace inzulinu, a tim docilit
lykemie. V dusledku trvalé normoglykemle se
nota glykovaneho hemoglobinu do normalu, ¢imz

e predcha pozdnim komplikacim diabetu. Darce

| vybiran 2 shod v transplantacnich antigenech
“systému. K abs i HLA kompatibilite da Fijemcem

vSak nikdy nedojg stép je imunitnim me Fijemce
vzdy ru ojovan. Aby transplg %n
vydrzelwv te Ni co nejdelsi dok aktivita

imunitnilie. SYSIemusprijemce ac ]]
Supresivnidlecbou .« &  jeWhodna pouze pro

diabe | prospech ganu jasné

prevy oripadnasizika dlou obeh podavani

imunc es soperace. Nej¥hodnejsi darci jsou prlbuzﬁl -
prije % neticke, a t
ch) a nej

I imunitni podobnosti prijemcu
a jejick ofFijemce sam sobe.




 Samotna transplantace pankreatu se obvykle u
zdravych diabetiku l. typu @:di, protoze lécba
|munosd'preswy jé'Vet i za organismus nez

samotn a mzulmem Transplantace pankreatu

uje s transplantaci ledvin postizenych

nefropatii. Transplantace ledvin je v

ade nutna pro preziti pacienta a nasledna
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strava, dostateény pfijem
aminu a vapniky

I lecbou seutlumi tvorba
I tyreoidalnich hormonu,

*karbimazol, propylthiouracil
“'a
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4) HYPOTYREOZA

« onemochneni vznikajici vlivem snizené
sekrece hormonu stitné zlazy. Muze byt
zpusobené poruchou cinnosti stitne zlazy
(primarni hypotyreoza), nejcasteji pri jejim
poskozeni autoimunitnim procesem nebo pri
chirurgickem odstraneni stitne zlazy,
popripadée hypotalamohypofyzarni poruchou
(sekundarni hypotyreoza). Projevuje se
unavnosti, spavosti, chrapotem,
Z|momr|vost| zacpou a nekdy i zvysenim
hmotnosti. Deficit hormona &titné rAEVAAY,
perinatalnim obdobi se projevuje %

. Hypotyreozu Ize uspesne lecit
podavanim hormond §titné zlazy.
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5) HYPOFYZAI

* Nanismus je spojen s horm

genetickymi chrol
nebo vrozenymi
Cloveéka, ktery je to
poznate na prvni p

maleho celkoveho tele
YSKy U zen je 135 cm, u

Oficialni hranic
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Hypofyzarni nanlsmus vznlka
snizenou produkerS]1
(somatotropnl hormog) pred
uzavrenim rustovych sterbin.

Clovék poshz,ﬁ timto druhem
trpaslictvi man é|l}~i telesne
proporce. B

» Nanismus piigkretinismu - je

zpusoben sn funkci stitne
zlazy prl hotenstvi m y nebo v
detstvi.M¥znacuje se hou

rustu, intélektu (kreten ) a
poruchou | |poh ' |ch zlaz

(hypogon Smus).

f |

aUls




 Nanismus u predcasneé puberty (puberta
praecox) — vzhledem odoba dedicne
vyvojové poruse rustovych chrupavek, tzv.
fetalni chondrodysgrofu vznika predcasnym
uzavérem rustovy erbin.

* Normalni telesna vy aa ale muze u
ruznych narodu vr ch zemépisnych
sirkach znacne lisit." o je nekde

ohodnoceno jako. , Je jinde
povazovano za 1€. Prikladem
mohou byt africti ICi Pygmejove. Za

nanismus lzeltedy oznadit je Iku
telesné vySKY od prumeéru v tni oblasti
u konkrétnine narodu a ras /

i'
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 Akromegalie je onem

6) AKRQ__ GALIE

néni, pri kterém je rustovy
{i'konce i rastu dlouhych
op y se dale
o ze okrajove casti tela:
a atd. Tcpto onemochneni se
prlklad vsSimne, ze si
»l_.-. jeste nedavno bezne
me po vylouceni dalsich
0 otoku ruky pri horkém
inou je vetsinou noubny nador
Ale Ize uspésne of

-

hormon produkovan
kosti. Protoze kosti
prodluzovat, zvetsuji se'p
obllcej, prsty, jazyk, bre
vyviji pomalu (postizen
nesunda prstynek ii
na noc odkladal — s
pri¢in, napfiklad doc
pocasi atd.) a
hypofyzy, k




6) ADISSONO

+ Addisonova chorol

primarni nedost:
je v nadledvinkac
nedostateci

hypofyze,

nadledvinke
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/ba je v
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PRIZ

Chronicka slabost
Ochablost svalu
Nechutenstvi
Nevolnost



- Najéastejsi -L!"‘;‘ j
nadledvinek za
metastazami nebo
degeneraci. DalSim
tvorba lozisekghE
AIDS a krvace
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TERAPIE

* Nelecena vede nem ik \ddisono\
krizi a ke smrti. L€ g i civav
dopliovani ch '1 ﬂf’ rmond,

prlpadne i NaC f n




7) GYNANDRIE

/S h druhotn
uﬁ sez esp
: odltls
ISEUS, ale enavo tlzena ti

51 znaky ty

Eporucha, pri hiz
bgenu.
I8U vrcholovych

pro zvyseni
projevuji
2 ochlupeni, narust
I menstruacnihg
rvi apog - |

hazi k nadmeérne g
alSi pricinou je uzi
sportovkyn pouzivajicicl
vykonnosti, se jako vedlejsi ucin
fyziologické zmeny tela: nadmern
svalove hg‘n ty, hlubsi hlas, porus
cyklu, vet nozstvi erytroc C

- Podobné onemocnéni jako gynac
‘i které se vyskytuje u muzi
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DETSKE GYNEKOLOGICKE
PORUCHY

II H\Lpoplasm .
lll. Poruchy kanalizace - pr. atreZ|e h
hematocolpos, septum vaginy

IV. Poruchy spojeni Mullerovych vyvodu - zdvojeni
délohy a pochvy ruzného stupné

V. Poruchy zevnich rodidel -pr.intersexualni stavy a
malformace zevnich rodidel .

TT———




« 2. PORUCHY ZRANI - PORUCHY PUBERTY

- PUBERTAS PRAECOX PREDCASNA PUBERTA

— Projevy pubgstyse.c Iespon jednoho znaku pred 8. rokem
véku. Vys'le em Zkraceni pubertalniho obdobi je snizena
telesna vyska. )

— Priéiny mohou byt ruzné (idiopaticka - vefe ke,

poskozeni mozku v oblasti hypotalamu a‘hypof§zy, nador
ovarii, zevni prijem hormonu léky nebo potravinami).

- PUBERTAS TARDA - OPOZDENA NEBO CHYBEJICI
PUBERTA
— Obraz muze byt izolov%y nebo.souc¢asné s poruchou rustu.
— Casto je posunuty zaéatek jinak fysiologického vyvoje. - ‘
familiarne.
— Fysiologicka hranice menarche je dnes uznavana do 15 let.

T




- AMENOREA PRIMARIA
» - uplna absence menstruace

— Pri dobrém rozvoji sekund. pohlavnich
znaku - anatamicka porucha.

— PFi nedostatééném rozvoji =%
sekund.pohl.znaku - endokrinhix.g€
porucha. ‘

— Ovarialni nebo nadledvinova porucha

* Priciny Nejcastéji poruchy vyvoje, nizké
procento télesneho'tuku.(mentalni anorexie,
intenzivni sport), ovarlalnl - gonadove. ’
Nejmeneée zavazny je familiarni casovy posu

zacatku pubeg_L‘h




3. CHOROBY REPRODUKCNICH ORGANU
Jedna se o radu chorob ruznych pricin:

o JUVENILNI KRVACENI - dysfunkcnl
krvacenl_..- % |

paraZ|tarn| z cizich téles... PERF
appendicitis. Lécbha - antlblotlka
antimykotika, antivirotika. . .celkové nebo
lokalne, extrakce c01pus allenum
chlrurglcka

o NADORY - Detska onkologle ma radu Y
specifik a centralizuje se. Mohou byt

hormonalne TR,
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Nejcastéjsi jsou ovarialni (70% z nadoru reprodukcéniho
systému).

o PORANENI - hematomy, otevrena poraneni - pady (houpacky,
kola, vana, koupaliste). Vzdy pecliva diagnoza (penetrujici,
nasledek zneuzjganis.mutilace..)

o SEXUALNI Z 35 ZIN 1' NI, ZNASILNENI - problematika s
forenznimi souvislostmi. Ukolem gynekologa jespies ne uplne a

bez vlastniho hodnoceni popisovat somatickly a-gyRe kologicky
nalez. Zajistit vySetieni a prevenci zanétu, gravitit 'kozenl
reprodukéni funkce. Respektovat povmnostl oznarovaci a
micenlivosti.

o NAHLE PRIHODY BRISNI - vedle reseni viastni NBP je nutné
respektovat a maximalné chranit reprodukéni a endokrinni
funkci. Castéjsi jsou prihogdy - torze adnex, ruptura cysty.
Appendicitis nikdy neleCime konzervativné pro riziko
indukovaného zanétu reprodukcénich organu (dif.dg. a event. .

zakrok laparoskopicky).

TT———




D - Poruchy pohlavni diferenciace

7 Herma(mus pravy, nepravy

— Syndrom festiky
karyotyp swarlaty a zen fenotyp. Jegna.s
totalni necitlivost na androgeny., Zevgi genital je
zensky, vnitini genital je vSak nevyvinuty,
somatotyp je zensky, casto atraktlvnl Chyb|
ochlupeni - hairless women. Klinickym
problémem je primarni amenorea, sterilita,
sexualni dysfunkcé'." Varlata byvaji casto v triselne
kyle.

— Hrozi vznik maligniho dysgerminomu, proto je

indikovano Wé-d
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