Soustava obéhova
1. V lidském téle je krev pohanéna srdcem a cirkuluje cévami

2. Srdce je ve skutec¢nosti dvojitd pumpa: prava strana pumpuje krev do plic a leva do zbytku
téla

3. Lymfatické zZlazy jsou jednosmérnym lymfatickym systémem, ktery transportuje lymfu z
tkani do nékterych kardiovaskularnich zil

4. Ackoli je obéhovy systém velmi efektivni, podléha riiznym degenerativnim chorobam, jimz
1ze ve velké mife predejit zdravym zplisobem zivota.



Krev a soustava obéhova

Vnitini a vn&jsi prostiedi

Jednobunééné organismy nepotiebuji obéhovou soustavu, protoze jejich vnitini komunikuje
piimo s vnéj$im prostiedim pies bunécnou membranu a Ziviny jsou pirenaseny v jejich
vodnim prostiedi pfimo k organeldm a odpadni latky vylu¢ovany ven. U mnohobunécnych
organismil je vétSina bunék seskupena do tkani a tak velice vzdalena od vnéjsiho prostredi a
je nutné je zadsobovat zivinami a odvadét od nich odpadni latky. Vnitini prostfedi lidského
organismu je tekuté.

Tvofi je krev, tkdflovy mok a miza. Z krve vznika tkanovy mok a z né&j pak miza.

Krev m& mnoho dtilezitych funkci: transport kysliku z plic a CO2 do plic, transport Zivin z
tenkého stfeva do jater a odtud do celého téla, odvod odpadnich latek do ledvin a potnich
zlaz, rozndsi hormony a vitaminy, vyrovnava rozdily v télesné teploté, brani organismus proti
infekci a hlavné udrzuje konstantni prostfedi v lidském téle, to znamena homeostazi.
Tkanovy mok vypliiuje prostory mezi buitkami ve tkanich. Vznika z krevni plasmy
prolindnim sténami krevnich vlasecnic. Z néj bunky odebiraji ziviny a odevzdavaji do ngj
odpadni latky.

Miza se tvoii z tkanového moku v miznich kapilarach. Odebira z tkanového moku zplodiny
metabolismu a tuk a pienasi tyto latky do krve.

Krev

Krev je Cervena neprithledna kapalina, jeji mnozstvi je 8 - 9% celkové vahy téla to znamena
5 - 6 litrti. Najednou muze ¢lovek ztratit 1,5 litru krve, pt pomalém krvacenti je to 2,5 litru.
bunck (Cervené krvinky (bezjaderné), bilé krvinky (maji jadro), krevni desticky) ty tvoii 45%
objemu krve a plasmy (priihledna naZloutla kapalina), kterd obsahuje okolo 90% vody,
proteiny 7 - 8% (albumin, globulin, fibrinogen) plyny (kyslik a CO2), ziviny (tuky, glukzu,
aminokyseliny atd.), soli, odpadni latky (mocovina a amoniak) a hormony a vitaminy
(tabulka 6.1).

Ob&hovy systém

Je tvofen cévami. Cévy jsou v téle uspotradany tak, ze ze plynule piendseji krev od srdce do
tkani a potom ji vraceji ze tkani zpét do srdce.Je to uzavieny systém. Cévy jsou trojiho typu :
tepny, které nesou krev ze srdce, kapilary si vyménuji latky s tkdnémi a zily vraceji krev zpét
do srdce.

Obrazek Porovnejte tepnu, Zilu a kapilaru. Tepna ma silné stény, zatim co Zila ma stény
tenké. To je zpiisobeno tloust’kou stiedni vrstvy stény, ktera je sloZzena z hladkého
svalstva a pojivové tkané. Kapilary maji velmi tenkou sténu sloZenou je z jedné buriky.

Tepny

Tepny (arterie) vedou krev ze srdce. Maji silné stény, protoze navic k vnitini endotelové
vrstveé a vrstvé vnéjsi pojivove tkané maji silnou stiedni vrstvu z elastickych a svalovych
vlaken. Elasticka vldkna umoziuji tepné se roztahovat a ménit sviij objem a tak odolavat
tlaku, pod mimz je krev pumpovéana ze srdce do krevniho ob&¢hu. Stény tepen jsou tak silné,
ze samy musi byt zasobovany krvi. Velké tepny se vétvi na arterioly, malé tepny (tepénky).
Stfedni vrstva stény téchto cév je téz z elastickych vlaken, ale z v&tsi Casti je sloZzena z
hladkého svalstva, jehoz vlakna obkruziji tepénku. Stahy bunék hladkého svalstva fidi
autonomni nervovy systém. Kdyz se vlakna smrsti priimér tepénky se zmensi.; kdyz jsou



vldkna v klidu, primér arterioly se zvétSi. Zuzovani a rozSifovani jejich pruméru ma vliv na
vysi krevniho tlaku. Cim vice cév je roztaZzenych, tim je krevni tlak niZsi.

Kapilary

Tepénky se vétvi na malé cévky zvané kapilary. Kazda z nich je rovna mikroskopicka
trubicka, jejiz sténa je sloZena z jedné vrstvy endotelovych bunék. Kapilarni sité jsou
pfitomny ve vSech ¢astech téla . Kapilary jsou nejdiilezitéjsi ¢asti krevniho systému, protoze
skrze jejich stény probicha piisun zivin a odvod odpadnich latek. Kyslik a glukéza se difuzi
dostava z kapilary ven do tkanového moku, ktery obklopuje buiiky a C02 a amoniak difunduji
do kapilary. Kapilary vlastné slouzi potfebam bunék a srdce a ostatni cévy obehového
systému mizeme povazovat za prostiedniky, ktefi spojuji krev s kapilarami.

Ne vsechny kapilarni sité jsou oteviené nebo pracuji naraz . Napt. po jidle jsou obvykle
oteviené kapilarni sit€ v zazivacim traktu, kapilarni sité ve svalech jsou otevieny pii télesné
namaze. Otvirdni a zavirani kapildrnich siti tzv. arteriovenosni mustek, ktery pohyb krve z
tepének ptimo do zilek, kdyz jsou kapilarni sit¢ uzaviené.Na kapilarach jsou svaly, které
obkruzuji vstup do kazdé kapilary. Kdyz jsou stazené, zabranuji vstupu krve do kapilarni sité.
Kdyz je kapilarni sit’ oteviena, jsou uvolnéné. Cim vice kapilarnich siti je otevieno, tim je
niz8i krevni tlak. Obrazek 5.5.

Zily a zilky

Zily a zilky odvadgji krev z kapilar k srdci. Zaprvé, Zilky svadi krev z kapilar a spojuji se do
zil. Sténa zilky je mnohem tensi nez sténa tepénky nebo tepny, protoze stiedni vrstva ze
svalil a elastickych vlaken je vytvofena jen slabé. Uvnitf nékterych Zzil, zvlasté u velkych
napf. na nohou a rukou jsou tzv. valvy, chlopné, které zabranuji krvi téci zpét (kdyz jsou
zaviené), ale vedou ji nahoru k srdci (kdyz jsou oteviené) za pomoci stahti kosterniho
svalstva.Obrazek 5.18

Tepny a tepénky odvadéji krev od srdce, Zily a zilky privadéji krev k srdci a kapilary
spojuji tepénky a zilky

Srdce

Srdce je sval konického tvaru. Nachézi se mezi plicemi, pfimo za sternem a je orientovano
svym hrotem do leva. Srdce se z nejvétsi ¢asti sklada ze srdecni svaloviny, myokardu. Je to
zvlastni druh piicné pruhovaného svalstva. Svalové vlakna v myokardu jsou rozvétvend a
zase spojena tak tésné u sebe. Vnitini povrch srdce je vylozen vazivovou tkani zvanou
endokard Vnéjsi strana srdce je pokryta vazivovou tkani zvanou epikard (piisrdecnik), ktera
vytvaii okolo srdce téz vak zvany osrdecnik (perikard) , v némz je srdce ulozeno. Obvykle
obsahuje malé mnozstvi tekutiny, ktera zvlhcuje srdce.

Zevnitt je srdce rozdéleno piepazkou (septem) na dvé ¢asti, pravou a levou. Srdce ma 4
dutiny, dvé nahofte - tenkosténné piedsiné (atrium) a dvé nize polozené, silnosténné komory
(ventriculus). Pfedsiné maji stény podstatné tensi nez nez silné, svalnaté komory.

Predsin¢ a komory jsou od sebe oddéleny chlopnémi, které fidi tok krve a zabraiuji zpétnému
toku. Chlopné lezici mezi pfedsinémi se nazyvaji atrioventrikularni (cipaté) chlopné. Tyto
chlopné jsou podporovany silnymi vlaknitymi provazci zvanymi chordae tendinae. Tyto
provazce jsou piipojeny k vystupkiim stén komor, drzi chlopné a zabraiiuji jim, aby se
obratily na druhou stranu. Prava atrioventrikularni chlopen je trojcipa (ma 3 konce) a leva
dvoucipa. Do srdce vstupuji velké zily a vystupuji velké tepny. Do pravé predsing to jsou
horni a dolni duta Zila, z pravé komory vystupuje plicni kmen Do levé piedsiné vstupuji 4
plicni zily a z levé komory vystupuje srdecnice (aorta). V zacatku aorty a plicniho kmene jsou
umistény polomésicité chlopné, které brani zpétnému toku krve do komor.



Cinnost srdce

Poslanim srdce je udrzovat cirkulaci krve v cévach.

Prava strana srdce posila krev pies plice a leva strana srdce posila krev do celého téla.
Existuji proto dva té€lni ob&hy: (1) ze srdce do plic a zpét (plicni) (2) ze srdce do celého téla a
zpét (velky ob¢h télni). Prava strana srdce je pumpa pro prvni ob¢h a prava strana slouzi jako
pumpa pro druhy ob¢h. Leva srde¢ni komora musi pumpovat krev do celého téla, proto ma
mnohem silng¢js$i stény nez prava.

Krev se v srdci pohybuje nasledujicim zptisobem: Odkysli¢ena krev, obsahujici vysoké
Cloveka. Stahem pravé predsin€ (Obrazek 5.9) je krev vytlacena skrz trojcipou chlopen do
pravé komory. Pravd komora ji vypusti pod tlakem pies polomésicitou chlopeii do plicniho
kmene. Ten se déli na plicni tepny, které nesou krev do plic. Z plic je krev bohat4 na kyslik
odvadéna plicnimi zilami do levé predsin€. Stahem levé predsing je krev hnana pies
dvoucipou chlopen do levé komory. Leva komora krev pod tlakem pumpuje ptes
polomésicitou chlopeni do aorty a odtud do celého téla. Dilezité je, Ze odkysli¢ena krev se
nikdy nemisi s okysli¢enou. Krev pted prichodem levé strany srdce musi projit vzdycky
plicemi.

Tlukot srdce a srdecni ozvy

Z popisu ¢innosti srdecni je zfejmé, Ze komory a predsin€ se stahuji v jiném rytmu a vydavaji
zvuk nezavisle na sob¢. Napted dochazi ke stahu obou piredsini, potom kontrahuji najednou
ob¢ komory. Kontrakce srde¢niho svalu se nazyva systola a jeho uvolnéni diastola, to
znamena, ze systola predsini je nasledovéana systolou komor. Srdce se stahuje (to znamena
bije asi 70x za minutu) a kazdy stah trva asi 0,85 vtetiny. Kazdé zabuseni srdce neboli srde¢ni
cyklus se sklada:

doba predsiné komory
0,15 vtetiny systola diastola
0,30 vtefiny diastola systola

0,40 vtetiny diastola diastola

to ukazje pro€ jsou predsiné v klidu, kdyZ se komory stahuji a naopak a celé srdce relaxuje po
0,40 vteriny. Kratka atrialni systola je potfebna pouze k naplnéni komor krvi. Jsou to komory,
které¢ pumpuji krev do celého téla. Po systole komor dochézi ke kratké diastole celého srdce,
ptitom do piedsini ptitéhd krev. Pokud pouzivame samostatné termin systola, rozumi se tim
vzdy systola levé komory.

Srde¢ni ¢innost je rozdélena do dvou fazi. Zaprvé predsiné se stahuji prvni a teprve
potom se stahuji komory. KdyZ predsiné jsou ve fazi systoly, komory jsou ve fazi
diastoly a naopak.

Pti poslechu srdecni ¢innosti je buseni srdce slyset, kdyz se srde¢ni chlopné zaviraji. Prvni
zvuk je slySet, kdyz se zaviraji chlopné dvou a trojcipé mezi predsinémi a komorami a silnéjsi
zvuk vydavaji pfi zavirani polomésicité chlopné. Srdecni Selest za prvni ozvou je ¢asto
zpusoben Spatnymi chlopnémi, které umozni krvi vratit se zpét do predsini. Revmaticka



horecka je jednou z ptic¢in nedostatecné ¢innosti chlopni. Pokud nelze chlopen operativné
napravit, musi byt trnsplntovana umélé chlope.

Srdecni ozvy jsou zvuky , které vydavaji srde¢ni chlopné, kdyZ se zaviraji.

Srdecni ozvy jsou nezavislé na nervové ¢innosti. Ve skutecnosti je mozné vyjmout srdce
malému zvifeti, jako napt. zab¢ a pozorovat jeho stahy v petriho misce. Stahy srdce fidi tzv.
pievodni systém srdecni. V srdci je totiz umistén na dvou mistech specialni typ tkané, tzv.
uzlova tkan (nodal tissue), kterd ma jak svalovy, tak nervovy charakter. Prvni z uzli tzv.
sinusovy uzlik SA (sinoartrialni uzel) se nachazi v horni ¢asti dorzalni stény pravé predsing,
druhy tzv. sitokomorovy uzlik AV (atrioventrikalni uzel) se nachazi na bazi pravé predsing,
blizko septa. (obrazek 5.11) Uzel SA (téz zvany pacemaker) iniciuje srdecni stahy a
automaticky vysila pulzy kazdou 0.85 vtetiny, coz zapficiniuje stah predsini Kdyz tento pulz
doséhne uzlu AV, tento signalizuje komoram aby se stahly, to umoziiuji specializovana
vlakna, tzv. Purkynova vldkna. Uzlu SA se fika pacemaker, protoze dava srde¢ni ¢innosti
pravidelnost. Pokud SA uzel zac¢ne Spatné pracovat, srdce bije nepravidelné a je nutné
pacientu transplantovat umély pacemaker, ktery automaticky déva srdci kazdou 0.85 vtetiny
elektroSok.

Frekvence tepova ovSem je fizena nervovym systémem. V prodlouzené mise, je tzv. srde¢ni
centrum, kterd maze regulovat srde¢ni ¢innost automatickym nervovym systémem. Tento
systém je vytvoren ze dvou ¢asti: z parasympatiku, ktery fidi funkce, které jsou spojeny s
normalnimi aktivitami a sympatiku, ktery pfinasi informace o znamkach stresu. Naptiklad
parasympatikus zpomaluje srdecni frekvenci a sympatikus ji zrychluje. Aktivaci téchto
systému ovliviuji rizné faktory jako tfeba potieba kysliku, nebo vyse krevniho tlaku.

Uzel SA je prirozeny pacemaker, ktery stimuluje srdce, aby pravidelné pracovalo.

Krevni obéh

Krevni ob¢h ¢lovéka (obrazek 5. 12) se déli do dvou ¢asti: plicni obéh, ktery vede krev do
plic a zpét do srdce a télni krevni ob&h, ktery uspokojuje potteby télnich tkani. Od tohoto
ob¢hu se lisi krevni ob¢h fetalni, ktery se ihned po narozeni méni.

Plicni krevni obéh

Cesta krve skrz plice je nésledujici: krev z celého téla ptivadéji horni a dolni duté zila do
pravé predsin€ od tud je krev vypuzena do pravé komory, ktera ji vytlaci do plicniho kmene
ten se d¢€li na plicni tepny, a ty se opét d€li na tepénky v plicich. Tepénky ptivadeji krev do
plicnich kapildr, kde se vyméni oxid uhlicity za kyslik. Krev ptechazi do plicnich zilek, které
vedou do plicnich zil a z nich je 4 plicnimi Zilami vedena zpét do levé predsiné. Krev v
plicnich tepnéch je odkysli¢ena, ale krev v plicnich zilach je naopak okyslicena, proto neni
spravné fikat, ze ve vSech tepnach je krev okysli¢end a v zilach odkyslicena. V plicnim
krevnim ob&hu je tomu naopak.

Plicni tepny vedou odkysli¢enou krev do plic a plicni Zily vedou okysli¢enou krev do
srdce.

Télni krevni obéh

Tento krevni ob¢h zahrnuje vSechny ostatni tepny a zily v téle, kromé téch které nalezi k
plicnimu krevnimu obéhu. Nejvétsi tepna v t€lnim obéhu je aorta a nejvetSimi zilami jsou
horni (vena cava superior) a dolni duta Zila (vena cava inferior). Horni duta Zila shromazd’uje
krev z hlavy, hrudi a pazi. Dolni duta Zila shromazd'uje krev z dolnich ¢asti t&la. Obé



vstupuji do pravé predsin€. Aorta (srdeCnice) a obé duté zily slouzi jako hlavni krevni fec¢isté
v télnim krevnim ob¢&hu.

Cesta krve v télnim ob¢hu zaciné v levé komote, ktera pumpuje krev do aorty. Aorta se déli
na nékolik oddilti (vzestupny, sestupny, hrudni a bfisni, u 4. lumbalniho obratle se d¢li na dvé
a vstupuje do obou nohou. Ze vzestupné aorty vychazeji dvé véncité tepny (korondrni), které
zasobuji srde¢ni svalovinu. Z oblouku aorty vychazi kmen hlavopazni, leva spole¢na krkavice
a leva tepna podklickova. Kmen hlavopazni se déli na pravou spole¢nou krkavici a pravou
tepnu podklickovou. Krkavice zasobuji hlavu, podklickové tepny ob¢ zaze. Z hrudni aorty
vychézeji tepny mezizeberni. BfiSni aorta ma parové vétve vedouci k branici a ke sténé¢ biisni
dutiny a tfi parové vétve vedouci k ledvinam, nadledvinkdm a pohlavnim Zlazdm. Tti
neparové vétve vedou k neparovym organtim dutiny btisni. Z biiSni aorty se téz vétvi prava a
leva spolec¢na tepna kycelni. Ta se déli na dvé kycelni tepny zevni (jde do dolni koncetiny) a
vnitini (vyzivuje orgadny v malé panvi). Dolni duté zila vznika spojenim dvou kycelnich zil a
odvadi krev z dolnich koncetin panve a dutiny bfi$ni. Horni duta Zila vznika soutokem Zil
hlavopaznich, kazd4 z nich je tvofena spojenim zily hrdelni a podkli¢kové. Horni duta Zila
sbira krev z hlavy, krku, hornich kon¢etin a hrudniku. Vratnicovy krevni obéh je soucasti
velkého obéhu, probiha v dutin€ biisni a zacina 1 konci kapilarni siti. Vlasecnice ze stény
zaludku, stiev, slinivce a slezin€ vedou krev vratnicové zily ta se zanotuje do jater a zde se
vEtvi.

Ve velkém ob¢hu télnim vedou tepny okysli¢enou krev, jsou jasné cervené a zily vedou
odkysli¢enou krev a jsou tmavé ¢ervené.

Srdec¢ni tepny jsou velmi dilezitymi tepnami, protoze zasobuji srdce. (srdce neni vyzivovano
krvi z komor). Srde¢ni tepny se od aorty odd¢luji nad polomésicitou chlopni aorty. Lezi na
vnéj§im povrchu srdce a vétvi se do riznych smérd na tepénky. Kapilarni sité v srdci se opét
formuji do Zilek . Zilky se spojuji do srde¢nich Zil, které usti do pravé predsing. A¢koliv
srde¢ni tepny jsou zasobovany krvi pod vysokym tlakem , maji velmi maly primér a mohou
se pomérné snadno ucpat, coz je pric¢inou vaznych poruch.

Fetalni krevni ob¢h

V dobé nitrod€lozniho zivota je ptijem kysliku a vydej CO2 zajiStovan priatokem krve
cévami v placenté. Plice jesté nejsou plné funkéni a pritok krve jimi je jen nepatrny.
Okyslicena fetalni krev pritéka do plodu z placentarnich cév cestou skrz embryonalni
pupecni zilu (vena umbilicalis), ktera prochéazi pupecnikem na spodni plochu jater, zde
odchazi ¢ast krve do jater, vétsi objem krve jde pies ductus venosus do dolni duté Zily a odtud
do pravé predsing. Do pravé predsiné pfitéka dolni dutou zilou dvoji krev: jednak okysli¢ena
krev z embryonalni pupecni zily a jednak odkyslicena krev z téla plodu. Tyto dva proudy se
misi jen nepatrné a jsou rozdéleny na dvé vrstvy, dale sem ptitékéd odkyslicena krev z horni
duté zily. VéEtsi ¢ast krve z embryonalni pupecni Zily (okysli¢ena krev) potom protékd pravou
ptedsini proti foramen ovale, ptimo do levé ptedsin€ z ni do levé komory a do aorty.
Odkyslic¢ena krev tece z pravé predsiné do pravé komory a skrze kmen plicnich tepen (truncus
pulmonalis) tece ¢astecné do plic, nejvice vSak pres ductus arteriosus do aorty, kde se misi s
okysli¢enou krvi z levé srdecni komory. Proto vétve aorty pro horni koncetiny a hlavu
dostavaji krev vice okyslicenou nez trup a dolni koncetiny, zdsobované z ¢asti aorty, kde je
jiz pfimiSena odkysli¢ena krev z pravé srdec¢ni komory. Tato krev odtud proudi do obou
pupecnich zil, ptes pupecnik do placenty.

Po narozeni se krevni obéh méni. Tim Ze dojde k pferuseni pupecniku se zastavuje
okyslicovani krve v placenté. Nahly ubytek kysliku a hromadéni splodin v krvi podrazdi
dychaci centra. Ty vyvolaji dychaci pohyby. Krev z tepen plicnich se nahrne do plic, které se
rozvinou a ve zvyseném mnozstvi se vrati do levé predsiné, zde stoupne krevni tlak coz k
sobé pfitiskne okraje pfedsinovych sept a piedsing€ se od sebe separuji, zanika foramen ovale.



S prvnimi vdechy se reflexné zavira ductus arteriosus a tim se zabraanuje dalSimu miSeni krve
v aorté. Od této chvile proudi pravou polovinou srdce krev odkysli¢ena a levou krev
okysli¢ena.

Tlak v srde¢nich komorach

fetus porod novorozenec
prava 1 prava 0 prava 1
leva 0,5 leva 0,5 leval

Zakladni 1ékarské ukony
Znalosti ¢innosti srdce ndm pomohou porozumét tfem lékatskym postuptim:

Elektrokradiogram

Kazdy svalovy stah v¢etné stahu myokardu se projevuje iontovou vymenou, kterou Ize
vystopovat pomoci pristroju detekujicich elektrické pulsy. Proto je mozné studovat ¢innost
srdce zaznamenavanim zmén elektrickych potencialt pii srdecnich stazich. (napéti je v tomto
pfipadé méfeno v milivoltech a je zplisobeno zménou polarity mezi dvéma elektrodami
pfipojenymi k télu). Zaznam se nazyva elektrokardiogram a jaan¢ ukazuje systolu piedsini a
systolu komor. Prvni vlna na elektrokardiogramu se nazyva vina P pfedstavuje stah predsini.
Druhé vina nebo téz zvana QRS vlna zaznamendva kontrakci komor. Tteti neboli T vina je
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¢innost srdce.

Puls

Kdyz dojde ke stahu levé komory a krev je vytlacena do aorty, elastické stény aorty se
roztdhnou, ale vzapéti se opct stahnou. Toto stiidavé stahovani a roztahovani stény tepny
nazyvame puls a mizeme ho citit v kazdé tepn¢, ktera prochazi blizko povrchu téla. Puls se
odecita tak, ze polozime n€kolik prst na radialni tepnu, ktera lezi na dlanové stran¢ zapésti.
Jinym vhodnym mistem pro méteni tepu je karotida. Obvykle pocet tepl udava pocet staht
srdce, protoze stény tepen pulzuji vzdy, kdyz dojde k vyprazdnéni levé srdecni komory.

Krevni tlak

Krevni tlak, tlak krve na stény cév a je zplisoben pulsovanim srdce.

K méteni krevniho tlaku pouzivame manometr. Skldd4 se z manzety napojené na stupnici.
Manzetu umistime na pazi pies brachyalni arterii a naplnime ji vzduchem az citime tep v pazi.
Vzduch pomalu vypoustime a v ur¢itém okamziku slySime silné buseni, které zjistujeme
stetoskopem pfilozenym na ruce tésné¢ pod manZetou. Na manometru odecteme tlak presné v
tomto okamziku. Tato hodnota se nazyva systolicky krevni tlak, to znamena nejvyssi tlak v
tepné dosazeny vypusténim krve ze srdce. Manzetu dale vpoustime a naslouchame, kdyz se
tlak v manzet€ snizi opét se ozve hlasitéjsi puls a potom uz neni slySet nic. Nyni opér
odecteme hodnotu tlaku na manometru. To tzv diastolicky tlak, nejnizsi tlak v tepné. Tento
tlak nastava pti plnéni komor krvi (pfi relaxaci komory).

Normalni krevni tlak pro mladého zdravého ¢loveka je 120/80 mm Hg. To je predpokladany
tlak v brachyalni tepn¢ na pazi; tlak je rizny v kazdé ¢asti téla. Kdyz je pokud je hodnota
krevniho tlaku vyssi nez obvykle, fikdme Ze pacient trpi hypertenzi, naopak, pokud je hodnota



tlaku niz8i pacient trpi hypotenzi. Hypertenze je Casto spojena s kardiovaskularnimi
chorobami.

Lymfaticky systém

Lymfaticky systém je izce spojen s kardiovaskularnim systémem, protoze se skldda z cév
které ptenaseji tkanovy mok do krevniho fecisté. Tkanovy mok, je tekutina, kterad obklopuje
bunky. Tkanova tekutina, kterd neni odvedena lymfatickym systémem zapficinuje otoky.

Lymfaticky systém je jednosmérny systém, ktery zac¢ina v tkanich a tsti do krevniho
obéhu.

Lymfatické zlazy

Lymfaticky systém je jednosmérny systém, ktery odvadi prebytec¢ny tkanovy mok, rtizné
zplodiny organismu a vstiebané tuky ze stieva do krevniho obéhu. Zacina lymfatickymi
kapilarami, které lezi v blizkosti krevnich vlasec¢nic a sbiraji tekutinu, ktera se dostala difuzi z
kapilar a nebyla absorbovana zpét. Tkanova tekutina v lymfatickych zlazach se nazyva lymfa
(miza). Lymfa obsahuje lymfocyty, jeden z typt bilych krvinek. Lymfa se v cévach pohybuje
smr$tovanim miznich cév a kontrakci svalii v koncetinach. Nékteré lymfocyty produkuji
protilatky, coz jsou proteiny, které jsou schopné reagovat s cizimi proteiny zvanymi antigeny.
Kdyz antigeny jsou bakterie nebo viry zptsobujici onemocnéni , lymfatické uzliny pomahaji
télu prekonat tuto infekci.

Lymfatické zlazy délime na lymfatické kapilary a lymfatické Zily. Zily maji podobnou stavbu
jako zily krevniho ob&hu véetné valv (zpétnych chlopni) (obr. 5.16).

Lymfa je vedena lymfatickymi cévami, které se spojuji do dvou hlavnich lymfatickych
kment: pravy lymfaticky kmen, ktery odvadi lymfu z horni pravé poloviny téla a hrudni
lymfaticky kmen, ktery odvadi lymfu ze zbytku téla. Prvni z nich Gsti do pravé podklickové
zily (vena subclavia ) a druhy do levé podklickové Zily (vena subclavia).

Lymfatické organy

Na nékterych mistech se spolu se na stfedn¢ silnych lymfatickych cévach objevuji malé
ovalné nebo kulaté struktury, zvané lymfatické uzliny (obr. 7.2). Lymfatické uzliny
produkuji a jsou naplnény lymfocyty.

Lymfatické uzliny téz filtruji lymfu a zbavuji ji poSkozenych bunék, ¢imz Cisti krev. Kdyz se
v téle objevi mistni infekce, lymfatické uzliny v této oblasti zduii a na omak jsou bolestivé.
Lymfatické uzliny byvaji z téla odstranovany pii rakovinnych onemocnénich, protoze
rakovinné bunky byvaji rozptyleny praveé v lymfatickém systému.

K mizni soustavé patii také ostrivky lymfatické tkané v travicim, dychacim, a pohlavnim
ustroji a téZ v patrovych mandlich.V téle se nachéazeji dalsi dva organy s podobnou funkci
jako lymfatické uzliny. Slezina vétsi z téchto dvou je umisténa v bfiSni dutiné pod Zaludkem
(obr. 7.2). Tento organ neobsahuje jen bilé krvinky, téz skladuje krev a stahuje se kdyz
krevni tlak klesa. Brzlik je dalsim lymfatickym orgdnem je umistén v horni ¢asti hrudni
dutiny a s vékem se zmensuje. Brzlik ma dilezitou funkci, produkuje a zraji v ném nékteré
lymfocyty.

Lymfaticky systém ma tfi hlavni funkce: 1. transport vyteklého tkdnového moku zpét do
kardiovaskularniho systému; 2. absorbuje tuk ze stfeva a transportuje ho do krve; 3. bojuje

proti infekci ¢iSténim lymfy a tvorbou lymfocyta.

Vlastnosti krevniho obéhu



Obchovy systém je systém cév, které se postupné zmensuji a znovu postupné zvétsuji. Tento
systém umoznuje na velké plose téla latkovou vyménu mezi krvi a tkdnémi. To ma vliv na
urcité fyziologické projevy ob&hového systému.

Krevni tlak

Krevni tlak klesé se vzdalenosti od levé srde¢ni komory, kterd pumpuje krev do aorty (obr.
5.17). Krevni tlak je tudiz vyS$i v tepnach nez v tepénkach. Dale nastava ubytek (drop)
krevniho tlaku, na pfechodu mezi tepénkami a kapilarami. Tento pokles je v korelaci s
velikosti priméru tepen, tepének a kapilar jimiz krev prochazi. Tepének je vice nez tepen a
mnohem vice je vladsecnic nez tepének.

Cinnost srdce zptisobuje krevni tlak , ktery postupné klesa ve sméru aorta cévy.

Objem toku krve

Mnozstvi krve je rizné v riznych oblastech krevniho obéhu. Krevni tlak zabezpecuje objem a
tok krve v systému tepen, proto, kdyz krevni tlak klesa, v disledku vétsiho priméru tepen,
klesa i jeji objem. Krev se pohybuje mnohem pomaleji kapilarami nez napf. aortou. To je
dualezité, protoze pomaly tok krve umoziuje vymeénu molekul mezi krvi a tkanémi.

Krevni tlak neovliviiuje prutok krve zilami a zilkami, protoZe ty lezi na druhé stran¢ kapilar.
Krev v zilach se pohybuje pomoci svalovych stahli. Kdyz se kosterni svalstvo stdhne, stlaci
tenké stény zil a tak se krev pohybuje ptes chlopné v zZilach smérem k srdci. Valvy
zaptiCinuji, ze krev se nevraci zpét. Dilezitost svalové kontrakce pro pohyb krve v zilach
smérem k srdci mliizeme demonstrovat na osobé, kterd by stala nehnuté na misté po dlouhou
dobu za néjaky ¢as omdli, protoze krev se shromazd'uje v koncéetinach a okrad4d mozek o
kyslik. V tomto piipad¢ mdloba pomtize mozku ke kysliku tim, ze ¢lovek se zhrouti a dostane
se do horizontalni polohy a krev mtize proudit do hlavy.

Tok krve se postupné zvétSuje v Zilach a to diky zvétSovani se primeéru jednotlivych zil
smérem k srdci. Obé duté zily maji jen 2x takovy pramér nez aorta. Krevni tlak se snizuje v
hrudni duting, kdyz se hrudnik roztahne pii vdechu. To pomacha toku krve v zilach v
hrudniku, protoze krev tece ve sméru poklesu tlaku.

Krevni tlak zptusobuje tok krve v tepnach a tepénkach; stahy kosterniho svalstva
zpusobuji tok krve v Zilach a zilkach.

Obé&hové potize
V minulych 30 letech se snizil po€et imrti v diisledku ob&hovych potizi o 30%, ale 50%
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mrtvici nebo infarkt je mnohem vyssi nez pocet zemielych na rakovinu a podobné.

Vysoky tlak - hypertenze

Hypertenzi mlizeme snadno objevit pravidelnym méfenim tlaku., pfedpoklada se, ze 1/3
pacientll, kterym je vysoky tlak zjistén, je ohrozena selhanim ob¢hového systému.

Pticiny vzniku vysokého tlaku jsou rizné. Jeden mozny piipad vidime na (obr. 5.19). Krevni
tlak obvykle stoupa s aktivaci sympatického nervového systému v disledku stresu, ktery v
téle vyvolava poplach, coz zptsobi stah tepének a rychlejsi praci srdce. Kdyz tepénky jsou
stazeny, zmenSuje se piitok krve do ledvin coz zptsobuje vyliti hormonu reninu do krve,
ktery uvoliuje pii vysokém tlaku do krve sodik. Vyliti sodiku vede k zadrzeni vody a
vysokému krevnimu tlaku. Stejny efekt ma ptijem velkého mnozstvi soli v potravé. Léceni
vysokého tlaku je zalozeno na sledu nékterych udalosti. Blokatory sympatiku (Sipka 1)



zabranuji aktivité sympatického nervového systému. Vazodilatanty (Sipka 2) zabranuji
tepnam ve smrsténi. Diuretika (Sipka 3) stimuluje ledviny k vylu¢ovani soli a tekutin.

Vysoky tlak maji téz osoby s arteriosklerdzou, coz je akumulace mékkych tukovych ¢astic a
castecné cholesterolu (obr.b. str. 112)na vnitinich sténach tepen. Tyto potom zabranuji toku
krve skrze tepny. Proto je dilezité redukovat mnozstvi cholesterolu v potrave. Tyto usazeniny
v tepnach se mohou projevit jako nepravidelnosti v sténé tepny. Pokud je usazenina na miste,
nazyva se trombus, pokud se zacne pohybovat, fikdme ji embolus. Trombi zabranuji toku krve
v pomérné malych tepnach. Embolus, pokud ucpe tepnu, zablokuje tok krve. Pokud neni
1é¢en, tkané vyzivované touto tepnou odumiraji, protoze nemaji vyzivu.

Usazeniny se vytvaieji nejcastéji v tepnach jedincu s vysokym tlakem.

Mrtvice a infarkt

Mrtvice nastava, kdyz ¢ast mozku odumfe v disledku nedostatku kysliku a srde¢ni infarkt
nastava, kdyz ¢ast srde¢niho svalu odumfte téz nedostatkem kysliku. Mrtvice je
charakterizovana celou nebo ¢aste¢nou paralyzou a nebo az smrti, obvykle k ni dochazi, kdyz
je mala tepénka blokovana embolem.

Pokud ma ¢lovek vysoky tlak, srdecni sval potiebuje vetSi mnozstvi kysliku protoze musi
vice pracovat v disledku vyssiho tlaku. A to 1 v pfipadé, Ze srde¢ni arterie jsou zaneseny a
protéka jimi mensi mnozstvi krve a tudiz nejsou schopny srdce dostatecné zasobit. Pokud je
pfitomen trombus, vyvolava tzv. koronarni trombodzu, nebo embolus, ktery se posunul do
srdecni tepny. Takovyto ¢lovEék onemocni anginou pectoris, kterou charakterizuje bolest
vystrelujici v levé pazi. Potom, pokud je srdce blokovano nastava srde¢ni infarkt.

Mrtvice i srde¢ni infarkt jsou zapri¢inény vysokym tlakem.

Chirurgické zésahy

Trombolyticka terapie

Je nova technologie vyvinuté pro poruchy, které nepottebuji vétsi operace. Do tepny je
zavedena umélohmotna trubicka, kterd pomalu prochézi tepnou smérem k srdci az narazi na
usazeninu, kterou rozrusi. Druhym zpiisobem je vstiiknuti streptokinazy do tepny, coz je ¢k,
ktery rozpusti usazeninu. Druhy zptisob 1é¢by je praktikovan pouze v ptipadé, ze pacientovi
hrozi srde¢ni infarkt. Pokud je usazenina odstranéna do 6 hod. od zacatku infarktu
neposkozuje srdce.

Srdec¢ni baypass

Tato operace byla provedena na 100 tisicich pacientti. Pfi tomto zakroku chirurgové voperuji
pacientovi nékolik kousktl cév, které mu odebrali obvykle z nohy na konec aorty a koronarni
tepnu tak ze obejdou ucpanou ¢ast.

Transplantace srdce a umélé ¢asti srdce

Pacienti se slabym srdcem mayji tzv. nedostate¢nost srdce. To znamena, Ze srdce jiz neni
schopno dostatecné rozvadet krev. To jsou kandidati na transplantaci srdce nebo na umély
implantat. PotiZ s transplantaci je, Ze zaprvé, Ze je sehnat, zadruhé imunitni reakce téla na cizi
télesa. Lepsi variantou by bylo umét srdce vylécit nez je vymenit.

Varikoza, cév a phlebitis
Varikéza cév je nemoc zplsobujici abnormdlni roztazeni cév blizkych povrchu téla, pfesné v
dolni ¢asti nohou. Varikéza konecniku se nazyva hemeroidy. Tato nemoc se objevuje, kdyz



valvy zil zesldbnou nezadrzuji krev pfi pohybu nahoru. Tato nemoc se mize objevit kdyz je
prerusen tok krve v zilach, t€z pti kfizeni nohou, dlouhém sezeni.

Phlebitis neboli zanét zil, je mnohem vaznéjsi povahy. Krev v zanicenych zilach se mize
srazet a objevi se trombolismus. Takovyto embolus se mtize dostat az do plicni tepny a
blokovat priichod krve plicemi. Tento pfipad nazyvame plicni embolie a pacient na ni umira.

Slozky krve
Krev Funkce Zdroj
1. Krevni buniky
cervené krvinky transport kysliku kostni dien
krevni desticky srazlivost krve kostni dien
bilé krvinky boj s infekei kostni dieni a lymfatické organy
2. Plasma
voda udrzuje staly objem krve a absorbce ze stiev

transportuje latky

Proteiny v plasmé

vSechny udrzuji osmoticky

tlak krve a pH
albuminy pienos Jatra
fibrinogen srazlivost krve jatra
globuliny boj s infekcei lymfocyty
Plyny
kyslik dychani bun¢k plice
oxid uhlicity odpadni produkt metabolismu | tkané
Ziviny
tuky, glukoza, potrava pro buiky absorbce ze stiev
aminokyseliny..
soli udrzuji osmoticky tlak krve a |absorbce ze stiev
pH, nezbytné pro chod
metabolismu
Odpadni latky
mocovina a amoniak odpadni produkt metabolismu | tkané
Hormony, vitaminy ... nezbytné pro chod rzné

metabolismu




