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Jaterni parenchym — nejvetsi zlazova ¥ Anterior aspect.
tkéﬁ IldSkéhO téla Diaphragm (pulled up) s._
Nutritivni a funkéni krevni zasobeni

Endokrinni i exokrinni funkce

Coronary ligament

Uniformni histologicka struktura ve
vSech Ctyfech hlavnich anatomickych
oddilech (lalocich) i segmentech

Falciform ligament

Round ligament {ligamentum teres) of liver

- Hepatocyty a dalSi Gallbladder
v v 7 (fundus}
bunééné typy '

- Stroma pojivove tkané
- Krevni a lymfatické cévy ¥ Visceral surtace.
- Sinusoidy g hia

- Inervace

Purts hepatis

Faicitorm lisament

Frssure for gamentum teree

Hepanc portal ven
Proper hepatic anery

Round hgameet (Igammontum Sres) of kvor

Quadrase lobe

Cntic doct

Common hegane duct

- Vazivové pouzdro e e
- Serdzni pokryv R -

Hegatorenal poction of coronery bgament



CAPSULA F

Capsule

Serozni mesothelium
Vazivo — kolagenni a elasticka vlakna

70-100um

Porta hepatis
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CAPSULA FIB

F

Porta hepatis

ANTERIOR
Commen hepatic Hepatic artery
duct
RIGHT LEFT
Portal wein

POSTERIOR



=
Y
T
O
>
L]
=
a
Z
Y
-
<<
P )




VASKULARIZACE

FUNKCNI NUTRITIVNI
« kapilarni fecisté zaludku a strev e aorta, truncus coeliacus

e vena portae < arteria hepatica communis

* interlobularni vény * (segmentoveé tepny)

« cirkumlobularni venuly » interlobularni tepny

« cirkumlobularni arterioly

V. hepatica d. m. s.

« jaterni sinusoidy
* venae centrales hepatis
* venae sublobulares

* venae hepaticae

* vena cava inferior

Porta hepatis



VASKULARIZACE

Sublobular van
Left lobe

Faiciform ligament
Hepatic artery

Vena cava

Portal vein

Portal area /

Hepatic lobule
i Central vein
A. Hepatic artery
Portal triad Bile duct

Portal vein

Bile duct

Portal vein Portal triad

Hepatic artery

Gartner, Hiatt: Color Textbook of Histology (2001)
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MIKROSKOPIC

* TTi rizné mozné definice

» Morfologicka — lalicek centralni vény -
lobulus venae centralis

» Metabolicka — jaterni acinus
— metabolicka zéna 1 — 3
— zasobeni hepatocytl kyslikem

» Historicka jednotka
— lobulus venae interlobularis
(portalni laltcek)

Wiki
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JATERNI ACIN

| Zéna | (periportéini)  Zéna I (perivenézni) ‘

' plevaha axidaénich déji ' syntéza glykogenu ‘

. betaondxe ﬁunnych kyselin . quk.olyz..\. V

5 btaboli;mus an;c;woit-ysé!in hlibogeneze

' glukoneogeneze ' ketogeneze

' ;vov;a ;n;awu:y A : 737tvorr';;gl;:;ammu

. syntéza cholesteroly (HMG-CoA reduktaza) ‘ syntéza zlucovych kyselin (cholesterol 7-alfa hydroxyliza)
qukogeno&z‘i (uvélﬁm;n; glt}kézy do krve) ‘ &otransfmmue .

tvorba Hule



« Klasicka morfologicka jednotka

« Polygonalni buriky (hexagonalni), 0.7 x 2mm
« Centralni véna

« Tramce hepatocytl — radialni usporadani

« Jaterni sinusoidy

« Portalni triada, portobiliarni oblast

Interlobular
connective tissue

Central vein

Hepatocyte cords

¥ _Partal triad
in portal
tract
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PORTALNI TRIADA

Kontakt tfi-Ctyf sousedicich lalu¢ku

» Interlobularni arterie (a. interlobularis)

* Interlobularni véna (v. interlobularis)

* Interlobularni zlu€ovod (d. bilifer interlobularis)

* Lymfat|Cké Cévy Hepatic artery
Portal vein ~

 Inervace — nervus vagus S é

Bile duct i

Former concept of bile canaliculi now
known to be formed by membranes of
adjoining hepatocytes

Hepatocyte

Lumen of fenestrated
hepatic sinusoid

<SOMN A.CRNﬁ-.MD

A Parts of hepatic lobule at portal triad (high magnification).




Sinusoids

Bile canaliculi

Bile duct
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Branch
portal vein

Branch

Ham: Textbook of Histology hepatic artery



CENTRALNI VEN

branch of the
portal vein

wbranch o the
hepatic artery -




CENTRALNI VEN/

tenkosténna véna
kolagenni vlakna
minimum svalovych bunék
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* Hepatocyty
— tramce (trabekularni epitel)
— Sifka 1-2 bunky, Casté anastomozy

« Sinusoidy
— 9-15um
— Anastomozujici sit’ plochych endotelialnich
— Bez bazalni membrany — zadna difuzni bari  “
— Fenestrace - 100nm, chybi diafragma ——
— Intercelularni prostor
— Perisinusoidalni (Dissého) prostor ;
— Retikulami vlakna, perisinusoidalni fibrobla: 14
— Rozptylené Kupferovy buriky (monocyto-m: |

systém)

— Perisinusoidalni Itovy burfiky

Hepatic artery Portal vein
/ \ // _Bile ducts

* Vena centralis



JATERNI SINU
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Kupffer cell

Lumen of sinusoid

Endothelial cell

Polygonalni buriky jaterniho parenchymu Space of Disse
20x30um

Nepravidelné tramce mezi sinusoidy Microvilli
Obvykle jedno centralné umisténé jadro, bi-

a multi-nuklearni bunky jsou ¢asté (20%) Mitochondria
Jadérka

Lyzosomy RER
Glykogen

Bile canaliculus
FunkCni povrchy:
— Zlucovy pol - sekreCni — membrany
sousedicich hepatocytl tvofici ZluCovou

Lysosomes

kapilaru SEf
— Krevni pol - absorpCni - sinusoidalni — Nucleus

mikroklky orientované do Dissého

prostoru Bile canaliculus

— Membrany se spojovacimi komplexy



DISSEHO PRO

* Mezibunéény prostor
« Endotel sinusoid - Hepatocyty

— Spojeni Dissého prostoru a lumen sinusoidU
diky fenestrovanym endotelialnim bunkam

— Hepatocyty v pfimém kontaktu s plazmou
(mikroklky)

— ltovy bunky




KUPFFEROVY BUNKY .
« Jaterni makrofagy ITOVY BU N KY

*  Mononuklearni fagocytarni systém «  Hvézdicovité (stelatni, perisinusoidové) burky
*  Fagocytuji cizi Castice, poSkozené erytrocyty, Tukové kapénky
bakterie, ... «  Deponuiji vitamin A
*  Produkuji jemneé retikularni vazivo
* Antigen prezentujici buriky (lipidové antigeny)

HepatocyteL I I I J

Endothelial cell e

= &= S «— Dpondiitic cell

Kupffer cell 38

Sinusoidal lumen

Sé‘ ,%';—\‘ = p— s{;@ﬁ o=
Stellate cell x :| Space of Disse

El=l=ls]




KUPFFEROVY




KUPFFEROV




Bile
canaliculus

Zonula Golgi Space of Disse

endoplasmic  endoplasmic
occludens apparatus

reticulum reticulum Glycogen
@«ac’ s '

Space of Disse

Endothelium  Smooth Glycogen Golgi Zonula Bile
Rough . endoplasmic apparatus occludens canaliculus
endoplasmic reticulum
reticulum

Mitochondria

LUMEN OF SINUSOID



MIKROPROSTREL
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Lumen of sinusoid
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— stellate cell
(Ito cell)

Lot

sinusoid
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ULTRASTRUKT

Dlouhé mitochondrie s plochymi nebo
tubularnimi kristami

« Zretelné RER, sER a Golgi

« Glykogen, tukoveé kapénky, lysosomy,
peroxisomy



Z krevni plazmy:
Glukoéza, aminokyseliny, zluCové kyseliny

Dissého
prostor

Itovy buriky

Erytrocyt ~€Q N\ /

v GO D O o OO OO o £ =

(\ \

- - Tesny spoj
ED
S ~—

Zluéova
kapilara

e @ © oYk > e anecn o o o

a G |
Dissého

prostor

Kupferovy

burky (=)

\ Krevni proteiny (sérovy albumin, fibrinogen, protrombin, komplement, transferrin, atd.) /




K+

AQK \

Na*
ATPasa
J\ biotransformace
> a konjugace
4T - ) Tésny spoj
Zlu€ové kyseliny / — g ,_
Bilirubin \ . ‘/\A o \V\
Steroidy i : =
LécCiva hER 4 Zlugova @
transporte kapilara S\
®
* Cholestasa IgA
>
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« Syntéza a metabolismus latek krevni plazmy

— Proteosyntéza — RER + Golgi (plasmatické proteiny — albuminy, prothrombin, fibrinogen)

— Metabolismus tukt — sER, peroxisomy (lipidova konverze mastnych kyselin a glukézy,
syntéza lipoproteint)

- Metabolismus glukézy a sacharidu - syntéza glykogenu, glykogenolyza a glukoneogeneze
(insulin / glukagon)

Two hours post-feeding



METABOLICKA AK

Detoxifikace

sER (steroidy, barbituraty, polyaromatické
latky rozpustné v tucich atd., endo- a
exotoxiny)

Lysozomy (autofagie, degradace
endocytovanych molekul)

Peroxisomy

Metabolismus a deponovani
vitamin( a stopovych prvkii

Produkce zluéi
Recyklace zluCovych kyselin (90%)
10% syntéza de novo

konjugace nerozpustného (toxického)
bilirubinu a glukuronové kyseliny na

_—— NADPH + 0,

5
Hama oxyganase [

T—* CO +Fe™ « NADP*

’ . , . . &% ] 1 |[ | 1 . | Biliverdin
rozpustny (netoxicky) komplex bilirubin- | % aEdBl ufv/uj\ SN S0
glukuronid :
sER detass I:“ i

— hyperbilirubinemie o e
(nekojugovany/konjugovany bilirubin) 5 I JL ll_ /I\ ] e

< SN NN o
H o W H H




TAcetyl CoA =

Liver 488 |
...cholesteyé\%ymhesis Lipoprotein synthesis :
N //'—’_- 3 —-___‘--—_‘<\_~ ¥
e/, e o= N —
: Cholesterol ~— o S o
‘ LDL rec: ptor Plasma \
r Bile acid biosynthesis compariment
Bile acids
Enterohepatic “ Upper small intestine

circulation




) Secreted bile salts
consist of 95% old, recycled
bile salts and 5% newly
synthesized bile salts.

* Resorpce v terminalni Casti ilea
B} Reabsorbed bile

° Vena po rtae salts are recycled by
. . . enterohepatic
Sinusoidy circulation.
Krevni pol
s aacsh bil duct

bile duct

Hepatocyty 020

Zlugovy pdl

Sphincter
of Oddi

Duodenum

«  Zludové kanalky
« Intra a extrahepatalni cesty ﬂ:ﬁ:."c
« Duodenum e

B 5% of bile salts ) | pancreas

are lost in feces. 4

KEY
’74— = Enterohepatic

& Torminal 95% of bile salts
; ‘\ileum are reabsorbed by

circulation of the small intestine.

bile salts




INTRAHEPATALNI

Zluéové kanalky

- mezibunécny prostor mezi hepatocyty

- 1-2um

- nemaji sténu, ohrani¢ené jen membranami
hepatocytl

- spojovaci komplexy

Heringovy kanalky
- navazuji na zluCove kapilary
- jednoduchy dlazdicovy epitel

Interlobularni zluéovody
- cholangiocyty

- kubicky nebo nizky cylindricky epitel + vazivo

Lobarni zluéovody

- ductus hepaticus dexter et sinister

- vysoky jednovrstevny cylindricky epitel
- mucinozni zlazky

EXTRAHEPATALNI

Ductus hepaticus, ductus cysticus,
ductus choledochus

sliznice
fiboromuskularni vrstva
sfinkter




' Diagram of hepatic structure
“ - - biliary canaliculus

cholangiole

interlobular Nepatic
i ortal
bile duct 5 I hﬁpatic
g™~ a

cords of hepatocytes
and sinusoids

portal space



| Hepatic structure (close-up)

tight junction

..
.
-
-
e

— half canaliculus

7 canaliculus
Golgi apparatus

liver cell

space of
Disse

http://alexandria.healthlibrary.ca/documents/notes/bom/unit_4/unit%204%202005/L-
39%202008%20%20histology%200f%20the%20pancreas.xml



¥ The box indicates a bile canaliculus. zT 5 2 "ﬁ. LTS
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A EM of a bile canaliculus in transverse section. The lumen shows short stubby microvill
{arrows) of two hepatocyles. Desmosomes (rectangle) and tight junctions (circles) link cell
membranes, which seals the canaliculus and prevents bile leakage to surrounding tissues. 47, 000x
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INTRAHEPATALNI




Z
-l
=
A
LL
L
<
o
—
<




Heringlv
kanalek

Interlobularni
zlucovod

Portalni <
arteriola @

Centralni
véna

Cirkulobularni
venula



CHOLANGIOCYTY HEPATOCYTY

Zluéova
kapilara

Heringlv
kanalek

Interlobularni
iluéovod

=
Portalni <
arteriola

Centralni
véna

Cirkulobularni

Cholangi
venula T

Hepatic stem cell Hepatoblast J Mature Hepatocyte

Ep-CAM-
KRT19-
AFP-

/ ©" HBCl-subtype
Ep-CAM «
KRG -
AFPe

HB Cz-aubtypo

mm



< Common
d. hepaticus communis + d. cysticus — d. choledochus Cysticduct | Mepatic duct
b s
'  mai Galibladder <28 P
papilla duodeni major -

W
m. sphincter ampullae hepatoduodenalis (Oddiho sfinkter) /
B

DOI: 10.1007/s00534-010-0362-5 -



Sliznice

- podélné rasy

- jednovrstevny cylindricky epitel (cholangiocyty)
- ve vazivu mucinozni zlazky a poharkové burnky

Fibromuskularni vrstva
- husta sit kolagennich a elastickych vliaken
- leiomyocyty

s . .
- : \.\
Modifikace zluci 7 | > Ty
& L34 .
: X é‘ ,
; . L ™
Amino . A ks,
HL0 cr HCOy ci aclds Glucosa < : Y WSS S IR
t \/ f Qul/athme " A v . d X
73 Lumen of bile duct ! g _ ﬁ » Cp .
| T oat =13 L P
i ‘Car /\ camp 7 - A
R 4
et ot
K.
|
) !
;%q NHE!F!
Extracedular Na“ l K Na* H ;

fluid 2CI HCQ,

Koeppen § Startne: Deme w9¢ Lovy Physology 0 Tdion
Copymight @ 2008 Ly Masdy, an iernt of Euovias, bac, All ights ssrved



Canals of Hering

Ductules (<15 nm)
Interlobular ducts  (15- 100 nm) 4
Small
Septal ducts (100 - 300 nm) i IHBDs
A T
Area ducts (300 - 400 nm) Large
IHBDs

Segmental ducts (400 - 800 nm)

IHBDs

Right and left

hepatic duct s’

EHBDs

Common hepatic 3
duct




R, and L. hepotic ducts Cysle duct
R.and 1. bepanic arferies

Common hepatic de
vatic duct

Proper hepatic afery

Commmon bile duct

Sténa silna 1-2mm

- Sliznice

e

- Svalova vrstva

Fancreatinc duct

- Serdza/adventicie

< Galibladder
muscle W
{schematic). I\

Blue diagonal tibess

Sliznice

- slizniCni fasy

- 20-50um jednovrstevny cylindricky epitel s mikroklky
- Cetné spojovaci komplexy

- lamina propria mucosae - fidké kolagenni vazivo s mucindznimi

Red: loagitedinag
tibers beanc hing
off to deeper level

Lamina propria

Wiicosal 04 Epithelium Muscle
tuboalveolarnimi zlazkami fold (| & Epit:olidl Advenitia
- lamina muscularis mucosae chybi » -3 pocket

Svalova vrstva (Muscularis propria)

- prostorova sit’ hladkych svalovych bunék,
- elasticka vlakna

Seréza
- mohutna vrstva subserézniho vaziva (l. propria serosae)



Na’ BA‘

lumen

VI ulhll

H,0 ‘i Gallbladder
1
1
]
1

Koncentrace zludi ’L[L ‘L . M

- Sekrece Zludi jatry — cca 0,8-11 denné "
- Cholecystokinin (enteroendokrinni buriky) '.
- Objem Zlu€niku 15-60 ml ]

- Resorpce vody . .

\ Basement membrane

Capillary

Koeppen & Stanton: Berne and Levy Phiysology, Gth Dattion.
Copyeight © 2008 by Mosby, an ﬂpntcl(lnnu.h;u s resorsed

Approximate Values for Major Components of Liver and Gallbladder Bile

COMPONENT LIVER BILE GALLBLADDER BILE

Na* (mEg/L) 150 300 1

K* (mEq/L) 45 10 1
Ca** (mEg/L) 4 20 !

CI- (mEg/L) 80 5

HCO;™ (mEq/L) 25 12

Bile salts (mEq/L) 30 315 1
pH 7.4 6.5
Cholesterol (mg/100 mL) 110 600
Bilirubin (mg/100 mL) 100 1000
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Jatra
« ZacCatek 4. tydne

pentoneainl dutina dorzainl acna ventrainl mezenterum darzaln /"wzenmnmr
«  Vychlipka kaudalniho Useku pfedniho h / /
v hepaticka L At 2 °
streva ’cpmmka 23.&'31' K (ormordiuen jelen [k

- pars hepatica :f:,‘:::'.‘;,.u. 4--#—-—@':;“2'

- pars cystica Lottt

2outkoveno ——

‘ | stfevo
vaku || /

« Jaterni divertikulum prorista do Y pRinl —
septum transversum (ventralniho A ,
2lutovy méchy? pupen
meSOdOdena) \':;(‘;:\' :;:dvr:l pankreaty
- entoderm vychlipky: jaterni tramce

- mezenchym: vazivova a branice \

hematopoeticka tkan \ 'y dictus cysicus | /
- vv. omphalomesentericae - sinusoidy f’;m s -

» dramaticky rast — 10. tyden 10% - N
hmotnosti plodu Bl

. ) § - -pupen splynuty
« sekrece zIuCi 12-16. tyden

duodenum

4

- pankraatu Hudovod : ) >\vel'\lréllm

: \ tanal | / J a dorzaini
P> r? L duodenaln : pupen
/ (‘ klitka pledni stfevo pankreatu
- stiedniStieva 7
' ] 1 N\

Hutovy ductus  ventraini
méchyi cysticus pankreabicky pupen

c D




Slozena, disté serdzni tuboalveolarni zlaza Privesic:poema o

Aorta

Exokrinni i endokrinni charakter Celiac trunk

Portal verin

_ pankreatlcky aC|nUS (unu-mnh:l:wlmt
— Langerhansovy ostrivky :

Stomach T\

Hlavni vyvod (Wirsunguv) usti do Vaterské
papily jako spole€ny ZluCovy a pankreaticky
vyvod

Vazivové pouzdro z hustého kolagenniho
vaziva

Lingula

ungcinate process)

Septa — krevni cévy, inervace a
interlobularni vyvody

Root of
mesentery

) / Y r‘
‘\dvﬁ?‘ l{ <
PR 5 SR uﬁi_—! D) A
Low-powver section of pancreas High magnification; acini, Fancreatic islet: A, B. and D
1. Acind, 2, isltet, 3. interlobular intercalatesd duct and
septum, 4, interlobular duct

cells. 1. Reticulom, 2, acind
rymogen granules



PANKREATICK

Epitelialni buriky pyramidového tvaru \ - :
Pankreaticke travici enzymy n :‘ %“ auinar “’ rL
Vsunuté vyvody &

Serdzni bunky acinU
— Polarizované sekrecni bunky
— Bazofilni
— Apikalni ¢ast — Golgi a zymogenni granula
— Microklky
— Spojovaci komplexy

Centroacindzni bunky

— Centralné umisténé jadro, dlaidicovy
charakter S

— Navazuji na vsunuté vyvody




PANKREATICKY

Intralobular duct /
Intercalated duct

- ‘Zymoge_ni =
granules

Zymogen granules Acinar cells



PANKREATI




PANKREATI




Centroacindzni buriky
Vsunuté vyvody

— jednovrstevny plochy epitel + bazalni membrana
Intralobularni a interlobularni vyvody

— jednovrstevny kubicky — nizky cylindricky epitel

Hlavni pankreatické vyvody
— D. pancreaticus major — Wirsungi a D. pancreaticus accessorius - Santorini
— dvouvrstevny cylindricky epitel a vrstva hustého kolagenniho vaziva
— intramuralni mucindzni tubulézni Zlazky, poharkové bunky, EC buriky

Intralobular duct y

Intercalated duct

Common bile duct
Principal pancreatic duct
(Wirsung)

Accessory pancreatic duct
(Santorini)

_ == Centroacinar.cells === .

.- Zymogen_.
granules



cca 1000-2000 ml denné
alkalické pH (8.8), HCO; (epitel vsunutych vyvodu)
mucin (epitel velkych vyvodu)

Hydrolazy rdzného druhu
— Trypsinogen
— Chymotrypsinogen
— Proelastaza
— Karboxypeptidaza
— Pankreaticka lipaza
— Amylazy

Hormonalni regulace (sekretin, cholecystokinin) + parasympatikus



ENDOKRINNI FUNK

bile

1 pancreatic duct

X .
body of tail of
(duct of Wirsung)

SORArAGTT pancreas pancreas

bile duct

7 =) /\ interlobular

duct

duodenum \

plicae
circulares T {

. | head o?\_
duodenal A

papilla

(papilla of Vater) .

hepatopancreatic ampulla
Campulla of Vater)

terlobul
flow of digestive :;"u:;'sobu x:] capillary network
enzymes to
duodenurn

alpha cell
beta cell
delta cell

islet of Langerhans

Glukagon

. Spotfeba glykogenu v jatrech a svalech
- ZvySeni hladiny krevni glukozy

Insulin

- ZvySeni permeability bunécnych
membran pro glukézu

- Oxidace glukozy v tkanich

- Snizeni hladiny krevni glukozy

- Syntéza glykogenu v jatrech a
svalech

Pankreaticky polypeptid

- Autoregulace pankreaticke
sekrece

Somatostatin

. Zastavuje uvolnovani GIT
hormon(



LANGERHANS

intralobular duct ;/ o ated dict
ercal u

=z~ Centroacinar cells === .
S oeerar ol S

- granules



«  Skupiny svétle zbarvenych bunék

« ccalb5x106°

» Tenké vazivové pouzdro

«  Tramce epitelidlnich bunék A bunky: 20%, glukagon =
*  Sinusoidy B bufiky: 60-70%, insulin m

* Obecné znaky APUD bunéek . o, .
D buniky: minoritni, somatostatin |

PP buriky: minoritni, pankreaticky polypeptid







Pankreas

« 4. tyden

« Dvoji vychlipka kaudalniho useku predniho stfeva

- pancreas dorsale f.;.“m“.'.r:;‘.';:

- pancreas ventrale
* rotace

* ductus pancreaticus
* sekundarné retroperotinealni
» Langerhansovy ostravky aktivni od 4. mésice

Septum transversum

Ventral anlage

Epithelial remadeling to
(a) (b) mature pancreatic tissue
architecture

Dorsal anlage




« Serozni aciny
* Mucindzni tubuly

La
RN L

Seroézni ac

/ \
Parotid Submandibular Sublingual
gland gland gland
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GL. PAROTIS
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Gl. parotis

* prvni (6. tyden)

» ektodermové pupeny koutkll stomodea
» proliferace solidnich provazcu

» luminizace a vyvoj acinu (10. tyden)

* vazivo - mesenchym

Gl. submandibularis

» konec 6. tydne

* entodermové pupeny baze stomodea

« proliferace solidnich provazcl paralelné
S vyvijejicim se jazykem

» luminizace a vyvoj acinu (12. tyden)

e vazivo — mesenchym

* rUsti po narozeni

Gl. sublingualis
« 8. tyden

» viceCetné entodermové pupeny v paralingvalnim zlabku
» proliferace solidnich provazcl

* luminizace a vyvoj Zlazového parenchymu

* vazivo — mesenchym

* 10-12 nezavislych vyvodu
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Dekuji za
pozornost

Petr Vanhara, PhD
Ustav histologie a embryologie LF MU

pvanhara@med.muni.cz
http://www.med.muni.cz/histology

“Whoa! Watch where that thing lands — we’ll probably
need it.”



EMBRYONALNIi VYVOJ TRAVICI
SOUSTAVY



It is not birth, marriage or death which is
the most important time in your life, but
Gastrulation.

— Lewis Wolpert, 1989




VYVOJ GIT

TYDEN cca 4.

Respiratory
diverticulum

Vutellme 't
ducl-"'f

Hindgut
Cloacal

nembrane

Larynx
—Esophagus
transversum
= ~-Stomach

Liver- Duodenum

Prim, intestinal
loop

VELIKOST EMBRYA




VYVOJ GIT

PRIMITIVNI STREVO

cefalokaudalni a lateralni flexe embrya

Buccopharyngeal membrane

Amniotic cavity

Cloacal membrane

N ! 25 days

Heart tube

22 days Tracheobronchial diverticulum Liver bud

Midgut

Rests ot £
buccopharyngeal /-
membrané\ /.

Allantois

28 days

Amniotic cavity  Vitelline duct” ‘ B i



pOééte k 4 . tyd ne Tracheobronchial diverticulum Ve bud
» orofaryngova (stomodeoum) membrana

’ s Rests o
» kloakova (proktodeum) membrana ouccopharyngeal

membrand

Midgut

Allantois

Predni stfevo B 7 Wl
« primitivni farynx (— a derivaty) D
dolni cesty dychaci (— laryngotrachealni vychlipka)
jatra a zluCoveé cesty (— jaterni divertikulum)
pankreas (— pankreatické vychlipky)

Amniotic cavity Vitelline duct K

M sopastrium
celiac
artery

wuereas

superior
mesenteric
artery

eaenlory

jicen a zaludek
proximalni duodenum

Stredni strevo

 distalni duodenum, ileum, jejunum

« caecum, appendix, colon ascendens, colon
transversum (1/2-2/3)

Zadni strevo

« colon transversum (1/3-1/2), colon descendens, colon sigmoideum
* rectum, analni kanal

« Cast moCového systému (vystelka moCového méchare, uretry)

inferior
mesenteric



JICEN

derivat predniho streva
tracheoezofagové septum (4. tyden)

rychly rast kaudalné diky vyvoiji srdce a plic
(konecCna relativni délka 7. tyden)

vystelka endodermového plvodu

Esophagotracheal
septum

capiratory /4 4

obliterace, rekanalizace do konce 8. tydne
svalova vrstva z mezenchymu kaudalnich
faryngovych obloukl nebo splanchnopleury

usni jamka srdce farynx

faryngove aorta
) oblouky stomodeum

stredni strevo
stopka
Zloutkoveho vaku Septum
pupecnik { transversum

Zloutkovy vak

ezofagovy usek

zaludecni
" aduodenalni usek

arteria coeliaca
stopka zloutkového
vaku a arteria vitellina

zaklad jater

alantois anteria
\ mesenterica
4 proktodeum superior jdouci
Zaludek =) ke strednimu
= strevu
kioakalni arteria mesenterica

membrana inferior

A B kloaka zadni stfevo



» derivat predniho streva

 fusiformni dilatace (4. tyden) v medialni rovinné

« podélna a ventrolateralni expanze — vznik velké a malé kurvatury
 rotace zaludku

usni jamka srdce farynx

faryngove
oblouky stomodeum

stredni stfevo

aorta

ezofagovy usek

Moptd saludecni
Zloutkoveho vaku septum a duodenalni usek
pupecnik transversum )

Zloutkovy vak arteria coeliaca
stopka Zloutkového
vaku a arteria vitellina . .
zaklad jater

alantois aRaHA
N mesenterica
proktodeum superior jdouci
- ke strednimu
= stfevu
klioakalni arteria mesenterica
\ . ___—placenta membrana inferior

A B kioaka zadni stfevo



ZALUDEK

* rotace zaludku
 9O0°

Clockwise

ventralni mala kurvatura — doprava
dorsalni velka kurvatura — doleva
leva strana — ventralné

prava strana — dorsalné

kranialni Cast — doleva kaudalné
kaudalni Cast — doprava kranialnée

vysledna anatomicka poloha l. a p.
nervus vagus

mezenteria zaludku
mezogastrium dorsale (zadni)

— bursa omentalis a omentum

majus

mezogastrium ventrale (predni)

— fixace zaludku a duodena

Anteroposterior

A

~-Longitudinal
rotation axis

e’

——

Stomach

I & Ventral E ).;____ o :
t\\\mesogastnum )

axis —__

/ Greater
Pylorus curvature

D

\ Lesser

curvature—

Greater
curvature

Cardia

Esophagus

Lesser
curvature

Greater
curvature



« kaudalni predni a kranialni stiredni strevo

parftonedini dutina dorzaini aora vanlraini mezenterum dorzalni mezentanum

hepatcka 2 .

. v =3 vyvijejici se hepatické provazce

« duodenalni klicka iglao <\ 4 Faludok (pramordium jaten) | b - |
ventraini A

ptedm
mezeantanum

Y e !
stfevo Nos 3 " x|

duodenum

, . __ ) 1 .

° —_ stopka o stfedni - 1% iy
5.°a 6. tyden .obllterace Y P s ‘ \V‘. | &
dusledku proliferace (Y pupeénik —

endodermu, rekanalizace A x

Hucovy méchyl pupen

’ stfedni Pfednl pankreatu
8 tyden stfevo

stfevo

branice Zaludek

* Uzky vztah s vyvojem jater e -

a pankreatu /}”' TN /
" L~ 2aludek
Slutovod | ] Hutovy méchyt
jatra » \\
L7 / NS
b

dorzalni
- pupen

e dusledek rotace zaludku a

pankrealu / ‘ Xsplynuly

. ' ) [pwtoved o o :‘f‘"‘"“

duodena - retroperitonealni ) / \ N e o e e B,
- stfedniSifevo ¢

poloha duodena a pankreatu

Hutovy ductus ventraini
méchyf cysticus pankreaticky pupen

Cc D



* Vychlipka ventralni stény embryonalniho
duodena — jaterni divertikulum

« Pars hepatica (parenchym + ductus hepaticus)
a pars cystica (ductus cysticus + Zlucnik)
vytvari d. choledochus

*  Rychle proliferujici buriky pronikaji do septum
transversum (mesodermailni ploténka mezi
perikardialni dutinou a zloutkovym vakem) a
vrustaji do ventralniho mesenteria

« Jaterni tramce — parenchym

* Interakce mezi burikami jaternich tramcu a vv.
omphalomesentericae indukuji vznik jaternich
sinusoid

« Vazivo, Kupfferovy a hematopoetické bunky — z
mesodermu septum transversum

* Mesoderm na povrchu diferencuje ve visceralni

peritoneum
+10. tyden
- 10% téla
- hematopoeze

* 12. tyden - produkce ZluCi

Soptum rErevenaum
PONNCh gD ol

Hooaloblasts

Frimve endotnsie
s

Liver bud

Stomach

Dorsal
pancreatic bud

Ventral
pancreatic bud

Hepatic
duct

-\ Dorsal pancreas

Ventral pancreas



Human Fetus (10 week)

3 mm

UNSW Embryology
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PANKREAS

g

Embryonic Definitive Posterior foregut ~ Pancreatic Mature

ICM cell endoderm (regionalized) endoderm

Embiryome orlgn and development of the pancreas

) _— : \‘ ~—
B . .
e ’:_’,, - 3 by \.{ ﬁ/
l[ = e\ |
= ‘ /‘i. 1 f | =
—3 Vo 3t

! - LS - - )
[ SR :, - P ..o

L Rotation completed hut fsion

B s
’ fi=
A ‘ ~1 -
| oy o'
e - . — (“’
N g o .
> ) 4 .
: ( :

nu 1) Dorsal
P (o :
: 1. W donmation r 2. Begmoing rutation ol
R \" \ tunmn doct and of ventead pancreas
| -
. %AA
¥

4, Fesion of veniral and dorsal
s oot vt taken place pamcress and amion of ducty

Islets of
pancreas tissue Langerhans

- 6. tyden vyvoje
- dvé endodermalni divertikula

- dorsalni a ventralni vychlipka duodena (=
pancreas dorsale et ventrale)

- po rotaci duodenalni klicky obé divertikula splyvaji
— vyvody zUstavaji (ventralni - hlavni and dorsalni -
vedlejsi)

- nejprve duktalni systém
- nasledné vyvoj sekrec¢nich acinu

- buriky, které nejsou soucéasti duktl, vytvari
izolované skupiny a diferencuji do bunék
Langerhansovych ostrivku

- od 4. mésice vyvoje i.u. — sekrec€ni aktivita



PANKREAS — SEKU

Dorsal
mesoduodenum

Head of
pancreas
Parietal Pancreas and
¥ peritoneum~< duodenum in

retroperitoneal




Human pancreas development 12—-13 weeks

Pluripotent Definitive Primitive Posterior Pancreatic Islet of
epiblast cells endoderm foregut endoderm Langerhans

QSO% ® ®_-15%
hES" _413% 7% |nsylin-
cells Endocrine cell producing
(not insulin-positive) cell
In vitro differentiation ~15-18 days =
<

A —-hESC — endoderm _
B — primitivni stfevo &5 sletsof Langerhans
C — predni stfevo ,
D — pankreatické prekurzory

E — Insulin produkujici B-buriky




« distalni duodenum, ileum, jejunum
« caecum, appendix, colon ascendens, colon transversum (1/2-2/3)

* a.mesenterica superior
* pupecni klicka se dvéma ramenky komunikuje se Zloutkovym vakem
« komunikace s extraembryonalnim coelomem — fyziologicka pupecni

hernie — 6. tyden
» repozice 10. tyden

\
[
b \\ |
TStomach ) ¥
/ Duodenum I
\ \ .
Cephalic limb Cecal b“d per }w racn;\;irse
of prim 5
intestinal loop Sup. , ’4/ \.
mesenteric / ///’ //’ | ]
/A artery e 4 ,/f/' : ,a'/'
e, g 7 /7
Vitelline (4 / \-/;.,,K /4
e N E : e &
duct .5 [ ' B Small intestine /‘/.-‘/"/
Caudal limb of /i

prim. intestinal loop



STREDNI| STREV

dorzaint aorta

zaludek e
- A o | slezina
A o
|

;‘-x;__!l,__ dorzaini papen \ .
- "’ pankreatu "M
fl f <
‘l horm| - -J. A |
w | -

slezina

Zluénix

pupetnik

kiicka 4 ,.:, _— |

v V' T = ( Fi” - v
« v pupecniku rotace o 90° ’[ ; _— @

ici 'S5t stopka B .
* po repozici o dalSich 180° w asii . M/

khéka slfedniho sifeva arteria mesenterica supenar

dorzalni mezogastrium

N ®
5 siezing
v//l/ 2aludek

yventralni mezenteaum
2uénix

pupecnik

S y X
. .
> s ..
‘ -
c cekalni c
divertikulum

dorzalni aona

Anti-Clockwise A e (@R

) minus

\,_\_' slazina 4 \ ,@
 eay. - )
colon S colon

caxum

) S _ colon ascancens N T ¥~ descendens
:b& transversum R S
\ i e
4 ¥ — tenke
A~ L L l stievo

N —— colon sigmoideum

e \ rektum
cékum a apendix

https://www.youtube.com/watch?v=eBO0Otcf-mDH8 o v



Human Fetus (10 week)




« colon transversum (1/3-1/2), colon descendens, colon sigmoideum
* rectum, analni kanal

e cast moCového systemu

* a. mesenterica inferior

« kloaka
- spolecCné prechodné vyusténi urogenitalniho a traviciho systému
- kloakova membrana - entoderm kloaky a ektoderm proktodea

Cranial end

___— Cardiogenic area

Prechordal plate
(future mouth)

Lonial Notochord

Membrane
Primitive pit
— Primitive node

— Primitive groove

——— Cloacal membrane
(future anus)

Caudal end



ZADNI STREVO

1em of platypus




+ kloaka
- kloakova membrana - entoderm kloaky a ektoderm proktodea
rektum
« urorektalni septum déli kloaku na dorsalni anorektalni kanal —]
a ventralni sinus urogenitalis horni ¢ast

\ mo&ovy méchyF analniho kanalu

urethra feminina
horni ¢ast urethra masculina
vestibulum vaginae

e srustem s kloakovou membranou vznikne membrana analis a
membrana urogenitalis
* perineum

8. tyden — perforace analni membrany

alantols  Zioutkovy vak kaudaini stfevo kloakalni membrana

\
1
/ ~ mezenchyrr
—— stfedni stfevo \ / > ot M
—— srorektalni septun \
| \ —
/

I strevo zraseni

S ,
———— : =~ zadr —
- Zadn| strevo Y- 1
y / slény Kloaky
.
roven frezu

2 mm




ZADN| STREVO —

alantois  Zloutkovy vak kaudaini stfevo kloakaini membrana

/ stfedni stfevo f\
Iy 5
I\ J J 7= zadni stfevo . ———zadni sttevo  zfasen| :
| . - stény kloaky /3
\ 4

alantois

| / mezaenchym
| \

o« L,,-—Il((‘ifékhﬂlll seplum

.

Y4
P,
h! \ / urorektalni septum

uroven fezu B,

kloaka

falus

- proktodeum urogenitaini

( ‘y - sinus
= ~ _ - urorektaini septum

e zfasen! laterdini
f | - X
| \h:, stény kloaky
‘.\ 2ac urorektalnl septum roktum
b ~ > roven fezu D,
c D D

kicakalni membrana

urogenitalni membrana urogenitalnl sinus

vyvijejici se
molovy méchy!

proktodeum

urorektalni septum

rekium

uroved fezu F
anaini kanal F F

analni membrana

+ analni kanal
2/3 ze zadniho streva,
1/3 z proktodea

linea pectinata — puvodni
poloha analni membrany

anokutanni linie — zména
epitelu



- Mikroskopicka stavba jater: endokrinni a exokrinni funkce jater, vaskularizace,
jaterni laluCek a jeho definice, jaterni bunky, ultrastruktura a funkce hepatocytu,
organizace intra- a extrahepatalnich cest

- Mikroskopicka stavba pankreatu: endokrinni a exokrinni slozka, pankreaticky
acinus a jeho vyvody, ultrastruktura a funkce acinarnich bunék, Langerhansovy
ostruvky a jejich struktura, bunécéné typy ostravku a jejich funkce

- Embryonalni vyvoj a morfogeneze travici trubice, jater a pankreatu, primitivni
stfevo a jeho derivaty, jicen, zaludek a stfevo, flexe zarodku a rotace zaludku a streva,
jaterni a pankreatické divertikulum, diferenciace jednotlivych bunécnych typu



Dekuji za
pozornost

Petr Vanhara, PhD
Jstav histologie a embryologie LF MU

pvanhara@med.muni.cz
http://www.med.muni.cz/histology

“Whoa! That was a good one! Try it, Hobbs — just poke
his brain right where my finger is."



