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Systémy — svalovy systém

z materialu stredniho zarodec¢ného listu
mesodermu

(a z ektodermu —
myoepithelové bunky v mlécné zlaze a v potnich zlazach), Cast
hladké svaloviny v oblasti obliCeje a predni strany krku pochazi z
neuralni listy, m. ciliaris (akomodace oka) také z neuralni liSty a
svaly duhovky z neuroepithelu ocniho poharku



Muscle
cells
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Systémy — svalovy systém

Somitové myogenni buiky se vyvijeji v dorsomedialnim (epimera) a
ve ventrolateralnim (hypomera) okraji dermomyotomu.

Epimera se diferencuje v hluboké zadové svaly, epaxialni
(dorsalni) svaly, inervované z ramus posteriores misnich nervu.

Hypomera je zdrojem myogennich bunék pro svaly konCetin a svaly
télni stény, hypaxialni (ventralni) svaly, inervované z ramus
anteriores misnich nervu.



Epimera se diferencuje v hluboké zadové svaly, epaxialni (dorsalni) svaly, inervované
Z ramus posteriores misnich nerva.
Hypomera je zdrojem myogennich bunék pro svaly koncetin a svaly télni stény,
hypaxialni (ventralni) svaly, inervované z ramus anteriores misnich nervu.
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Systeémy — télni dutiny

Koncem 3. tydne v mesodermu lateralni plotenky se zvetsuji
mezibunécné prostory — jejich splyvanim vznika
. Tato

dutina saha oblasti zarodku. Jeji tvar zavisi od
zakriveni zarodku.
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Systeémy — télni dutiny

- vystyla peritonealni,
pleuralni a perikardovou dutinu
pokryva plice,
srdce a briSni organy
* Oba tyto listy v sebe prechazeji v misté
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Systémy — telni dutiny

« SeroOzni blana vystylajici -
« Serozni blany -

« Branice rozdeéluje télni dutinu na dutinu hrudni a dutinu peritonealni.



Systémy — télni dutiny

Vrozeneé branicni kyly —
podmineny

(frekvence 1:2000),
peritonealni a pleuralni dutina
spojena podel zadni télni
stény zarodku — brisni organy
jsou vytlaCovany do pleuralni
dutiny, do hrudni dutiny
mohou byt vytlacovany strevni
klicky, zaludek, slezina a Cast
jater, plice jsou stlacovany a
srdce je vysunuto dopredu —

(75%)
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Systemy — télni dutiny
telni steny

« Defekty srdce, bfiSnich organt a mo¢ovopohlavniho ustroji — vétSina
je



Systemy — télni dutiny
telni steny

Rozstép hrudni kosti — nedojde ke srustu mesodermovych vald,
které jsou po stranach stredni cary zakladem sterna.

, muze vyhfeznout
srdce mimo télni dutinu (ectopia cordis). Pokud tato vada postihuje
nejen , vznika soubor poruch — Cantrellova
pentalogie (

— napr. defekt

mezikomorové prepazky nebo Fallotova tetralogie)
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Systemy — télni dutiny
telni steny

 Omfalokéla -

— bfiSni organy zUstavaji vyhrezlé (jatra,
tenké a tlusté stfevo, Zaludek, slezina, moCovy méchyr), jsou vzdy
pokryté amniem (2,5/10000, , doprovodné vady —
defekty srdce (50%), poruchy uzavéru neuralni trubice (40%), u
prezivajicich novorozencu ¢asté chromosomové poruchy — 15%)

; Intestinal
loops




Systémy — telni dutiny
vrozené vady telni steny

Laparoschisis (gastroschisis) — (1:10000)
— obvykle vpravo, utroby
nejsou pokryté amniem ani parietalnim peritoneem, mohou byt poskozeny
pfimym stykem s amniovou tekutinou, laparoschisis neni doprovazena
chromozomovymi aberacemi a dalSimi vadami, pocCet prezivajicich vysoky,
ale hrozi riziko zauzleni stfev — poskozeni cévniho zasobeni a odumlranl
useku stfev s nasledkem smrti plodu

Pri omfalokéle i pfi laparoschisis je Y
amniove tekutiné — diagnostika prenatalnée



Systémy — telni dutiny
vrozené vady telni steny

« Extrofie mo¢éového méchyre a kloaky —
— mocCovy mechyr se dostava na povrch zarodku, v pfipadé vyhfezu
kloaky je obnazen mocCovy méchyr i konecCnik



Systémy — kardiovaskularni system
Zalozeni kardiogennich poli

— zacCina se vyvijet cévni systém (potreby vyzivy
zarodku jiz nepokryva difuse)
(lateralne od primitivniho prouzku),
migruji skrze primitivni prouzek v pfesné definovaném poradi.
levé komory
Tyto bunky jsou obsazeny v
mesodermu splanchnopleury — v tomto presomitovém obdobi
ulozeny pod témito burikami jejich diferenciaci v
srdeCni myoblasty. Ve splanchnopleure se zaroven objevuji angiogenni
bunky — z nich se diferencuji a zacCinaji se
tvofit cevy (vaskulogeneze). —
vznika
— tato oblast embrya se nazyva kardiogenni pole — z intraembryonalni
dutiny :
se tvori

z nich vznikaji parové podélné cévy — dorsalni aorty
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Systémy — kardiovaskularni system
vznik a poloha srdecni trubice

Centralni ¢ast kardiogenni oblasti zpo€atku pod orofaryngovou membranou
a neuralni ploténkou!

Po uzavieni neuralni trubice a vytvofeni mozkovych vacku CNS roste rychle
kranialné — pfesahne pres centralni kardiogenni oblast a budouci
perikardovou dutinu. je
orofaryngova membrana tazena dopredu,
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Systémy — kardiovaskularni system
vznik a poloha srdecni trubice

S kraniokaudalnim ohnutim se embryo ohyba take v transversalni
roviné — tim splyvaji kaudalni oblasti parovych srde¢nich zakladu s
vyjimkou jejich nejkaudalnéjSich koncu. Sou€asné expanduje
vrcholova Cast podkovovité oblasti — tvori budouci vytokovy oddil
srdce a komory — srdce se stava souvislou trubici — slozena z vnitrni
endothelové vystelky a z vnéjsi myokardoveé vrstvy, trubice na svem
kaudalnim konci prijima zilni pritoky a na kranialnim konci zacCina
pumpovat krev prvnim aortalnim obloukem do dorsalni aorty.
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Systémy — kardiovaskularni system
vznik a poloha srdecni trubice

Vyvijejici se srdecni trubice se stale vice , ZpoCatku je
pfipevnéna k dorsalni strané perikardové dutiny tzv. dorsalnim mesenteriem — v
dalSim vyvoji vymizi a tim vznikne sinus transversus pericardii — spojuje obé strany
perikardoveé dutiny — srdce je nyni zaveésSeno v této dutiné cévami na svém kranialnim
a kaudalnim konci



Systémy — kardiovaskularni system
vznik a poloha srdecni trubice

V prabéhu téchto zmén se myokard ztluStuje a produkuje tzv- srdec¢ni rosol
— cardiac jelly — mohutna vrstva mezibunécné hmoty s vysokym obsahem
kys. hyaluronove,



Systémy — kardiovaskularni system
vznik a poloha srdecni trubice

Zaroven se z mesothelovych bunék tvofi proepikardovy organ ulozeny na
povrchu septum transversum v blizkosti sinus venosus — migraci jeho

bunek po povrchu srdce vznika vétSina epikardu (zbytek z mesothelovych
bunek z vytokove Casti srdce)

« Tim se vytvafri tfi vrstvy srdecni trubice:
— tvofi endothelovou vystelku srdce
— tvori svalovinu stény srdecni

— visceralni list perikardu — pokryva povrch srdecni trubice (



Systémy — kardiovaskularni system
vznik srdecni klicky
« Srdecni trubice se prodluzuje a 23. den se zacina ohybat —

o kranialni Cast se ohyba ventralné, kaudalne a doprava,
o kaudalni (atrialni) Cast se posouva dorso-kranialné a doleva

Aortic roots

Bulbus
cordis

\, Left atrium

~ Ventricle —

Atrium

Sinus venosus



Systémy — kardiovaskularni system
vznik srdecni klicky

Proces je
Atrialni oddil (puvodné parova struktura mimo perikardovou dutinu) vytvafri
spoleCnou a je zainkorporovan do perikardoveé dutiny

Predsino-komorovy prechod zustava uzky a vytvari

Bulbus cordis je uzky s vyjimkou tretiny blize komore — z této Casti vznika
trabekularni Cast pravé komory

Ze stfedni tfetiny bulbu nazyvané conus arteriosus vzniknou vytokove
casti obou komor

Primitive Truncus Primitive
Pericardial cavi left atrium arteriosus left atrium
ericardial cavity =
b4 Primitive 7= \
right atrium 7\
Bulbus cordis e ,'/

Trabeculated

part of right —x¢

\\
ventricle N
'

B Interventricular sulcus

A

Left ventricle




Systémy — kardiovaskularni system
vznik srdecni klicky
se na vnitfni (pivodné hladké) strané srdecni trubice

zacCinaji vytvaret ve dvou oblastech po stranach foramen
interventriculare primum, sténa bulbu zustava doCasné hladka.



Systémy — kardiovaskularni system
vznik srdecni klicky
« Puvodné pravostranna ¢ast srdecni trubice v useku truncus et conus

arteriosus se v perikardové dutiné pfesouva medialné! — tato zména polohy
je zpusobena vznikem




Systémy — kardiovaskularni system
odchylky vyvoje srdecni kliCky

Dextrokardie — srdce se nachazi v hrudniku vpravo — zpusobena ohnutim
klicky doleva misto doprava

Dextrokardie muze byt sdruzena se situs inversus — uplné prevraceni
polohy vSech asymetricky uloZzenych organu (1:7000), tito jedinci maji
obvykle

Poruchy laterality — ureni laterality organu v téle se jevi jako nahodné — t;.



Systémy — kardiovaskularni system
molekularni regulace vyvoje srdce

« Kombinace aktivace BMP a inhibice WNT pomoci Cerberus a Crescent indukuje
expresi NKX2.5 — kliCového genu kardiogenese — regulace kardiogenni oblasti!

[] BMP24 ] WNT inhibitors
(crescent)

B Nkx-25

« Vznik srdecCni klicky — geny urCujici lateralitu Nodal a Lefty-2 — tyto geny indukuiji
a
pozdéji vlevo v srdecni trubici — uplatnéni béhem vzniku srdecni kliCky



Systémy — kardiovaskularni system
vznik srdecnich prepazek

Hlavni srdeCni prepazky se tvori mezi 27. a 37. dnem (zarodek roste od délky cca
5mm do cca 16-17mm)

2 mechanizmy vzniku prepazky:

Aktivni rast dvou tkanovych mas, jez se k sobé pfiblizuji az se spoji, ¢imz dojde k
rozdéleni lumen ve dva kanaly anebo aktivnhim rlistem jedné tkanové masy, jez roste
az dosahne protéjsi strany lumina

Procesy jsou zavislé na ukladani extracelularni matrix a proliferaci bunék.

Tyto tkanové masy nazyvame endokardové polstarky — podileji se na



Systémy — kardiovaskularni system
vznik srdecnich prepazek

« Hlavni srdeCni prepazky se tvofi mezi 27. a 37. dnem (zarodek roste od deélky cca
5mm do cca 16-17mm)

« 2 mechanizmy vzniku prepazky:

2. Druhy mechanismus nevychazi z endokardovych polstarku, ale z rlstu okolitych
tkani, zatimco uzky pruh tkané prestane rust — okolité tkané rostou dale a material
téchto tkani se tim pfiblizuje az mezi obéma ¢astmi zUstane pouze uzka komunikace,
ktera zanika teprve druhotné rustem okolitych tkani — takto dochazi k
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Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

jako transposice aorty a truncus pulmonalis, Ci Fallotova tetralogie — Casta
kombinace srdeCnich a kraniofacialnich malformaci — protoze bunky
endokardovych polStarcich pochazeji prevazné z neuralni listy!!!

Large aortic stem

Superior vena cava

Patent ductus
arteriosus

Pulmonary
stenosis

Right coronary Narrow

arte
i trunk

Interventricular
septal defect

Hypertrophy



Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

— nejvétsi skupina vrozenych vad u ¢lovéka (1
(vyskyt u mrtvé narozenych deti je 10x vyssi!)
8% srdeCnich vad ma genetickou pficinu

2% jsou zpusobeny teratogeny (thalidomid, infekce virem zardének,
rubeola, retinoidy (vitamin A), alkohol, dalSi rizikové faktory — insulin zavisly
diabetes matky, hypertense)

VétSina ma multifaktorialni etiologii

6-10% déti se srde¢ni vadou ma nebalansovanou chromosomovou aberaci,
1/3 déti s anomaliemi chromosomu ma vrozenou srdec¢ni vadu, u trisomie
18 je frekvence srdecCnich vad témér 100%!

(DiGeorguv,
Goldenhartv a Downav syndrom)



Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

Mutace v genu specifikujicim srdce NKX2.5 — AD defekty pfedsinového septa, pfi kterych
persistuje foramen secundum, Fallotova tetralogie

Mutace v genu TBX5 — Holtové-Oramuv syndrom — AD syndrom, 1:100000, anomalie
koncetin a defekty predsifového septa (jeden ze syndromu skupiny syndromu ruka-srdce —
ilustruji, jak se stejné geny podileji na vzniku raznych struktur)

Defekt predsifiového septa — 6,4 na 10000 porodu, zeny:muzi = 2:1,

nejvyznamnéjsi typ - foramen secundum persistens —

(bud’ nadmérnou apoptosou v septum primum anebo nedostateCnym vyvojem
septum secundum) — muze vést k hemodynamicky vyznamnému nitrosrde¢nimu zkratu
zleva doprava

viiwv s

(s dusledkem nejCastéji umrti do nékolika dnt po
narozeni)

Pokud nedojde ke splynuti endokardovych polStarku, persituje canalis atrioventricularis



Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

Defekt septum interventriculare — v jeho membranosni Casti je
(12:10000 porodu), muze

vSak byt asociovan s poruchami septace vytokové Casti srdce, podle

velikosti defektu skrze truncus )y nez
aortou, nekdy zasahuje az do | '

Ventricular
septal defect




Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

« Fallotova tetralogie — nejcastéjsi vada vytokové Casti srdce (9,6 : 10000
porodu), vznika asymetrickym rozdélenim conus arteriosus, pfi némz je
septum posunuto dopredu — vyvolava

(z duvodu zvySeného tlaku v pravé komore)
Vada je sluCitelna se zivotem, lze ji

Large aortic stem
Superior vena cava A S

Patent ductus
\ arteriosus

Pulmonary
stenosis

Right coronary
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L trunk

Overriding Interventricular
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Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

« Pretrvavajici truncus arteriosus — 0,8 : 10000 porodu, zac¢atek truncus arteriosus
je nerozdélen a truncus pulmonaris odstupuje od aorty az po kratkém
spole¢ném pribéhu —

(nerozdéleny conus a truncus arteriosus komunikuje s obéma komorami a
dostava tak krev z obou stran) superior

vena cava

£ Aorta

Aorta

Pulmonary trunk

Pulmonary
%7 Persistent truncus artery
' arteriosus
Truncus

arteriosus

g

Interventricular
septal defect

« Transpozice velkych cév — kdyz aortopulmonalni septum sméruje primo ke
komoram (normalni je spiralovity prabéh) — aorta pak zacina v pravé komore a
truncus pulmonalis v levé (4,8 : 10000 porodu),

(davodem poruchy proliferace a migrace bunék neuralni liSty)



Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

Transpozice velkych cév — kdyz aortopulmonalni septum smeruje primo ke
komoram (normalni je spiralovity prabéh) — aorta pak zacina v pravé
komofre a truncus pulmonalis v levé (4,8 : 10000 porodu),

(davodem poruchy proliferace a migrace bunék

neuralni listy)




Systémy — kardiovaskularni system
vrozene srdecni vady

Stenosa chlopné aortalni nebo pulmonalni — pri srustu valvulae semilunares
v ruzném rozsahu (incidence 3-4 : 10000 porodu)

Atresie aortalni chlopné — uplny srust vela semilunaria —
(leva komora a leva predsin a aorta) —

a nedostateCny rust

levostrannych srdec¢nich oddilu

Patent ductus arteriosus

Patent
oval foramen __

~— Stenosis of
aortic valves

Atresia of
aortic valves




Systémy — kardiovaskularni system
VYVO] CeV

Arteriae carotides (3. oblouk)
Oblouk aorty (levy 4. oblouk)

Truncus pulmonalis (6. oblouk) — ve fetalnim obdobi je spojen s aortou
pomoci ductus arteriosus

Prava arteria subclavia (tvorena pravym 4. obloukem, distalni ¢asti dorsalni
aorty a 7. intersegmentovou tepnou)
: Common cardinal vein
Anterior
cardinal vein Dorsal aorta
Obliterated .
aortic arch | Ascending . —
V3 aorta Aortic arches X Chql?omc
el y—on ont A o
pulmonary artery gtaerg}%
Pulmonary artery
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Right pulmonary artery
dorsal aorta

dorsal aorta Umbilical vein
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Tl Aortic sac
intersegmental artery

10-mm stage Vitelline
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9 Vitelline
artery




Systémy — kardiovaskularni system
VYVO] CeV

* Arteriae vitellinae - zpoCatku zasobuji zloutkovy vacek

« Parové arteriae umbilicales - po porodu je jejich
obliterovan a vznika ,

Common cardinal vein
Dorsal aorta

Anterior
cardinal vein

Chorionic
villus

Aortic arches
(IMand 111) 5

Internal
carotid
artery

Umbilical vein
and artery
Vitelline Sl
vein V:ﬁg'rr;,e
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Systémy — kardiovaskularni system
VYVOj cev — zilni system

Zilni systém — 3 &asti:

Sytém venae vitellinae — pfeménuje se v portalni systém

Systém venae cardinales — méni se v system vv. Cavae (dutych zil)
Systém vena umbilicalis — zanika po narozeni



Venae umbilicales

Hepatic portion of
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Systémy — kardiovaskularni system
VYVO] CEéV — zmeny po narozeni
Béhem fetalniho obdobi plod zasobovan placentarni cirkulaci

Po narozeni k vyméné plynu zacinaji slouzit plice!
Po narozeni a v nasledujicim mésici nastavaji tyto zmeny:

— premeénuje se v ligamentum teres hepatis, ductus
Venosus se rovnéz uzavira a meni se v ligamentum venosum



Fetalni obéh pred narozenim a po
narozeni

Pulmonary
vein

¢« V
Zla

Ductus arteriosus

Superior vena cava

Pulmonary vein

Crista dividens =7

Oval forame \

Inferior vena cava

Pulmonary artery

Descending aorta

Inf&rior vena cava

Umbilical
vein

A“
J

PN

Umbilical arteries

Pulmonary

Ligamentum arteriosum artery

Closed oval foramen

Pulmonary vein

Inferior vena cava

Descending aorta

Superior vesical artery

Medial umbilical ligament




Systémy — kardiovaskularni system
vyvoj cév — lymfaticky system

Vyviji se pozdéji nez systém kardiovaskularni

Zaklada se ve formé 6 vaku: 2 jugularni, 2 iliakalni, retroperitonealni a
cisterna chyli

Vytvareji se Cetné lymfatické cevy, které spojenim s jednotlivymi vaky
zabezpeduji drenaz z tkani a organu



