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Maturitni téma c¢. 31

ROZPLOZOVACI SOUSTAVA

Rozmnozovani - reprodukce - je jednou ze zakladnich vlastnosti viech organismd.
Diky rozmnozovani je zivot druhu nepretrzity. Zivocichové se mohou rozmnoZovat
nepohlavnim nebo pohlavnim zplsobem. Lidska sexualita,
materstvi, rodiCovstvi, porod ditéte apod. jsou dany pohlavnim zplsobem rozmnozovani.

Podstata pohlavniho rozmnoZzovani spociva v tom, Ze v pohlavnich organech
dospélych jedincd vznikaji redukénim délenim gamety, tj. zarodec¢né
pohlavni bunky (vajicka a spermie). Podminkou vzniku nového jedince je splynuti jader
spermie a vajicka v jediné jadro. Splynutim obou gamet vznika zygota, ktera se vyviji v
nového jedince.

Jadra télnich bunék ¢lovéka obsahuiji diploidni pocet chromozomd, tzn. celkem 46
chromozom konstantnich tvar{ a velikosti. Jejich sestava se nazyva karyotyp.

V karyotypu je mozné rozliSit dvacet dva parl autozomd a jeden par pohlavnich
chromozom. Informace o pohlavi ¢lovéka je uloZzena v DNA pohlavnich chromozom( a
obsahuje ji az na vyjimky vétsina télnich bunék clovéka. Pohlavni chromozomy muze se
vzajemné zietelné liSi.Oznacujeme je X a Y.

Pri vzniku vaji¢ka i spermie probiha v pohlavnich organech redukéni déleni - meidza
- urcitych diploidnich bunék (oocytl nebo spermatocytl). Po redukénim déleni maji bunky
haploidini pocet chromozom(. Obsahuji vZzdy po jednom chromozomu z kazdého
chromozomového paru pdvodni diploidni burky a dale se vyvijeji ve zralou spermii muze
nebo zralé vajicko zeny. Zralé vajicko nebo zrald spermie tedy obsahuji 23 chromozomd.

Pohlavi ¢lovéka je urceno jiz v okamziku oplozeni. O pohlavi ditéte rozhoduiji
spermie muze. Pfi oplozeni splyva vzdy jedna spermie s jednim vajickem.

V obvyklych Zivotnich podminkach neni zadna kombinace (tj. XX nebo XY)
zvyhodnéna. Pro velky pocet narozenych déti plati, Ze se rodi priblizné
50 % chlapct a 50 % divek a pfirozeny pomér pohlavi se blizi poméru 1:1.

PFi pohlavnim zplisobu rozmnozovani dochazi ke kombinacim genetickych informaci
a Stépeni znakl. Novi jedinci nemaji genotyp (tj. soubor vSech genl v jadru buriky) zcela
shodny s rodici a jejich genotypy se lisi i vzajemné. Konkrétni kvalitativni a kvantitativni
znaky jedince (napt. télesné proporce, rlizna odolnost proti nezadoucim vlivim prostiedi
se formuji podle genetické informace plsobenim rliznych faktord zZivotniho prostfedi a
oznacujeme je jako fenotyp.

Rozmnozovani, rlst a vyvoj zarodku i plodu a narozeni zdravého jedince je mozné
pouze v priznivych podminkach vnéjsiho a vnitiniho prostredi
organismu.

POHLAVNI ORGANY ZENY

Pohlavnim organlim Zeny patfi vajecniky, vejcovody, déloha a pochva. Vstup do
pochvy ohranicuji tzv. zevni pohlavni organy, tvorené velkymi
a malymi stydnymi pysky, vestibularnimi Zlazami a toporivymi tkanémi, tj. klitoris -
postévacek a toporivé téleso po obou stranach posevniho vchodu.

Vajecniky (ovaria) jsou ulozeny ve spodni ¢asti dutiny bfiSni a maji priblizné
velikost viasského orechu. Od puberty maji dvé zakladni funkce:
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l. produkovat zrala vajicka,
2. syntetizovat a uvolfiovat pohlavni hormony.

V povrchové korové vrstvé vajecnikl se vyvijeji ze zakladd pohlavnich bunék, tzv.
oocytd, vajicka. Vyvoj vajiCek se nazyva oogeneze. Jiz pii narozeni
Zeny obsahuji oba vajecniky priblizné 400 000 "zarodk{" vaji¢ek. Z nich vsak v pribéhu
Zivota zeny dozrava, zpravidla stfidavé v levém a pravém vajecniku, priblizné jen 400
vajicek. Funkci specializovanych bunék vajecnik{ je syntetizovat a uvoliiovat do krve
pohlavni hormony.

Pohlavni hormony Zeny patfi podle chemického slozeni mezi steroidy.
Nejvyznamnéjsi jsou progesteron a estrogeny. Nejucinnéjsim estrogenem je
estradiol. Kromé uvedenych hormon( se ve vajecnicich tvori dalsi steroidni latky, véetné
malych mnoZzstvi muzskych pohlavnich hormond. Vzhledem ke skute¢nosti, Ze muzské
pohlavni hormony jsou v podstaté meziprodukty pfi syntéze zenskych pohlavnich
hormon(, je mozné v téle muze i Zeny
prokazat shodné steroidy. Rozdilnost mezi pohlavimi po hormonalni strance neni v rliznosti
hormon(, ale v jejich koncentraci, vzajemném poméru, ve
zplsobu jejich uvolfiovani a predevsim v rozdilnosti receptord, s kterymi reaguji. Pohlavni
hormony Zen ovliviiuji rlst a vyvoj pohlavnich organl a celého téla, pfipravuji organismus
Zeny na téhotenstvi, ovliviiuji normalni priibéh téhotenstvi a navozuji typické chovani Zeny.
Regulaci produkce Zenskych pohlavnich hormon( zajist'uji negativni zpétnou vazbou
pohlavni hormony pdsobici na neurony v hypotalamu a adenohypofyze.

Vejcovody (vejcovod - tuba uterina) pripominaji svym tvarem prohnutou
nalevku s roztfepenym okrajem, ktera je prilozena k vajecniku a Usti do délohy. Funkci
vejcovodu je zachytit vajicko uvolnéné ze zralého Graafova folikulu vajecniku a
transportovat vajicko do délohy. Ve vejcovodu také zpravidla dojde k oplozeni vajicka.

Déloha (uterus) je duty silnosténny organ tvaru komolého kuzele, tvoreny
prevazné hladkou svalovinou. V déloze dochazi k zachyceni rozryhovaného vajicka (popr.
rozryhovanych vaji¢ek) a k jeho vyvoiji v zarodek - embryo a dale v plod.

Pochva (vagina) je rovnéz svalova trubice spojujici délozni dutinu se zevnimi
pohlavnimi organy. Vchod do pochvy je pred prvnim pohlavnim stykem témér uzavien
slizni¢ni fasou (panenska blana - hymen).

POHLAVNI ORGANY MUZE

K pohlavnim organim muze fadime varlata, nadvarlata, chamovody a ¢ast mocové
trubice, méchyrkovité Zlazy, prostatu a pyj (penis).

Varlata (testes) se zakladaji, podobné jako vajecniky zeny, v dutiné brisni. Do
porodu ve vétsiné pripadl sestoupi z dutiny bfisni az do Sourku (vyjimkou je 0,7-0,9 %
chlapci, u kterych varlata nesestoupi ani do konce prvniho roku Zivota).

Sourek (scrotum) pripomina vak rozdéleny prepazkou na dvé poloviny, z nichz
kazda obsahuje varle a nadvarle. Kize Sourku je od puberty ochlupena a
Ochlupeni prechazi az na klizi ve spodni Casti bficha.Varlata dospélého muze maji délku 4-
5 cm a Sitku 2-3 cm. Jejich funkdi je:

1. produkovat spermie,

2. syntetizovat a uvolfiovat pohlavni hormony.

Ve varlatech se vyvijej( a zraji spermie. Vyvoj samcich pohlavnich bunék se nazyva
spermatogeneze. Spermie vznikaji v semenotvornych kanalcich varlete ze spermatocytd,
které vznikly ze spermatogonii. Pfi spermatogenezi vznikaji redukénim délenim a procesy
zrani celkem Ctyfi haploidni spermie z kazdého spermatocytu. Zrani spermie trva od
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meidzy priblizné 74-75 dni a vyZaduje teplotu priblizné o 4 stupné Celsia nizsi, nez je v
dutiné bfisni. Ve varlatech, ktera nesestoupila do Sourku, v disledku vyssi teploty uvnitf
dutiny brisni nevznikaji zralé funkcni spermie. Vyzivu zrajicich spermii zabezpecuji v
semenotvornych kanalcich varlete tzv. Sertoliho buriky. V Leydigovych burikach
(intersticialnich burkach, leZicich vné kanalk{) varlat probiha syntéza pohlavnich hormond,
které jsou podle potreby uvoliovany do krve. Varlata muze (a také vajecniky zeny) patfi
mezi Zlazy s vnitini sekreci.

Muzské pohlavni hormony jsou rovnéz steroidy. Hlavnim muzskym pohlavnim
hormonem s nejvyznamnéjsimi funkcemi je testosteron. Ovliviiuje rdst a vyvoj
pohlavnich organl a celého téla a navozuje chovani typické pro dospélého muze. V malém
mnozstvi je mozné rovnéz u muze prokazat i dalsSi steroidni latky (véetné urcitého mnozstvi
Zenskych pohlavnich hormon). Regulaci produkce muzskych pohlavnich hormon( zajist'uji
v téle podobné jako u Zeny zpétnovazebné koncentrace samotnych hormond.

Nadvarle (epididymis) se nachazi na hornim zadnim p6lu kazdého varlete. V
nadvarleti jsou zadrzovany zralé spermie a misi se zde s hlenovitym sekretem bunék
nadvarlete. Spermie v nadvarleti ziskavaji pohyblivost nutnou pro plozeni vaji¢ka a jsou v
ném uchovavany ve funkcnim stavu az 40 dni.

Chamovod (ductus deferens, semenovod) je asi 40 cm dlouhy vyvod
nadvarlete, ktery spojuje nadvarle s mocovou trubici. Chamovod prochazi od
nadvarlete Sourkem a tfiselnym kanalem do bfisni dutiny. V brisni dutiné se staci do panve
a usti v oblasti prostaty pod mocovym méchyfem do mocové trubice. Pfi urcitém stupni
pohlavniho drazdéni dojde vlivem kontrakce svaloviny stén chamovodu k nasavani spermii
z nadvarlete a jejich vypuzovani chamovodem a mocovou trubici ven z téla (tzv.
ejakulace).

Méchyrkovité Zlazy a prostata obohacuji hlenovity sekret nadvarlete o dalsi
dllezité latky. Tekutinu, kterd po smiseni vznika, oznacu.jeme jako ejakulat (semeno).

K vypuzovani ejakulatu mimo télo mlze dochazet také samovolné, obvykle ve spanku
(tzv. poluce).

Penis je komplementarnim organem k pochvé Zeny a umoznuje pohlavni spojeni
(koitus). Penis je tvoren v podstaté tremi toporivymi télesy (tj. neparovym a parovym
toporivym télesem). Z tkané houbovitého vzhledu je v predni ¢asti neparového toporivého
télesa vytvoren tzv. zalud. Otvorem v Zaludu
usti ven mimo télo mocova trubice. Obé Casti parového toporivého télesa probihaji
soubézné nad mocovou trubici.

V toporivych télesech penisu jsou dutinky, které se v pripadé pohlavniho vzruseni
plni krvi a dochazi tak k napfimeni penisu (erekci). Erekce je slozZity reflexni déj fizeny z
bederni oblasti paterni michy a u clovéka vyrazné ovliviiovany psychickym stavem muze
(tj. podnéty z centralniho nervového systému). Priibéh erekce je zavisly na fadé podnét
(napr. hmatovych, zrakovych, Cichovych). Pominou-li vlivy, které erekci vyvolaly, nebo
dojde-li
k ejakulaci, erekce opét ustava.

Mocova trubice, ktera u muze zacina v mocovém meéchyri a prochazi prostatou, je
od prostaty ke svému Usti na konci penisu spole¢nou vyvodovou cestou pro moc i spermie
(pro exkrecni i pohlavni soustavu). Priniku spermii do mocového méchyre a Uniku moci z
mocového méchyre pri ejakulaci zabranuje reflexni kontrakce vnitfniho svérace mocové
trubice, tvoreného hladkou svalovinou.
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DRUHOTNE POHLAVNI ZNAKY

Hormonalnim plsobenim v pribéhu dospivani vznikaji u zeny a muze odlisné
sekundarni pohlavni znaky.

K sekundarnim pohlavnim znakdm clovéka patti prsy Zen a vousy muzl, ale i
odlisny typ ochlupeni nékterych casti téla.

Dospély muz a zena se dale liSi mohutnosti kostry a svalstva. Muz ma zpravidla
hrubsi kosti nez Zena, vétsi télesnou vysku a uzsi panev. Svalstvo muze je vyraznéji
vyvinuto nez u zeny. Détem se v obdobi pohlavniho dospivani méni hlas apod. Mezi
pohlavimi jsou i vyrazné dusevni rozdily.

SEXUALITA CLOVEKA. OPLOZENL.

Ovulacni a menstruacni cyklus

Ovulacni a menstruacni cyklus u zen dochazi od puberty k cyklickym zménam
produkce pohlavnich hormon( v téle. DUsledkem toho jsou zejména morfologické a
funkéni zmény pohlavnich organl. Nejvyraznéjsi zmény se tykaji vajecnikd a délozni
sliznice. Vajecniky prochazeji vajecnikovym — ovula¢nim cyklem. Sliznice délohy
(endometrium) prodélava rovnéz cyklické zmény, které nazyvame menstruacni cyklus. U
Zeny se zpravidla opakuje v intervalech 28 dni. Bézné je vsak kolisani v rozmezi 24-32
dnd. Ovulacni a menstruacni cykly spolu velmi tésné souviseji a bezprostfedné na sebe
navazuiji.

Zjednodusené je mozné uvést, Ze ve vajecnicich se v prtibéhu ovulacniho cyklu
strida folikularni a lutealni faze.

Ve folikularni fazi se ve vajecnicich rozvijeji a rostou vlivem hormont zarodec¢né
bunky (oocyty). Postupné se vytvari tzv. Graafiv folikul - maly vacek v kdfe vajecniku,
ktery ohsahuje zrajici vajicko. Sténu folikulu tvori tenka vrstva plochych bunék. Drobna
dutinka folikulu je vypInéna tekutinou. Buriky Graafova folikulu produkuji hormony
estrogeny.

Graaflv folikul ma tésné pred uvolnénim vajicka velikost 10-15 mm. Zpravidla 12.-
15. den po menstruaci je z Graafova folikulu uvolnéno zralé vajicko - probiha ovulace. K
uvolnéni vajicka z folikulu je potfebné zvysSeni hladiny hortnon( folitropinu (FSH) a
lutropinu (LH) uvolfovanych z adenohypofyzy do krve.

Po folikularni fazi nasleduje faze Iutealni. Je nazyvana podle zlutého télisla
(corpus luteum), které vznika po ovulaci v misté Graafova folikulu. Buriky téliska
produkuji pfiblizné 10 dnl pohlavni hormony, pfedevsim progesteron. Dojde-li
k otéhotnéni, je progesteron produkovan burikami Zlutého téliska az do 6. mésice
téhotenstvi, kdy produkci progesteronu piné prebira placenta. Nedojde-li k otéhotnéni,
nastupuje znovu folikularni faze a vytvari se novy Graaflv folikul, zpravidla ve druhém
vajecniku (tzn. vajecniky se v produkci vajicek sttidaji).

Délozni sliznice prochazi ¢tyrmi fazemi menstruacniho cyklu: menstruacni,
proliferacni, sekre¢ni a ischemickou.

Menstruacni faze. Kazdy cyklus, nedojde-li k oplozeni vajicka, zacina odloucenim
a odstranénim znicené deélozni sliznice, coz se projevi krvacenim z pochvy (tzv.
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menstruace). Zacatek krvaceni je prvnim dnem, od kterého se pocita trvani jednotlivych
fazi. Krvaceni trva 3-5 dni.

Proliferacni faze. Po ukoncené menstruaci dochazi k regeneraci, rlstu, bujeni a
zbytnovani délozni sliznice. Zmény sliznice jsou Fizeny predevsim
estrogeny, které vznikaji v dozravajicim Graafoveé folikulu. Tato druha faze probira 5.-12.
den od zacatku cyklu.

Sekrecni faze. \e treti fazi pokraCuje kypreni a prekrvovani délozni sliznice vlivem
estrogent a po ovulaci také vlivem progesteronu ze zlutého
téliska. Sliznice délohy dosahuje tloustky az 5 mm a dochazi v ni k rozvoji zlazek délozni
sliznice. Sekrecni faze probiha od 12. do 27. dne cyklu. Vajicko se uvolfiuje zpravidla 12.-
15. den cyklu.

Ischemicka faze. V pripadé, ze vajicko nebylo oplozeno, zanika zluté télisko
(postupné se méni na bié télisko - corpus albicans) a klesa produkce pohlavnich hormond.
Nizka hladina hormon@ vyvola stazeni (kontrakci) svaloviny cév a zastaveni pfivodu krve s
Zivinami a kyslikem ke zbytnélym vrstvam bunék délozni sliznice. Nasledkem toho zbytnélé
Casti délozni sliznice odumiraji. Ischemicka faze trva priblizné 24 hodin. Po obnoveni
normalnibo pritoku krve sliznici dojde k odlucovani odumrelych bunék a ke krvaceni. Jsou
odplavovany odumrelé bunky délozni sliznice a probiha opét menstruace.

Erekce a ejakulace

Produkce zralych spermii a pohlavnich hormon( je v priibéhu Zivota dospélého
muze vyrovnana a neprodélava vyraznéjsi zmény (na rozda od zeny).

U muZze dochazi pri pohlavnim vzruseni k erekci nahromadénim krve v toporivych
télesech penisu. Pri intimnim styku pronika penis muze do pochvy zeny. Stupnované
podnéty vyvolaji u muze ejakulaci, tj. uvolnéni
a vystriknuti ejakulatu se spermiemi mimo télo muze nebo do pochvy Zeny. Spermie
mohou prezivat v téle Zeny az 2 dny a pohybuiji se rychlosti 3-6 mm/min. Optimalni doba
pro oplozeni vajicka trva jen asi 10-15 hodin po ovulaci. Nejvétsi pravdépodobnost
oplozeni je, pri pravidelnych menstruacich, mezi 12.-16. dnem menstruacniho cyklu.

Obvyklé mnozstvi ejakulatu je priblizné 2-3 ml pfi celkovém poctu spermii 200--400
miliond. Toto mnoZstvi ejakulatu se podili, v pochvé, déloze i vejcovodech Zeny, na
udrZeni pfiznivého prostredi pro spermie. Enzymy, uvoliiované z nékolika set miliond
spermii, maji teprve v tomto mnozstvi dostatecnou koncentraci, ktera napomaha
prdniku hlavicky jediné spermie do vajicka.

Mnozstvi ejakulatu a pocet Zivych spermii ma podstatny vliv na plodnost muze. Pri
malém poctu spermii (pfiblizné 20-50 miliont) a malém mnoZzstvi
ejakulatu je muz prakticky neplodny, i kdyZ je oplozeni i v nékterych téchto pripadech
jesté mozné.

VYVOJ VAJICKA, TEHOTENSTVI, ANTIKONCEPCE.

Ontogenetickym vyvojem - ontogenezi - rozumime soubor vSech zmén jedince,
které probihaji nepretrzité od oplozeni vajicka do smrti ¢lovéka.
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Zmeény probihajici ve fyzické i psychické oblasti se tykaji vSech télesnych struktur a jejich
funkci.

VYVOJ VAJICKA PO UVOLNENI Z GRAAFOVA FOLIKULU.

Vajicko je po uvolnéni z Graafova folikulu zachyceno rozsirenym vnitfnim Ustim
vejcovodu a postupuje jim smérem do délohy. V pFipadé, ze neni oplozeno, zanika. Vajicko
oplozuji spermie. Prvni spermie se dostavaji pri pohlavnim styku do kontaktu s vajickem
priblizné za 30-60 minut po ejakulaci,
ale s vajickem obvykle nesplyva prvni spermie, ktera pronikne az k povrchu vajicka.
Mistem kontaktu je zpravidla vejcovod. Z akrozomu spermie (tj. v podstaté z velkého
lysozomu v predni ¢asti hlavicky spermie) se uvoliuji enzymy a plsobi na povrch vajicka.
Hlavicka s jadrem spermie pronika povrchovymi strukturami vajicka. Bicik je odhozen a
zlistava se stredni Casti spermie mimo vajicko. Bezprostfedné po prliniku hlavicky jediné
spermie do vaji¢ka splyvaji jadra spermie a vajicka. a dalsSim spermiim je do oplozeného
vajicka znemoznén prlnik. Splynutim jader spermie a vajicka vznika oplozené vajicko,
které ma jadro opét s diploidnim poctem chromozomd.

Oplozené vajicko se déli jiz pfi prlichodu vejcovodem v prdbéhu prvnich 24 hodin. V
dalSich dnech se déli po urcitou dobu synchronizované priblizné
dvakrat za den. Jeho plvodni velikost se témér neméni. Nové vznikajici buriky jsou po
urcitou dobu stale mensi.

Priblizné Ctvrty den od oplozeni se dostava vajicko do délohy jiz jako morula
(pfipomina plod moruse), kterou tvori 16 nebo 32 bunék, popf. jako blastula slozena ze 64
bunék a pripominajici dutou kouli.

DalsSi vyvoj vajicka pokracuje v déloze. V pripadé, Ze nejsou naruseny normalni
fyziologické funkce Zeny, dojite 5.-6. den k zanoreni (uchyceni, nidaci) vajicka do délozni
sliznice. K bezpe¢nému uchyceni vajicka v délozni sliznici dojde do konce 3. tydne od
oplozeni. DalSi vyvoj rozryhovaného
vajicka (jiz vicebunécného Utvaru) pokracuje v pfimém kontaktu s déloznisliznici. Vajicko
se postupné méni v zarodek a nasledné v plod, v tésné vazbé na rozvoj placenty.

Podminkou pro udrzeni plodu je dostatecna (dobé téhotenstvi odpovidajici hladina
pohlavnich hormond, uvolfiovanych ze Zlutého téliska a nasledné
z placenty. Rozhodujici vliv ma dostatecné vysoka hladina estrogenll a progesteronu.

TEHOTENSTVI (GRAVIDITA)

V pripadé, ze doslo k oplozeni vajicka, nedojde k menstruaci, ale pokracuji zmény
umoznujici rAst a vyvoj zarodku a plodu. Menstruacni cyklus je v podstaté zastaven v
sekrecni fazi.

0 téhotenstvi hovorime od okamzZiku zachyceni oplozeného (rozryhovaného) vajicka
zbytnélou délozni sliznici. Jiz poCatek téhotenstvi je mozno prokazat Iékarskym vysetrenim
(zvySena hladina estro genl se da kontrolovat v modi) a rozvijejici se téhotenstvi je patrné
fadou makroskopickych znakd (zvysSuje se hmotnost téla, velikost, prokrveni a citlivost
prsl, objevuje se nevolnost, v Ustech zvlastni kovova chut’ apod.).

Objem délozni dutiny se s rdstem plodu vyrazné zvysuje (z 5 ml na vice nez 5 000
ml, tj. vice neZ tisickrat). Hmotnost matky vzrlista i o vice nez
1O kg.
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ZENA V TEHOTENSTVI

V Ceské republice je vétsina t&hotnych Zen pod pfimou kontrolou lékare. Existuje
systém pravidelnych kontrolnich vySetfeni a testl a systém soustavné
pravidelné péce o téhotné Zzeny. O priibéhu téhotenstvi kazdé Zeny jsou provadény presné
zaznamy, ve kterych jsou uvedeny vysledky vSech testl a vysetieni i dalsi dllezité
podrobnosti tykajic( se téhotenstvi.

K podminkam, které vyznamné ovliviuji téhotenstvi, patri dostatek vhodnych
potravin, Zivot v prostfedi prostém Skodlivych faktord, odpovidajici hladina pohlavnich
hormon( v téle matky a jeji, téhotenstvi celkové odpovidajici, fyziologicky pfiznivy stav
organismu. Bylo prokazano, ze vyvoj
plodu a prbéh téhotenstvi pozitivné ovliviiuje pobyt v klidném prostiedi bez stresovych
faktorti, vhodné bydleni, laskypIné chovani partnera, pfiznivé a nenarusené vztahy s rodici,
pribuznymi, spolupracovniky apod. Na vznik a priibéh téhotenstvi maji vliv véku
odpovidajici znalosti o rodiCovstvi
a sexualnich otazkach. Také celkova Uroven vzdélani, kultura, uméni i literatura, priznivé
ovliviujici psychiku matky apod.

Existuje vSak také fada rizikovych faktord, kterych se musi zena jiz pred
téhotenstvim a v jeho priibéhu vyvarovat. Tézké poskozeni plodu mohou
zpUsobit napf. zardénky, které matka prodélala tésné pred téhotenstvim a nebo v pribéhu
téhotenstvi. Nebezpecné jsou rdzné typy zareni (véetné rentgenového), nékteré léky,
alkohol, koureni a drogy. Existuji prenosné a dédi¢né choroby, o kterych je tfeba védét
(napf. pohlavni choroby, AIDS, poruchy krevni srazlivosti). Nenarozené dité mohou
poskodit nékteri paraziti (napr. Toxoplasma gondii patfici mezi kokcidie).

Toxoplazmy mohou prejit placentou téhotné zeny na plod a jejich pritomnost se
projevi vyvojovymi poruchami plodu. Také z uvedenych dlvodd musi téhotné Zeny
dodrzovat vieohecnef hygienickef zasady pfi styku se zviraty, nesmi ochutnavat syrové
maso apod.

I kdyz urcitad nebezpedi existuji, nejsou dnes téhotenstvi ani porod spojeny s
takovymi riziky, jak tomu bylo drive. Porody v teské republice probihaji
vétSinou v porodnicich, kde jsou novorozenec i matka pod pfimou kontrolou Iékare obvykle
do 4.-5. dne po porodu.

ZARODEK A PLOD

Vajicko se ryhovanim méni na moruiu, blastulu, gastrulu a dale na zarodek
(embryo). V osmém tydnu téhotenstvi nabyva zarodek zretelnéji lidského tvaru. V této
dobé je priblizné 2,5 cm dlouhy a dale se vyviji v plod, uzavreny ve tfech plodovych
obalech (amnion, alantois a chorion). Plod ma
jiz vyvinuty v jednoduché formé vSechny hlavni vnitini organy.

Soubézné s vyvojem embrya a plodu se vyviji placenta. Placenta se
formuje z kik( vnéjsiho plodového obalu (chorionu) a urcitych bunék délozni sliznice. Tvori
ji chriova ploténka, choriové kiky a bazalni ploténka dohromady.

Existuji v ni 2 vyznamné morfologické fenomeny — a to konyledon a placentom.
Jsou to vlastné klubka cévek, ktera zajistuji latkovou vyménu mezi organizmem matky a
plodu. Na tomto misté funguje tzv. placentarni bariéra, ktera zajistuje selekci prenosu -
chrani plod pred skodlivinami (=naxemi) a infekci. Je selektivné propustna - prochazi ji
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napr. psychofarmaka, barbituraty, chlorpromazin, virus planych nestovic, zardének,
spalnicek, HIV, toxoplasma, treponema (syfilis), imunoglobuliny G, lymfocyty...

PIné vyvinuta placenta ma ovalné miskovity tvar (okrouhly terc) o priiméru 15-20
cm a hmotnost 0,3-0,6 kg. Bezprostredné kolem zarodku a plodu vytvari vodni ochrannou
vrstvu plodova voda, ktera cirkuluje, chrani velmi pohyblivy plod pred narazy a podili se na
regulaci télesné teploty.

Placenta zajiSt'uje pro plod funkce plic, travici soustavy, ledvin, jater a jeji buriky
produkuji ddlezité hormony:

- estrogeny

- progesteron (startuje laktogenni funkci, udrzuje zluté télisko)

- choriongonadotropin (HCG)

- placentarni rlstovy hormon — somatotropin - ovliviiujici vyvoj plodu.
- lidsky choriovy tyreotropin (HTC)

- dehydroepiandrosteron

- placentarni laktogen (HPL)

Placenta ma rovnéz ochrannou funkci a zajstuje, ze télo matky “snasi” plod a
obvykle proti nému netvori protilatky.

Plod je k placenté pripojen priblizné 50 cm dlouhym pupecnikem. kterym prochaz(
trojice cév. Cirkulaci krve mezi placentou a vyvijejicim se zarodkem (plodem) zajiSeuje
srdce zarodku (plodu). Krevni obéhy matky a plodu nejsou propojeny. Prestup Zivin,
dychacich plynd, protilatek, mineralnich latek a vody z téla matky do krve plodu probiha
prostfednictvim tkariového moku a také plodové vody. Opacnym smérem odchazeji z téla
plodu produkty metabolismu (napf. oxid uhli¢ity a mocovina). Zilni krev privadi do placenty
Ziviny, arterialni z ni odvadi zplodiny.

POROD

Normalni priibéh téhotenstvi konc¢i porodem. Porodem rozumime kazdé ukonceni
téhotenstvi pri kterém jevi plod po opusténi téla matky nékterou ze
znamek zivota (Cinnost srdce, dychani svalova cinnost). Od prvniho dne posledni
menstruace je normalni délka téhotenstvi 240-310 dni dlouha 40 tydnd, tj. 280 dni, nebo
také jinak 10 lunarnich mésict po 28 dnech.

POJMY:
Embryonalni vyvoj — 1. , 2. mésic
Fetalni vyvoj — 3. — 9. mésic
Ocekavany termin porodu — 266 dni
Stari — od oplozeni — koncepcCni stari
- ovulaéni — stari embrya od ovulace
- menstruacni — prvni den posledni menstruace + jeden rok a jeden tyden —
3 mésice
DonoSeny plod = 50cm, 3kg, klize rlizova, lysa, zbytek laguna (ochlupeni) na
ramenou a zadech, obodi a rasy vytvoreny, vlasy dlouhi nékolik cm, lebecni kosti
tvrdé, fontanely hmatatelné, u chlapcd sestoupena varlata, u divek labia minora
jesté nevytvorena.

Porod vyvolavaji mechanické vlivy, zejména ze spodni Casti délohy a vlivy
hormonalni. Vyrazny je vliv oxytocinu, pod jehoZ vlivem dochazi ke kontrakcim hladkych
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svall délohy. Vliv oxytocinu na hladké svalstvo délohy je v priibéhu téhotenstvi
zablokovan.

Priprava porodu od prvnich porodnich bolesti trva nékolik hodin. Vlastni porod
probira od otevreni kréku délohy nejcastéji hlavickou plodu jen
10-30 minut. V nejvétsim poctu pripadl se rodi zdravé a donosené dité.

Po porodu ditéte je priblizné za 30 minut odloucena a vypuzena z délohy nékolika
stahy délozni svaloviny také placenta. V ddsledku mechanického naruseni délozni sliznice
zpravidla dochazi ke ztraté 200-400 ml krve a normalni stav délozni sliznice se obnovuje v
obdobi priblizné 4-6 tydnd po porodu, které nazyvame Sestinedéli. V pribéhu Sestinedéli
se organismus Zeny navraci do plvodniho stavu pred téhotenstvim a obnovuji se také
normalni menstruacni cykly.

Porod tzv. donoseného plodu nastava ve 38.- 42. tydnu téhotenstvi (tj. 280 dnd t
14 dnd od prvniho dne posledni menstruace). Porod mezi 28. az 38.tydnem je predcasny a
rodi se tzv. nedonosSené dité. Porod pred 28. tydnem vétSinou plod neprezije, i kdyz pri
Zivoté Ize udrzet, v nékterych pripadech, déti narozené priblizné od 6. mésice (lunarniho)
téhotenstvi. Za samovolny potrat povazujeme
vypuzeni plodu pred 28. tydnem, kdy plod nejevi Zadnou ze znamek zivota (zejména
srdecni ¢innost, dychani, svalova cinnost).

UMELE PRERUSENI TEHOTENSTVI

Nezadouci a nechténé téhotenstvi mohou lékafi pfi vaznych dlivodech uméle
prerusit (tzv. umélé preruseni téhotenstvi - interrupce). V teské republice je interrupce
povolena zakonem a kazda Zzena ma pravo se sama rozhodnout, zda chce ¢i nechce privést
na svét dité a stat se matkou (interrupci vSak neni mozné zaménovat s antikoncepci.

Bezprostfedné po nechranéném ¢i nechténém intimnim styku je mozné vyjimecné,
aby lékarsky bylo hormonalné zabranéno vzniku téhotenstvi.

Preruseni jiz existujiho téhotenstvije vsak velmi vaznym zasahem a mize, i pfi
nejdokonalejsim a nejvcasnéjsim provedeni, tézce poskodit organismus zeny, napriklad
tim, ze jiz nové téhotenstvi neni mozné a vznika az trvala neplodnost. Nebezpeci
neplodnosti se zvlasté zvysuje pri druhém a dalSim preruseni t€hotenstvi.

Jakykoii pokus o preruseni téhotenstvi neodbornym ¢i laickym zasahem ohrozuje
pfimo a smrtelné Zivot ieny. Kromé toho pisobi rozsahlé moralni
a citové skody.

NEPLODNOST

Priciny neplodnosti jsou rlizné. Mlze to byt napfiklad porucha Cinnosti vajecnikl
Zeny nebo porucha tvorby spermii muze. Vliv na plodnost maji léky,
stres, Unava, alkoholismus a celkovy zpUsob Zivota.

Kazdy manzelsky par, ktery si preje mit dité, Zije normalnim aktivnim sexualnim
Zivotem a u Zeny ani po roce nedojde k otéhotnéni, by mél navstivit
lékare. Ze statistickych Udajd vyplyva, Ze na kazdych sto dvojic pfipada deset dvojic, které
nemohou mit déti, a patnact dalSich, které maji méné déti, nez by si
prali. Pfiblizné v 50 % pfipadl je pficinou neplodnosti Zena, az v 30 % pripadd muz a ve
20 % se na neplodnosti podili Zena i muz.
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ANTIKONCEPCE

Antikoncepci rozumime biologické, mechanické a chemické (hormondino metody,
které dovolujici imnistyk mezi muzem a Zenou, a které brani téhotenstvi. 0 nejvhodnéjsi
antikoncepcni metodé je zpravidla potfebné se poradit s Iékarem, nebot’ (kromé
antikoncepcnich vlivl) vsechny metody maji
i své nedostatky. Také ve vefejnosti existuji rdzné nazory, ¢asto nespravné proklamuijici
Skodlivost urcitych metod Ci Skodlivost antikoncepce jako takové. Zdaleka ne kazda
metoda se vSak hodi pro kazdou zenu nebo manzelsky par.

Muzské antikoncepcni metody

Muzské antikoncepcni metody a prostredky byvaji zafazov:iny do tzv. bariérové
antikoncepce. Zakladni dva zplsoby jsou kon(/om - prezervativ a prerusovana soutioz
(coitus interruptus).

Kondom v soucasnosti, vzhledem k ohrozeni AIDS patfi k nejvhodnéjsi a stale
Castéji pouzivané mechanické ochrané pred pocetim ditéte i pred chorobami prenasenymi
pri pohlavnim styku.

Metoda preruseni intimniho styku plné zavisi na zkusenostech muze a povazuje se
za nevhodnou tam, kde neni v pohlavnim Zivoté zkusenost. Podstata metody spociva v
tom, Ze muz ukonci pohlavni spojeni drive nez dojde k ejakulaci. Tato metoda samozrejmé
nechrani pred pohlavnimi chorobami
a také je méné spolehliva. Rovnéz je znamé, ze mlze plsobit nepfiznivé na nervovou
soustavu muze i zeny, vzhledem k nerespektovan( prirozeného
pribéhu pohlavniho aktu.

Zenské antikoncepcni metody

Zenskych antikoncepénich metod a prostiedkd je mnohem vice v porovnani s
muzskou antikoncepci.

- hormonalni antikoncepce a antikoncepcné pouzivané chemické prostredky

- nitrodélozni téliska,

- bariérova antikoncepce

- prirozené metody pro planované rodicovstvi

Hormonalni antikoncepce je zalozena na poznatku, Zze nékteré synteticky

pripravené steroidni latky maji podobné Ucinky jako zenské pohlavni
hormony (tj. estrogeny a progesteron). Pri urcitém zjednoduseni Ize Fici, Ze v praxi zena
uziva po dobum 20-21 dni (zpravidla jde o 5.-24. den menstruacniho cyklu) kazdy den
jednu tabletku obsahujici derivaty estrogenl a progesteronu. Zménéna hladina pohlavnich
hormon( brzdi negativni zpétnou vazbou pres hypotalamus uvolfiovani hormond
folitropinu (FSH) a lutropinu (LH) z adenohypofyzy. Nizka hladina téchto hormond v téle
brani dozravani zenského vajicka a nenastava ovulace. Po jednadvaceti dnech je nutné na
5-7 dni prerusit prijem hormonalnich pilulek. V této dobé dojde k poklesu hladiny
pohlavnich hormond v téle a obvykle probéhne menstruace.

Kromé tablet prijimanych Usty existuji také hormonalini injekce anebo hormonalni
podkozni tyCinky. Zakladem metod antikoncepcné vyuzivajicich nékteré chemické
prostredky je vytvareni nevhodnych podminek pro pohyb spermii a oplozeni nebo pfimé
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zabijeni spermii v pochvé, déloze a vejcovodech Zeny. K témto metodam patfi pouzivani
spermicidnich krémd, pén, Cipkd nebo Zelé, zpravidla v kombinaci s jinymi metodami.

Nitrodélozni téliska z polyetylenu nebo i z jiného vhodného materialu, se
umist'uji do délohy. Mlze dojit k normalnimu intimnimu styku nebo i k oplozeni vajicka.
Pritomnost téliska v déloze vSak zpravidla zabrani nidaci oplozeného vajicka v délozni
sliznici. 5

Bariérova antikoncepce spociva v zabranéni kontaktu spermii s vajickem. Zeny
mohou pouzivat poSevni (vaginalni) pesar (membrana, diafragma) rliznych typd, popt. i
Zensky kondom. Pesar zpravidla znemoznuje spermiim, aby vnikly do délohy a stretly se s
vajickem. Nejcastéji se pesar pouziva v kom binaci s zelé nebo krémem, ktery navic
chemicky usmrcuje spermie.

PRIROZENE METODY PRO PLANOVANI RODICOVSTVI

Zakladem téchto metod je rozliSovani tzv. plodnych a neplodnych dnd. Jako plodné
dny oznacujeme u Zen obdobi ovulacniho a menstruacniho cyklu, ve kterém je
pravdépodobnost oplozeni vajicka a otéhotnéni znacné velkda, nebot’ organismus zeny je
dostatecné pripraven pro téhotenstvi a miize dojit k ovulaci a nasledné nidaci vajicka. Z
pribéhu ovulacniho a menstruacniho cyklu vyplyva, Ze jde pouze o nékolik hodin po
ovulaci vajicka. Nejvétsi pravdépodobnost oplozeni je mezi 12.-16. dnem cyklu. Ve
skutecnosti je vSak tfeba (vzhledem k nepravidelnostem v pribéhu cykll) uvazovat o dobé
znacné delSi. To znamena, Ze za neplodné dny Ize oznadit v podstaté jen nékolik malo dnli
v mésici. V obdobi neplodnych dn( je pravdépodobnost vzniku téhotenstvi minimalni.

Plodné a neplodné dny mohou byt indikovany rliznym zplsobem. V praxi se vyuZiva
zejména méreni teploty nebo sledovani zmén krystalické struktury slin nebo zmén
posevniho sekretu, napr. s pouzitim antikoncepéniho mikroskopu. Teplotu je treba mérit
hned rano po probuzeni v pochvé, v konecniku nebo v Ustni dutiné. Priblizné plati, ze od
Ctvrtého dne po zvysSeni teploty nad 37 stupill Zena neotéhotni, coz vSak neuvadime jako
presny navod,
kterym je mozné se fidit. Pfi nepravidelnych menstruacich se plodné a neplodné dny
zjist'uji jen velmi obtizné.

VSechny metody maji, kromé funkce zabranit téhotenstvi, také radu dalSich
vedlejSich ucinkl. Vysledkem nevhodné uzivané antikoncepce mize byt
vyvolani trvalé neplodnosti, stejné jako pri umélém preruseni téhotenstvi.

Mezi antikoncepCni metody patri také sterilizace, tj. umélé vyvolani neplodnosti
muze nebo Zeny prerusenim a podvazanim vejcovodd Zeny nebo chamovodl muze.
Vzhledem k tomu, Ze hormonalni funkce zlstavaiji piné zachované, nedojde k naruseni
sexualnich projevl a funkci muze ani Zeny.
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