


V Sirsim smyslu — cyklické zmeény celého organismu

V uzsim smyslu — cyklické zmény endometria
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Ovaridlni cyklus — FOLIKULARNI FAZE

Zanik corpus luteum
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Pokles E + P

J
Vzrust FSH
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Rust folikularnich bunék

\%

Malé mnoizstvi estradiolu a inhibinu

NE
Tlumi FSH
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Atrézie nedominantnich

\%

Dominantni produkuje velké mnozstvi estradiolu
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Estradiol pozitivni vazbou zvysuje LH a FSH

Pituitary hormones

Primary follicle

0 ® O |

Maturing follicle

LH L ——
Ovarian hormones and
follicle development
E2
P4
® -~

oocyte

0 oo

Corpus luteum

Corpus albicans




Ovarialni cyklus — OVULACE

Zraly sekundarni folikul = Graaftv folikul

LH vzroste 6-10x

N
LH + FSH navodi ,,bobtnani“ folikulu
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Ovarialni cyklus — LUTEALNI FAZE

Praskly folikul
N

Corpus haemoragicus

NG

Corpus luteum

NG

Estrogen + progesteron

Oplodnéni > corpus graviditatis

Pituitary hormones

Ovarian hormones and
follicle development
E2
P4 ®
\oocyte OSE
Primary follicle Maturing follicle Corpus luteum Corpus albicans

Neni oplodnéni = corpus albicans (cca 12. den po ovulaci)



OOGENEZE

Qogeneze - vyvoj pohlavnich bunék

Primami oocyt
v primordialnim folikulu

primami oocyt

46,XX v rostoucim folikulu
Primordialni folikul
* klidové stadium primami oocyt
46 XX ve vétSim folikulu
2ona pelucida

Stimulace FSH = rust nékolika folikuld i
déleni ukonéeno

Dominantni folikul, atrézie ostatnich

sekundarni oocyt
ve zralém folikulu

prvni pélové télisko

Graafuv folikul, sekundarni oocyt

druhé meiotické
déleni ukonéeno

oplozeny oocyt
druhé pélové télisko
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s Meiosis

DUpliC&ted Meiosis |
chromosomes are
two sister Tetrads are two
Prophase chromatids Prophasel pairs of sister
« Chromosome duplication 2n=4 chromatids
Metaphase Duplicated Metaphase | Tetrads align
P chromosomes P Crossing-over
align
Anaphase Sister chromatids  Anaphasel [~ =~~~ """ % C';\'?g"ﬂ?})g%?r‘::s
Telophase PRI Telophasel ~  \3fs----- 70 separate
Meiosis 2
n n
Sister chromatids

separate in

anaphase lI

2 diploid daughter cells 4 haploid daughter cells







e Stratum functionale endometria
* Estrogeny + progesteron

e ZaCind 1. dnem menses 4 faze:

* Primérna délka 28/5 (23-36 dni) Proliferacni
Sekrecni
Ischemicka

enses
Ovulation

Pre-ovulatory
Phase

Menstruacni

Menses

Stratum
functionalis

Myometriumj
and|Oestrogens
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PROLIFERACNI FAZE e w/ P
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5.-14. den cyklu
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* Krev bohatda na fibrinolyzin = nesrazi se
* 35 —-80 ml krve (primérné 1 ml/kg)

Pseudomenstruace — anovulacni cykly



Pituitary
hormone levels

Ovarian events

Ovarian
hormone levels

Uterine events
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Menarché

* prvni menses

e prumér 12,5 let
Klimakterium

* prechod mezi plodnym vékem a seniem
* Pokles funkce ovaria =2 endokrinni, somatické a psychické zmény




Klimakterium
* 45. - 60. rok véku, deplece folikull \l/

* Pfed 40. rokem - pfed&asné ovarialni selhdni W
* Mezi 40.-45. rokem - predcasna menopauze iy IR

39 40 50 60 70
| << MENOPAUSE »»>|

Premenopauza — rok pfed menopauzou
* Priznaky akutniho klimakterického syndromu

Menopauza — posledni menses, nasledné rok amenorea
 Urceno zpétné

Postmenopauza — rok po posledni menses
* Elevace FSH, snizeny estrogen

Senium — sniZzeni podukce anabolickych steroid( v nadledvinach
* Ustup sekundarnich pohlavnich znak
* Po 60. roce
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Riziko kardiovaskularnich Zmény nalady Bolest kloubti
onemocnéni

| )

Sucha pokozka Bolesti hlavy Vaginalni suchost Nepravidelna menstruace

»

| (!

Nespavost Probémy se soustfedénim Bolavé nebo citlivé poprsi Potize s paméti



Projevy

1. Akutni klimaktericky syndrom
Vegetativni — poceni, navaly, nespavost..
Psychologické — zmény nalad, libida, paméti..
Neurovegetativni — bolesti hlavy, zacpa..

2. Stredneédobé zmény — organické
» Atrofie klze a sliznic = suchost, dyspareunie, inkontinence..

3. Dlouhodobé zmény - metabolické
e Osteoporoza, kardiovaskularni onemocnéni



Terapie

Rezimova opatreni

Farmakologicka (HRT — hormonalni substitucni terapie)
* Gestageny
* EPT (estrogen-prostagenni smes)
* ERT (estrogen) — CAVE! Pouze u zen bez délohy




Osteopenia a osteoporodza 5

Zvysené mnozstvi osteoklastu po menopauze
- zvyseni kostniho obratu o 60-80%

9 re S O r p Ce p Feva 2 UJ e n a d n OVOtVO r b O u Ostec;c;y‘te Osteoblast Osteogenic cell Osteoclast

(maintains (forms bone matrix) (stem cell) (resorbs bone)
bone tissue)

Snizeni estrogenu =2 vyssi vyluéovani Ca?* mocdi + snizena resorbce ve
strevu



NORMAL BONE OSTEOPOROSIS

Osteopenie A?%?f,: >
A
e T-skore - 1,5 az-2,5 &éf}ﬂ *

* Pfedstupen osteoporozy

-«1

Osteopordza

* Vice jak -2,5 a/nebo pritomnost ni
* Absolutni ubytek kostni hmoty, porucha stavby kosti

e Zvyseneé riziko zlomenin — obratle, krcek femuru, zapésti
* Kazda 2. zena nad 50 let utrpi osteopenickou zlomeninu



Diagnostika
FRAX

* Rok po menopauze az 59 let

Denzitometrie

* DXA (dual X-ray absoptiometry)
e Panev, krcek femuru, bederni obratle

U Zen nad 60 let

Laboratorni vysetreni

e Kalcium
e Kreatin

e Vitamin D, fosfaty, PTH, cross laps a dalsi

Zemi: V. Britanie

Dotaznik:

1.

Iméno/ID:| |

Vek (mezi 40 a 90 lety) nebo Datum narozeni

Vek: Datum narozeni:

R: M:
. Pohlavi

. Hmotnost (kg)
. Vyska (cm)

. Prodelana zlomenina

. Zlomenina v oblasti kycle u

rodicu

. Koureni v soucasnosti
. Glukokortikoidy

. Revmatoidni artritida

D:

Muz

ONe
ONe

ONe
ONe
ONe

Zena

Ano

Ano

Ano
Ano

Ano

m

O rizikovych faktorech

10. Sekundarni osteopordza ONe  Ano
11. Alkohol 3 nebo vice ONe  Ano
jednotek/den

12. BMD krcku femuru (g/cm2)

Select BMD s

Vymazat Vypocitat




Neovlivnitelné Ovlivnitelné

Zenské pohlavi (postmenopauza) Nizky BMI (pod 20 kg/m?)

Fraktura proximalniho femuru u rodi¢l | Imobilita

Prodélana fraktura Deficit vitaminu D
Snizeni maximalni télesné vysky Rizikové komorbidity (endokrinopatie vcetné diabetu, revmatické choroby,
(o vice nez 6cm) onemocnéni jater, zanétliva stfevni onemocnéni a malabsorpcni syndromy,

hematologicka onemocnéni, chronicka onemocnéni ledvin)

Rizikova medikace (hlavné kortikoidy a inhibitory aromatazy,
SSRI antidepresiva, glitazony)

AbuUzus (nikotinismus, alkoholizmus)




Terapie

Rezimova opatreni

Farmakologicka
e Suplementace vapniku a vitaminu D
* Bifosfonaty
e Estrogeny u zen s akutnim klimakterickym syndromem



Predcasneé ovarialni selhani

* Deplece + dysfunkce folikul

PFiciny: ; 2 @)g

° Ch romozomélnl' vady Chromosomal Exposure to Autoimmune diseases
defects toxic substances (e.g. Hypothyroidism)

e Autoimunitni onemocnéni

* latrogenni vlivy

T FSH,LH | estrogen



