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Kosti kratké

Kosti pneumatisované
Kosti
dlouhe

Kosti ploché




Pneumatizaci postnatalné vznikaji Vedlejsi Dutiny Nosni



Kosti lebky
Diploe — lamina externa, spogiosa, lamina interna



Postnatalne kost v podobé kosti
kompaktni a spongiosni
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Prevaha spongiosy, tenka kompakta

Smeérové tramce spongiosy



Clenéni dlouhych kosti

Metafyza
Diafyza

Epifyza



Kost
cavitas medullaris — medulla ossium — kostni dren - cervena
zluta, seda — mlsto krvetvorby

Distribuce &erv&né & Bluté kostni dren&Nidststvi
a v dospélosti

(ztstava v plochych kostech a obratlovych télech)
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Struktura zralé kosti
Osteony z koncentrickych lamel
Intersticialni lamely

Haversovy kanalky
Volkmannovy kanalky

osteonal
inner

artery
_ circumierantial
\l collagen fibers  |amellae

engosieum

inter=titial

lamellae of bone

osieonal endosieum
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osteocyie and lacuna

Haversian canal

ouler
circumigreniial
lamellag
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Haversky systém — kompakta a spongiosa, systém osteonu






Kostni bunky — osteoprogenitorové bunky z mesenchymovych

kmenovych bunék
Z nich —vznikaji osteoblasty — tvori kolagen 1 a proteiny kostni matrix, ktera

je mineralizovana (Ca?*, PO,, hydroxyapatit)

-Rizeno hladinou parathormonu a kalcitoninu — udrzuji kalcemii

Klidové stadium — osteocyty v lakunach — osteocyticka osteolysa 11Ca?*
Bone lining cells — souCast periostu i endostu, podili se na hojeni

bone-linkng cells

cartilaga {periosteal celis) ogtachilasts C-'EIIIEDEIMQEHIIZC-I rnlaa.uar:c:'.l,rrnal
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andosieal colls

FIGURE 8.7 - Schematic drawing of cells associated with bone. All cells axcaept astecclasts ariginate from the mesenchymal alam
calle, which differentiate inlo cetesprogenitor calle, ostecblasts, and finally osteccyies and bore-linng calle. Bone-fning cells on
estemal bone surfaces are part of the percateum, hence the term penosteal cells Bore-linng calls an internal bone surfaces ane
fragquently called endostesl celle. Mobe that osteoprogenitor cells and bone-ining cells have & similar microscopic appearance and ane
ollen dificull Lo dislingush from each otber. Osleocasts anginate from hemopoielic progenitor cells, whoh diflerentiale inla bare-
resorkng cells. The specilic delails of esleoclas! diflerentiafion are Busireled n Fgune 813,
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Osteoklasty — z bunék drené
Karboanhydrasa a protonova pumpa - degradace
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Prevazujici aktivita — osteoporosa
Zvysena hladina alkal. fosfatasy



Osifikace desmogenni - v 8 tydnu gestace
z vazivového modelu — ploché kosti neurokrania,
mandibula, ¢ast klicku

dysostosis cleidocranialis

Alisphanoid

bana
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Osifikace desmogenni

v mesenchymovém zakladu se diferencuji
osteoprogenitorové bunky, které se méni v osteoblasty

matrix a jeji mineralizace, tvorba spikul, na jejich povrch
prisedaji dalsi osteoblasty a uklada se dalSi hmota




VlIaknita — nezrala, fetalni kost




Osifikace chondrogenni

proliferace a agregace mesenchymu v misté budouci kosti — pod vlivem
FGF a BMP diferenciace do chondroblastu a vznik chrupavcitého
modelu

1. vytvoreni kostniho limce, preména perichondria v periost

2. hypertrofie chondrocytu v centru zakladu, kalcifikace chrupavg ité
matrix v okoli

3. chondrocyty obklopeneé matrix odumiraji, tvori se lakuny do kterych
vrustaji cévy

4. podél cév migruji mesenchymové bunky budouci drené,
osteoprogenitorové bunky se prikladaji ke kalcifikovanym chrupavéitym
trameékim (smisSené tramce) ~n
tvofi se tak primarni osifikaéni centrum o 'b" WT{W







Osifikace chondrogenni

5.
6.

o0 ~

drenova dutina se zvetsuje

zbyla epifyzarni chrupavka, ma obdobnou funkci jako pozdéji se
objevici se rustova chrupavka (fyza). Kost roste do délky. Avaskularni
chrupavka je nahrazovana vaskularizovanou kostni tkani (iniciace
diky VEGF, produkce kolagenu X a MetaloMatrixProteinas, které
degraduji chrupavcéitou matrix)

. zpravidla az po porodu se zakladaji sekundarni osifikaCni centra
. dochazi k jejich vaskularizaci a zvétSovani, tim je vymezena fyza, ze

které roste kost do délky

. ukongéeni ristu, uzaveér fyzy

o




-
o
Fk

r

Detall cevni
Invaze
do kondylu



Makroskopie fyzy - undulace fyzy, lappet formation,

mammilarni vybeézky

Rustova ploténka - fyza, vysoce diferencovana struktura, zajist'uje
vétsinu ristu dlouhych kosti do délky, podili se i na ristu plochych a

kratkych kosti.
Fyza probiha napri¢ kosti zpravidla zvinéné.Ma tvar komolého kuzele,

ktery se rozsiruje metafyzarné.
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Apofyza — tzv. tahova epl



Apofyza — tzv. tahova epifyza,
sek. osifikacni jadro oddelene chrupavkou,
slouzi k uponu svalu
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MAarni Spongiosy  gjafyza, mezi kostnimi lamelami

- 2 e







Mikroskopicky hyalinni chrupavka + svazky
kolagennich viaken. Chondrocyty - do sloupcii v
podélné ose kosti. Dle struktury se rozlisuje
rezervni vrstva - neostra hranice mezi epifyzou a
ristovou ploténkou, sférické bunky, netvori
sloupce, cevy smérujici k proliferativni vrstveé.
Slouzi syntéze a skladovani zivin. Proliferativni
vrstva chondrocyty do podélnych sloupcii, na
basi vzdy materska buinka. Kolagenni viakna
podélné s bunkami. Proliferace bunék fyzy,
produkce mezibunééné hmoty. Hypertroficka
vrstva - priprava mezibunééné hmoty ke
kalcifikaci.



Struktura periostu
v oblasti fyzy

a architektonika
kolagennich vlaken
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Humerys

Tibia -
fibula

457 — t

Rlzna riastova aktivita jednotlivych fyzarnich chrupavek




Postup uzaveru fyzy — zuzeni, casteCna
mineralizace, vytvoreni mustku, jeho
rozsireni, kostni jizva



k uzaveru fyzy tibie dochazi z medialni
strany lateralne, podklad zlomenin
,,prechodneho veku“

15 let



' Obé fyzy jsou jiz
\ uzavieny
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» Kostni vék - jeden z mnoha parametru pfi
posuzovani vyvoje a rustu ditéte, vedle véku
kalendarniho a véku mentalniho.

UrCuje stupen vyvoje na zaklade RTG snimku
osifikaCnich jader

Metoda podle Tannera a Whitehouse — postupnée
TW1, TW2 a TW3 (2001). Pri ni je nutno poridit
RTG snimek leve ruky s mirneé roztazenymi prsty
v predozadni projekci ze 76 cm (30 in), centrovany
na 3. metakarp.



Pri narozeni jsou vSechna ossa CARPI chrupavcita
*Postupna osifikace 3

95, Rig, postupné usilikace kst ripéstnich — 1 ak &




Poraneni fyzy




Klasifikace fyzarnich poraneni podle
Saltera a Harrise (1965)

C~

SH 1 SH 2

Typ 1: Cista separace
epifyzy

Typ 2: separace epifyzy s
metafyzarnim
trojuhelnikem

AYAY

Typ 3: fraktura epifyzy 6. typ

M. Rang 1969
Typ 4: fraktura epifyzy a

metafyzy

Typ 5: rozdrceni €asti

fyzy

., . SHG6
Tvpo 6: vvtrzeni periferie



Porucha rustu po fyzarnim poranéni

Novorozenec, porodni trauma: separace distalni epifyzy levého
femuru



Porucha rustu po fyzarnim poranéni

N _

s

Novorozenec, porodni trauma: separace distalni epifyzy levého
femuru



Porucha rustu po fyzarnim poranéni

vysledkem muze byt v
dospelosti zkrat koncCetiny az o
20 cm

21—
Fermur
Humerys
) L
200 —
25207 S51— 9} )
Radius - Tibles
. ufn‘m fibula
Novorozenec, porodni
]
trauma: |
?S'SD:'I._' 45?# _'9 ]

porucha rustu - kostni
mustek



Kostni mustek

1 BrigghtQy typ Sastedné
rastavy ristu, periferni

I

2 Brightley typ Sastetné
zastavy ristu, centraini

5. Brightiy typ castedné
rastavy rlstu, smideny

)



Porucha rustu po fyzarnim poranéni

Novorozenec, porodni trauma: porucha rustu - kostni mustek



Porucha rustu po fyzarnim poranéni

J . &

Novorozenec, porodni trauma: operacni léCba - resekce mustku a
vyplnéni defektu indiferentni tkani



Porucha rustu po fyzarnim poranéni

Novorozenec, porodni trauma: vysledek - obnova rustu



tah svald

vaha gravitace

napéti pouzdra

napéti periostu
a perichondria

rozmezi fyziologickych tlakd
N\,

ristové tempo RCH
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¢ ’w e -4 £ >‘ ttak
tah sniZeni | pretiZeni
tiaku
primérné normalni
zatizeni

Hlter-Volkmannuv zakon (1862, 1869)
Zvyseni tlaku vede k omezeni rustu kosti do délky,
snizeni k jeho urychleni



Wolfliv transformacni zakon (1892)

V dusledku zmén funkénich naroku
dojde v kosti k prestavbeé vnitrni
architektoniky a prave tak i druhotne
k zméné zevniho tvaru kosti.

Remodelace po poranéni



Schopnost remodelace rostouciho
skeletu

Spatné zhojena separace distalni epifyzy radia v dislokaci 45 st. a posunu
1 cm: kompletni remodelace do 1 roku



Chondrodystrophie

Lo el




Epifyzy dle vztahu ke k kloubnimu pouzdru
typ A, intraartikularni epifyzy - epifyza
proximalniho femuru a proximalniho radia,
Jjsou ulozeneé celé nitrokloubné takze i jejich
cevy musi prochazet kloubnim pouzdrem.

Typ B, extraartikularni - ostatni epifyzy, cevy
do nich vstupuji primo, mimo kloubni
pouzdro.




CZ dlouhé kosti
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Rostouci
kost

Rozdil cévniho zasobeni
prehaverské a haverské kosti
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FGURE B.21 - Diagram of a bone-remodeling unil. A bono-remadeling und consists of an advancing culling cone and a closng
cong. The culting cone formed by osleoclasis is responsblo for borng the unnel or resorplion cavity through the compact bong.
ks action m ndiated withn the Hevorsian canal &l the loft of the dagram (n tho aroa compsponding 1o socton a). The cuthng cond
movgs along the Hewrsan canal, in the diecton ndcatod by the arow, 1o the area correspondng 1o section d. Section d shows the
cross seclon theough the cuttng cone. The resorplion cavily s the sto where the fulure osteon & formed by the acton of the closng
cone, which consists of ostecblaste These colls boegin to depost the ostecd on the walls of the canal in successive lamelas. Gradual
formintion of thi naw Dors Tils Thi resorplon cavilty. Nole the depostion of the oateoid deep to the caleoblasts seoen in soctions b and
& As successive lamellae of bone sre deposied, the canal ulimalely attans the relalively narow diasmeler of the malure Haversian
canal, lke thal shown in section 8. The growth-reversal kne thal appears at the ouler limits ol a newly lormed osteon represents a
border betwean the resorphion activity of the cuthng cone and the bony matra not remodeled by this actity.



Cévni zmeny
pri prestavbe kosti







Obecna arthrologie

Spojeni plynulé pojivovou tkani

Vazivem — syndesmosis,sutura, gomphosis
Chrupavkou — synchodrosis, symphysis
Kosti — synostosis

Spojeni na dotyk — ariculatio synovialis -
kloub



sutura serrata

sutura squamosa _

N R
"

i

sutura plana




Fetalni lebka
Calva

Fonticulus
major

Fonticulus
minor



posterior

Fetalni lebka
Norma inferior







Spojeni volné na dotyk
articulatio synovialis - kloub

Kloubni plochy,

pouzdro — fibrosni a synoviaini
Dutina kloubni

Pomocna zarizeni

labrum, disci et menisci,
ligamenta, bursae synoviales,
musculi articulares
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Ceévni a nervoveé zasobeni kloubu

* Krevni cevy: rete articulare z okolnich tepen,
kapilary tesne k povrchu

* mizni cévy: slepé zacatky hloubgji v pouzdre
* nervy:

— dostrediva senzitivni vlakna

 informace o poloze kloubu, sméru a stupni pohybu,
uhlové rychlosti pohybu, stupni napéti pouzdra a vazu

(= polohocit = propriocepce)
- informace o bolesti a tlaku

— odstfediva autonomni vlakna (regulace prusvitu
Cév)




Vyvoj kloubu




Prochondralni
blastém




Developmental Time
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Figure 2. Anatomical examination of forelimb autopods from E17.5 wild-type and Ihh-
null mouse embryos. Specimens were stained with alcian blue and alizarin red to reveal
cartilaginous and bone structures. A: Wild-type digits. Note that they are interrupted at
each joint site by weakly-staining interzone tissue and contain alizarin red-positive bone
tissue at each diaphysis. B: Ihh-null digits. Note that they stain uniformly with alcian blue
and are seemingly uninterrupted.
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Figure 3. Scheme depicting three possible mechanisms for joint morphogenesis. A: Preferential GDF-5-driven chondrogenic growth

and differentiation on the distal end of a phalangeal element would allow that side to acquire a convex configuration and protrude into

the adjacent proximal side, forcing it to acquire a reciprocal concave shape. B: Active cell proliferation at the periphery would allow the

proximal end to preferentially grow “downward,” wrap itself around the distal side, and acquire a concave shape. C: The two above

mechanisms would occur simultaneously, and the two sides of the joints would both actively participate in the molding of the incipient

joint. Figure. 4. Histological and in situ hybridization analysis of developing chick embryo
phalangeal joints. Micrograph on the left depicts the entire third digit from a Day 9.5 chick
embryo, with the tip of the digit at the top of the figure. A-C: Most distal and develop-
mentally youngest joint in which the interzone is rod-shaped and oriented perpendicu-
larly to the long axis of the digit, and in which GDF-5 and Gli-3 transcripts are uniformiy
distributed. D-L: More proximal and increasingly older joints in which the interzone
displays an increasing degree of curvature, eventually leading to clear convex and
concave sides. Increasing curvature is accompanied by a shift in the GDF-5 gene expres-
sion pattern, such that the transcripts remain abundant on the convex side (arrow in G-H
and J-K) but are much reduced and almost undetectable on the concave side (arrow-
heads in G-H and 3-K). Note that the shift in GDF-5 gene expression is specific, since Gli-3
transcripts characterize both sides of every interzone and joint (C, F, I, and L).
M, N: Histochemical detection of BrdU-labeled proliferating cells; note that proliferating
cells are particularly abundant in the peripheral portion of developing joints (arrows) and
fewer in number in the central portion (arrowhead).
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Typy kloubu

» podle poctu prvku:
— jednoduché /art. simplices/ - 2 kosti

— slozené /art. compositae/ - vice nez 2 kosti, 2
kosti + discus nebo meniscus

« podle rozsahu pohybu
- tuhé /amphiarthrosis/
- vice pohyblive — ostatni
* podle tvaru stycnych ploch



Rozdéleni kloubu podle tvaru styCnych ploch

Art. plana
/plochy, plane joint/

Art. acromioclavicularis,
sacroiliaca, intermetatarsales,
zygapophysiales

Art. cylindrica

Ginglymus
/valcovity, hinge joint/
patri sem i kladkovy kloub

Art. interphalangeae
proximales et distales,
humeroulnaris, subtalaris

A. trochoidea
/kolovy, pivot joint/

Art. radioulnaris proximalis et
distalis, atlantoaxialis mediana

Art. bicondylaris
/dvojhrbolovy/

Art. genus,
temporomandibularis

Art. sellaris
/sedlovity, saddle joint/

Art. carpometacarpalis pollicis

Art. ellipsoidea
/elipsovity/

Art. radiocarpalis,
metacarpophalangeae,
atlantooccipitalis

Art. spheroidea
/kulovity, ball-and-socket joint/

kulovity volny

Art. humeri, humeroradialis,
sternoclavicularis

kulovity omezeny

Art. coxae




Kloub plochy — AC skloubeni
Kyvavé pohyby a posuny, viozeny
disky

Kloub tuhy — Sl skloubeni
Nepravidelné plochy, pohyby
minimalni

n\,-"' b




Kloub kolovy

R-U skloubeni

Kloub kladkovy

IP klouby




Kloub sedlovy — H |
Art . CMTC I. {
Pohyby ve dvou na ‘
sebe kolmych rovinach i: 2




Elipsovity kloub — atlanto-occipitalni
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Pohyby v kloubech

pohyby podle os — jednoose, dvojose, trojose
zakladni postaveni — odpovida zakladnimu
anatomickému postaveni

stredni postaveni — kloubni pouzdro nejvice
volne

rozsah pohybu — omezuje tvar jamky a hlavice,
vazy, okolni kostni vybezky, velikost mekkych
tkani v okoli (tuk, svaly)




Pohyby v kloubech |I.

flexe - extenze abdukce - addukce

ulnarni dukce x radialni dukce
= abdukce x addukce v zapestnim kloubu




Pouzité materialy:
vlastni archiv

Bartonicek J, Hert J: Zaklady klinické anatomie pohybového aparatu,
Maxdorf, Praha, 2004

Cihak R: Anatomie 1. Praha, Grada, 2011

Jirasek Jan Ev.: Human Pregnancy and Developmental Stages.
Farmakon, 2010

Sadler: Langmannova lékafska embryologie, Grada, 2011

Ross M, Pavlina W: Histology - a Text and Atlas, 2011



