Patologie placenty
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Placenta

Unikatn{ organ, ktery zabezpecuje vyménu krevnich plynt a
nutrici plodu, ma funkci hormonalni, imunologickou a tvofi
bariéru proti vétsine infekcnich agens
Patologie placenty

— Zmény tvaru

— Zmény polohy v déloze (placenta praevia)

— Poruchy odlucovani
* Pfedcasné (abruptio placentae)

* Placenta pfirostla (placenta accreta)
— Obe¢hové zmény/preeklampsie
— Zanéty

— (Gestacni trofoblasticka nemoc, nadory placenty)



Placenta succenturiata
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Placenta praevia

* Vcestné lazko, inzerce v dolnim déloznim segmentu
— dosahuje k vnitini brance nebo ji nebo pfekryva

,,stoji v cesté rodicimu se plodu

* Etiologie:

— poruchy endometria: cisafsky rez!, kyretaz (po porodu, potratu...)

— submukosni leiomomy

— velka placenta (dvojcata, vicercata)
e Klin: krvaceni od konce 1. trimestru

— zpocatku slabé, opakuje se, k terminu porodu zesiluje — nebezpecné!
* Porod s.c. (planované, akutné — pfedcasny porod)
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Vasa praevia

* (Cévy patologicky probihajici v blanach pres oblast
vnitfni branky

* Etiologie
— Patologicky velamentosni upon pupecniku (v blanach)
— Vasa aberrantia pf1 normalnim uponu pupecniku
— Pfidatna placenta/pfidatné cévy

* Klinika: krvaceni pfi porodu (1., 2. doba porodni)

— s roztrzenim vaku blan béhem porodu (samovolné, manualni)
hrozi poruseni cév

— Jedna se o krev plodu, nikoli matky

— Plod vykrvaci (minuty!)

— Diagnoza inspekci placenty po porodu (DD — abrupce
placenty)
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Placenta accre

e Placenta vrostla abnormalné hluboko do délozni stény
e Priciny:
— Predchozi zakroky na déloze: cisafsky fezl, kyretaz (po porodu, potratu...)
— Placenta praevia
— Vyssi vék rodicky (35+)
e Spektrum zavaznosti:
— placenta accreta — adheruje k povrchu myometria
— placenta increta — do hloubky myometria, myometrium ztencené
— placenta percreta — k ser6ze, mozna invaze do okolnich struktur (m. méchyf)

(E) (F)
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Placenta accreta

* Klinické projevy
— Placenta se po porodu samovolné neodlucuje
— Velké krevni ztraty - anémie, hemorhagicky sok
* Terapie:

— Accreta: vetsinou lze odloucit manualné (zbytky placenty

mohou vést ke krvaceni v Sestined¢li — tzv. rezidua post
partum)

— Increta a percreta: nutna postpartalni hysterektomie

* Predikce pomoci UZ —planovany s.c. s hysterektomii,
snizuje matefskou morbiditu a mortalitu



Placenta percreta (formol)
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Obc¢hové poruchy placenty

* Retroplacentarni hematom

krevni srazenina miskovité se vtlacujici se do matefské plochy placenty
Okolo infarktovy lem

* Abrupce placenty

Pifedcasné odlouceni normalné uloZené placenty
Ruptura cév (spiralni arterie) — tepenné krvaceni, akutni porodnicky stav

odpovida retroplacentarnimu hematomu mezi placentou a sténou délohy
(centralni/periterni, parcialni/totalni)

Klinika: krvaceni, pfredcasné kontrakce délohy
* plod odumira pfi odlouceni 1/3 az 1/2 matefské plochy
* matka ohrozena vykrvacenim, rozvojem Soku a DIC
Etiologie
* Neznamé pficiny — 50%
* Preeklampsie/hypertenze
* Abrupce v pfedchozi gravidite
* Koufreni, abusus kokainu

e Abdominalni trauma

A: Skryta centralni B: periferni C: totilni abrupee
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Akutni abrupce nlaceM

Centraini abrupce 80% plochy
15 cigaret/den
Dité mrtvé narozené, porod S.c.
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" Onemocnéni specifické pro graviditu

"= Dg: nové vznikla hvpertenze po 20. tydnu gravidity +
organove Doskozenl
- Ledvmy proteinurie, renalni insuficience

= Jatra: zvysSeni J T, setrvala bolest v epigastriu (napindni jaterniho
pouzdrvgf

"= Neurologické: nové vzniklé bolest hlavy, poruchy vizu

= Hematologické: trombocytopenie

= Déloha/placenta: uteroplacentarni insufience = rastova retardace plodu
Dalsi: otoky (obliCej, ruce), vyrazné pfirastky vahy

- Zavazne komplikace PE

= Eklampsie: tonicko-klonické kiece, koma - neléCena je smrtici
= Dalsi
= Selhani jater nebo ledvin
Ruptura jater (subkapsularni hematom)
Krvaceni do mozku
Plicni edém
Diseminovana intravaskularni koaguloapatie

= Casna PE (do 34. tydne) — zavazné&jsi, ohroZuje matku i plod

Preeklampsie -klinika




2 Preeklampsie — patogeneze

Patogeneze je nejasna
Ustfedni postaveni ma PLACENTA

Teorie abnormalni placentace/trofoblastické invaze
— trofoblast invaduje mélce, nedochazi k remodelaci spiralnich arterii

— Chronicka ischémie placenty
* ZvySené hladiny antiangiogennich faktora (s-FLT1)
* SniZené hladiny vaskularniho endotelialniho rtistového faktoru a placentarniho
rastového faktoru (VEGE, PIGF)
= PovsSechna dysfunkce a poskozeni endotelu
* Oxidativni stres s pfevahou volnych radikalu
* Vazokonstrikce (vede k hypertenzi)
* Organové zmény jsou disledkem zmén v mikrocirkulaci (poskozeni endotelu,
hyalinni tromby, zvySena propustnost cév):
— endoteliéza glomeruli — vede k proteinurii

— HELLP syndrom: konzumpc¢ni trombocytopenie, mikroangiopaticka hemolytické
anémie, elevace JT (poskozeni endotelu, periportalni nekrézy hepatocytil)




B Preeklampsie

PLACENTA PRI PREEKI.AMPSII

* Makroskopie
— Mala placenta

— Loziskové zmény placenty
* Infarkty
* Intra- a retroplacentarni hematomy

+ dals$i zmény na mikroskopické urovni (cévy — akutni ateréza, maturace placenty)
=> Chronicka insuficience placenty

PL.OD PRI PREEKI.AMPSII

— Intrauterinni rastova retardace
— Odumrti plodu

Preeklampsie ohroZuje matku i plod

= Nov¢ nabizen skrining PE v 1. trimestru
"  Vyhledavani pfiznakd v poradnach (krevni tlak, moc, vaha)
= Ddsledna korekce hypertenze
" Pii vaznych komplikacich ze strany matky ¢i plodu je tfeba ukoncit
tehotenstvi, a to 1 pfedcasn¢ |
" Preruseni tehotenstvi z vitalni indikace matky — indukovany abort
" Indukce pfedcasného porodu — nezraly novorozenec
" Bchem nékolika tydnt po porodu stav odezniva !




= Obcéchové poruchy placenty

* Infarkt placenty

— lozisko ischemické nekrozy
— uzaver matefskych spiralnich arterii

* Makroskopie
* Tuhé lozisko, barva dle stafi: tmavé cerveny — bézovy — bily
* 5mm-—5cm
— Vyznam
* Patologické
— cetné, velké, centralné umisténé, v nezralé placenté, vic nez 10% objemu

— viditelny indikator placentarni insuficience
— redukce funkéni plochy placenty

* Fyziologické
— Malé, ojedinélé, ve zralé placenté, periferné

— Nemaji vliv na funkci placenty
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Intarkt placenty
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Slahé citéni pohyhil plodu ve 32. tydnu
Infarkty placenty (vel.2-3 cm, 30% objemu
Hynotroficka placenta






l-d Bariéry proti infekci

— Imunitni systém matky

— Anatomické
» cervikalni hlenova zatka
* intaktn{ plodové blany
* placentarni bariéra

Retrograde from
abdominal cavity

Amniocentesis

through placenta

Ascending
from vagina

— Ascende

— Hematogenni

e bakterie

e akutni chorioam

* Viry- TORCH
e chronicka vilitida

— Iatrogenm’

— Tuba, endometrium
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e Akutni hnisavy zanét plodovych obalt - choria, amnia

Akutni chorioamniitida

* FEtiologie — zejména bakterie,
—  Staph. epidermidis, Enterococcus faecalis
— E. coli, Proteus
—  Bacteroides, Peptococcus, Peptostreptococcus, Fusobacterium - anaerobi
—  Mycoplasma, Ureaplasma

—  Streptococcus agalactiae

—  Listeria monocytogenes

— Candida
* Cetnost klesa k terminu porodu

TABLE1
Frequency of chorioamnionitis according to gestational age at delivery
Weeks of gestation Chorioamnionitis, n Total no. of patients Percentage

2124 17 18 94.4
25—28 19 43 39.6
29—-32 34 96 35.4
3336 53 497 10.7
37—40 233 6139 3.8
41—44 36 707 5.1
ToraLs 392 7505 5.2

Modified from Russell P2

Kim. Acute inflammatory lesions of the placenta. Am ] Obstet Gynecol 2015.
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Akutni chorioamnionitida —
klinika, incidence
— Klinika

* Nejcastejsi pricina pozdniho potratu a predcasného
porodu
— Klinické dasledky

e Potrat

* Predcasny porod
— Nekrotizujici enterokolitida nezralého novorozence
— Chronicka plicni nemoc nezralého novorozence(BPD)

* Vrozena pneumonie (predevsim u nezralych)

* Casna novorozenecka sepse: S7r. agalactiae, 1 isteria
monocytogenes, E. coli

* Matefska sepse — velmi vzacne (nedojde-li k potratu)
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Hematogenni infekce — vilitida

T — toxoplazmoza
O — ostatni (syfilis, parvovirus B19, varicella, Listeria

monocytogenes aj.)
R — rubeola

C — cytomegalovirus
H — herpes simplex

Klinika ;

" Potrat
" Porod mrtvého plodu

= Zivj novorozenec se symptomatickou vrozenou infekef
(trombocytopenie, splenomegalie, pneumonitida, hepatitida — ikterus,
enteritida — perforace stfeva)
" Asymptomaticky pribch
" Pozdni manifestace
" smyslové postizeni (CM " — hluchota)
" psychomotoricka retardace
m teratogenni vliv (CNS, oko, vnitin{ ucho) ve vulnerabilnim obdobi (CM1” 11.-14. tjden)



PfiCiny mrtvorozenosti

Choroby matky

— Preeklampsie, hypertenze

— Dekompenzovany diabetes
— Intrahepatalni téhotenska cholestaza

Choroby ditéte
— Vrozené vyvojové vady (morbus Down...)

Poruchy placenty

— Abrupce placenty

— Vasa previa rupta
Pupecnikové piiciny

—  Omotani pupeéniku kolem krku (STRANGULACE PUPECNIKU), hyperspiralizace, pravy uzel
Zanéty

— Akutni chorioamnionitida (zfidka)

- CMV

— Covid-19 v pandemii

Postmaturita (Cliffordav syndrom)

Porodni asfyxie z jinych pficin

— Ruptura délohy, makrosomni plod — nepostupujici porod
Jiné
Neznamé priciny (po pitve cca 20% piipada)
VYSETRENI PLACENTY JE NEZBYTNE




