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1 UVOD

Vyvojem aortalnich oblouk® zab se zabyvalo jen malo autorti. Vétsina praci se
zabyva vyvojem u Xenopus laevis, ktery je béZznou laboratorni zabou. Aortalni oblouky
u Xenopus studovali napt. Millardova (1945, 1942), Nikitin (1925), Nieukoop a Faber
(1956). Cévni systém Xenopus je ale velmi odlisny od cévniho systému Pelobates a i
ostatnich modernich zab. Nékolik dalsich autorti (napf. Strawinski, 1956; Witschi, 1956;
Magnin, 1959, Lanot, 1962; De Saint-Aubain, 1985) se zabyvalo vyvojem aortalnich
obloukti u Rana ptipadné Bufo. Znalosti o této problematice jsou ale spise utrzkovité.
Obecné plati, ze stavba aortalnich obloukt je lépe prozkoumand u dospélci. Vyvoj
aortalnich oblouki zab v embryogenezi, v larvalnich stadiich a béhem metamorfézy neni
podrobnéji znam. Studium vyvoje cévniho systému v pribéhu metamorfézy Pelobates
fuscus je tedy puvodni. Aortalnimi oblouky u dospélé Pelobates se zabyval jen Szarski
(1937).

Vétsina autorti pouzivala ke studiu aortalnich oblouki metodu rekonstrukce ze seri-
alnich histologickych fezli, popiipadé systém aortalnich oblouki nastiikavali tusi nebo
jinou kontrastni latkou. Metoda, kterou jsem pouzivala v této diplomové praci, se po-
uziva ke studiu cévniho systému piiblizné poslednich tficet let (Murakami, 1971). Pre-
paraty zhotovené metodou korozivniho nastiiku smési metylmetakrylat maji velkou
vyhodu, nebot se daji pozorovat pod rastrovacim elektronovym mikroskopem. Diky
dobrym vlastnostem nastiikovych hmot a moznosti vétsiho zvétseni mize studium
cévniho systému jit do daleko vétsich detailti. Cévni systém zab byl touto metodou
zkoumén hlavné u Xenopus (Bartel a Lametschwandtner, 2000) a u Hyla (McIndoe
a Smith, 1984 a,b). Tyto prace se zabyvaly hlavné vyvojem cévniho zdsobeni Zaber,
filtra¢niho aparatu a plic. Pouziti této metody pfi studiu vyvoje vlastnich aortalnich

oblouk a jejich vétvi u zab a tedy i u Pelobates fuscus je unikatni.

Studiem vyvoje aortalnich obloukt zab se zabyvam hlavné proto, ze metamorféza
zab pripomind situaci pfi pfechodu obratlovcii na sous. Behem metamorfézy dochéazi ke
zméné dychani. Zaberni dychani kysliku rozpusténého ve vodé se béhem metamorfézy
zméni na dychani vzdusného kysliku plicemi a ktzi. Tuto zménu doprovazi i prestavba
aortalnich obloukt. Z larvalnich aortalnich obloukt, které jsou preruseny zabrami, se
béhem metamorfozy stavaji plynulé aortalni oblouky. Celkové se tedy aortalni oblouky,
které u larev spise pripominaji situaci u ryb, zméni do usporadani podobné amnio-

tim. Studium metamorfézy obojzivelnikti pfedstavuje mezi souc¢asnymi obratlovci asi
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nejlepsi model pro prechod obratloved na sous. Cilem této prace je objasnit pfestavbu

aortalnich obloukd v pribéhu metamorfézy Pelobates fuscus.

7 vyse zminénych divodi nejprve shrnu poznatky a o pritomnosti a vyvoji jednot-
livych dychacich organti a systému déleni krve u obojzivelnikii. Znalosti této proble-
matiky jsou totiz podobné jako znalosti o vyvoji aortalnich oblouki spise mozaikovité.
Ptehled dychacich orgéanti, jejich vyvoj a nazory na déleni krve v cévnim systému

umozni i lepsi porozuméni vyvoji aortalnich oblouki.

1.1 Prehled dychacich organii v prubéhu vyvoje obojZzivelnikt
1.1.1 Zabry

Zabry jsou primarné djchaci organ, ktery je vytvoren na zabernich obloucich. Mimo
dychani udrzuji také rovnovahu soli v téle, vyluéuji NHJ a laktat, tim udrzuji stalé pH
téla. Zabry jsou rizné velké u jednotlivych druhfi a podle toho se podili na dychéni
(Malvin, 1988).

Vnéjsi zabry jsou vytvoreny jen na kratkou dobu v larvalnich stadiich zab na III.
a IV. zabernim oblouku (Strawinski, 1956). De Saint-Aubainova (1985) vSak popisuje
vnéjsi zabry u pulceii zab na prvnich tfech aortalnich obloucich. Vnéjsi zabry jsou zaso-
beny vétvemi III. a IV. aortalniho oblouku. U Rana esculenta vznikaji vnéjsi zabry od
stadia 35 N/F. Od stadia 43 N/F, kdy dosdhnou maximalni délky, se vnéjsi zabry zaci-
naji redukovat. Ve stadiu 44 N/F se vnéjsi zabry zac¢inaji rychle redukovat a prekryvat
operkulem. Protoze jsou vnéjsi zabry na levé strané téla vétsi, uzavie se operculum na
levé strané pozdéji. Ve stadiu 46 N/F vnéjsi zabry uz chybi Gplné (Strawinski, 1956).
U Xenopus je vyvoj vnéjsich zaber stejny jako u Rana, i presto ze u Xenopus vnitini
zabry vibec nejsou (Millard, 1945).

Vnitfni Zabry se vyviji na ventralni strané vsech ¢tyf aortalnich oblouki a maji
ketickovitou strukturu (Houdry, 1974). Na kazdém zabernim oblouku je 6-30 zabernich
lupinkd. Na VI. aortalnim oblouku je zabernich lupinkt nejméné. Vnitini zabry jsou
stale omyvany proudem vody, ktera je nasavana nozdrami a tsty do hltanu, kde projde
v zabernim kosi okolo Zaber. Z obou polovin zZaberniho kose se pak dostava ke spirakulu,
kudy opousti télo (Malvin, 1988). Pohyby tstni dutiny udrzuji staly proud vody okolo
zaber (Burggren, 1984). Viz obr. 1.
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operkularni kanal spiraculum

Obrazek 1: Schematické znazornéni proudu vody Zabernim kosem larvy Rana catesbeiana ve
vztahu k okolnim chrupavkam. Sipky znazoriuji proud vody, ktery se hned po vstupu do tstni
dutiny nozdrami a Gstnim otvorem déli na dva proudy. Voda projde zabernimi stérbinami.
7 pravé poloviny zaberniho koSe je dale vedena operkuldrnim kanalem do spirakula. Z levé
poloviny Zaberniho kose jde ke spirakulu rovnou a opousti télo. Pferusovana ¢ara znazornuje
proud vody na dorsalni strané chrupavek, plnd ¢ara znazornuje proud vody na ventralni
strané. Ventralni pohled. Z Gradwella (1972).

CB — ceratobranchialia, CH — ceratohyale, C2 — kopula, HP — hypobranchiale, CM —
Meckelova chrupavka.

Vnitini zabry Rana se tvoii na prvnich ¢tyfech zabernich obloucich ve stadiu
35 N/F. Kratkd cévni smycka odstupuje z aortalniho oblouku do kazdého zakladu
vnitinich Zaber. Ve stddiu 43 N/F maji uz vnitini zdbry svou charakteristickou struk-
turu. Z zaberniho oblouku vyrtsta zaberni lupinek, ze kterého se oddéluji zaberni vétve
a na kazdé vétvi je mnoho lamel. Na III. az V. zabernim oblouku jsou lupinky ve dvou
fadach a VI. zaberni oblouk nese jen jednu fadu lupinki. Do stadia 55 N/F se zvysi
pocet lupinkt na kazdém zabernim oblouku (asi 10 pari), stejné tak i pocet lamel a
cév v nich. Ve stadiu 59 N/F jsou vnitini zabry na vrcholu svého vyvoje a za¢inaji se
redukovat. Postupné klesa pocet zabernich lupinka. Ve stadiu 63 N/F se lupinky stale
jesté redukuji, zmensuje se zaberni kos a zabry jsou uz jen na tfech zabernich oblou-
cich (IIL., IV. a V.). U Cerstvé metamorfované zéby (stadium 66 N/F) jsou stale patrné
poziistatky po cévach zabernich oblouki, ale zaberni oblouky uz chybi. Tyto cévy de-
finitivné mizi do jednoho mésice po metamorféze (Strawinski, 1956). U Discoglossus

jsou na koncovych kapilarach zaber ¢tverhranné buiky s velkym poctem mitochondrii,
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Obrazek 2: Schematicky sagitalni fez hlavou Rana catesbeiana. Z Gradwella (1972).

1-4 — Zzaberni s$térbiny, BC — ustni dutina, BrC — dutina Zaberniho kose, D — dorsalni
velum, F — filtra¢ni aparat, M — astni otvor, N — nozdry, O — operculum, P — hltan, S —
spiraculum, V — ventralni velum, T — vnitini zabry.

které aktivné prenasi plyny. Vymeéna plynti zabrami klesa s postupujici metamorfézou,
stejné tak se zmensuje i jejich povrch a frekvence pohybtu (viz graf na obr. 3). Béhem
metamorfézy se Zabry vstfebaji autolyzou pomoci alkalické fosfatazy (Malvin, 1988).

Zajimavé je srovnani vyvoje zaber u ryb a obojzivelnikt, viz obr. 4.

Rozdil mezi vnitinimi zabrami a filtracnim aparatem je v jejich umisténi na za-
bernim oblouku a i v jejich cévnim zasobeni. Vnitini zabry jsou umistény na ventralni
strané Zaberniho oblouku, zatimco filtra¢ni aparat je na jeho dorsalni strané (viz obr. 2).
Do zaber prichazi arteria afferent z aortalniho oblouku a odchazi arteria efferent, také
do aortalniho oblouku. Filtra¢ni aparat je zasoben kapilarami z aferentnich cév, ale

krev je odvadéna do zilniho systému.

1.1.2 Filtra¢ni aparat

Filtracni aparat je vytvoren na dorsalni strané zaberniho oblouku a je vyztuzen
chrupavkou. Primarné ma filtra¢ni funkci a druhotné mize slouzit i k dychani. Filtracni
aparat je omyvan vodou spole¢né se zabrami. Céstice potravy se na ném zachycuji a

pohybem mukosniho slizu se posouvaji do jicnu (Malvin, 1988). (Viz obr. 2.)
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Filtra¢ni aparat u Rana zacina byt patrny od stadia 46 N/F. Do kazdého valu fil-
tracniho aparatu vede samostatna céva z aortralniho oblouku, tak je oddéleno cévni
zésobeni pro zabry a pro filtraéni aparat. Az do stéddia 63 N/F nejsou na filtra¢nim
aparatu patrné zadné znamky redukee, ale ve stadiu 66 N /F filtra¢ni aparat uz neexis-
tuje. K zaniku filtra¢niho aparatu u Rana tedy dochézi vyrazné pozdéji nez k redukcei
vnitinich zaber. Strawinski (1956) si nemysli, Ze filtra¢ni aparat ma u pulcti Rana také

dychaci funkci, protoze prenosu plynii brani silna vrstva slizu.

Jind situace je u Xenopus laevis, ktery nema vytvorené vnitini zabry. Filtracni
aparat u néj vznika ve stadiu 44 N/F. Filtrac¢ni aparat na prvnich dvou zabernich
obloucich zasobuje IV. aortalni oblouk, ze kterého se k nému oddéluje silna vétev.
Na druhych dvou zabernich obloucich je filtra¢ni aparat zasoben vétvemi VI. aortal-
niho oblouku. Filtra¢ni aparat Xenopus tedy neni zasobovan z III. aortalniho oblouku
(Millard, 1945). Od stadia 59 N/F dochézi k redukci a do konce metamorfézy filtracni
aparat zmizi aplné (Bartel et al., 1999). Krev z filtra¢niho aparatu se sbird do zilniho
systému (Millard, 1945).

Protoze Xenopus laevis nema vnitini zabry, a filtracni aparat je zasoben také vétvi
VI. aortalniho oblouku, domniva se Nikitin (1925) a Millardova (1945), ze by filtracni
aparat mohl slouzit i k dychéni. Tuto domnénku potvrzuje i Savage (1955) na Microhy-
lidae, kterym také chybi zabry a jsou schopni dychat hypertrofovanou tkani filtracniho

aparatu.

1.1.3 Operculum

Dychaci funkeci ma u pulet pravdépodobné i operculum (Gradwell, 1969). Operculum
je na rozdil od ryb kozni zahyb, ktery roste smérem od hyoidniho oblouku. Witschi
(1956) popisuje, jak operculum sristé s cervikalnim zahybem, ktery roste v protilehlém
sméru. Srustem operkula se uzavie prava a leva dutina zaberniho kose, které ztistavaji
propojeny na ventralni strané téla. Jedinou komunikaci zaberni dutiny s okolim je otvor

na levé strané téla — spiraculum (viz obr. 1).

Operculum se u Rana zalind tvorit ve stadiu 46 N/F. Gradwell (1969) zjistil schop-
nost pulci usmérnovat tok krve bud do operkula nebo do musculus interhyoideus.
Proto soudi, Ze operculum mé u pulcti pomocnou dychaci funkci. U pulcii Pelobates

jsem vyjimecné zasobeni operkula nepozorovala (viz strana 102). Krev z operkula od-
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chazi stejné jako z ostatnich mist klize do zilniho systému. Jestlize tedy ma operculum
dychaci funkci, dochazi k miseni okyslicené krve z operkula s odkyslicenou krvi ve vena

Jugularis interna stejnym zptisobem jako u krve prichazejici z kize.

1.1.4 Ventralni a dorsalni velum

V zabernim kosi jsou vytvotreny dvé fasy (velum), které oddéluji zaberni koS od tré-
vici trubice. U Rana je vytvoreno ventralni velum, které chrani zaberni kos do poloviny
jeho délky, a dorsalni velum, které vystupuje vzadu ze stropu dutiny tstni (Savage,
1952). (Viz obr. 2.)

Ventralni velum je zasobeno vétvi arteria carotis externa a dorsalni velum je za-
sobeno vétvi arteria pulmonalis (viz napft. strana 31). Aichhorn a Lametschwandtner
(1996) zamitli u Xenopus dychaci funkci ventralniho vela, protoze krev z néj se sbird do
zilniho systému. Tato skutecnost ale podle mého nazoru nemusi byt urcujici, protoze
krev z kiize a filtracniho aparatu se také sbira do zilniho systému. Jestli tato kozni fasa

dychaci funkci mé nebo nema4, neni zatim rozhodnuto.

1.1.5 Khuze

Kuze je podle Szarského (1955) hlavnim djchacim orgénem obojzivelnikii. Dospéli
obojzivelnici dychaji kuzi, plicemi a bucco-pharyngeélni vystelkou (viz graf na obr. 3).
Nejvice se dychéani kuzi uplatiiuje u malych druht (napt. Bombina a Leiopelma, které
maji nejvétsi podil kozniho dychani ze vSech studovanych zab). Ne vSechny malé druhy
pouzivaji jako hlavni dychaci organ kiizi, napt. Hyla mé velmi dobie vyvinuté plice.
U Xenopus a Bufo zjistil Szarski (1955), ze jen 30% z celkového dychéni piipada na ktzi
(dychaji hlavné plicemi). Vyznamné je koZni dychani i pro ocasaté obojzivelniky (73 %
dychani u Triturus probiha kuzi). Zajimavé je srovnani hustoty koznich kapilar s inten-
zitou kozniho dychéani. Kapilary v ktizi totiz souvisi primarné s dychanim a az druhotné
s rozvodem zivin. Nejvice kapilar je na zaddech a stehnech a nejméné na plosce koncetin
nebo v ohybech kiize. Délka i hustota kapilar je zavisla na velikosti téla zaby. Cim vétsi
je zaba, tim vétsi musi byt délka kapilar a jejich hustota. Nejmensi hustotu kapilar
Szarski (1955) zjistil u Bombina bombina a nejvétsi u Rana esculenta. Malé druhy,

které dychaji prevazné kizi, maji paradoxné nizsi hustotu kapilar nez druhy velké.
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Vyvoj dychani u Rana
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Obrazek 3: Vyvoj dychani Rana esculenta od larvalnich stadii az do dospélosti. Podil jednot-
livych orgédnt na dychéni v pribéhu vyvoje. Intenzita dychani jednotlivych organi je urcena
mnozstvim kapilar v jeho povrchu. Podle Starwinského (1956).

osa x — jednotliva vyvojova stadia Rana esculenta (N/F) osa y — procenta kapilar v jed-
notlivych orgénech (vztazeno k celkovému povrchu orgénu)

1.1.6 Plice

Plice maji tvar podlouhlé pyramidy, ktera je bazi obracena kranidlnim smérem.
Plice zab jsou ulozeny dorsalné nad stfevem a po strandch aorta dorsalis lateralis (viz

obr 11).

Plice se u rtznych druhii zab vyvijeji v rtiznych stadiich. U larev Pelobates jsou
vyvinuty uz v prvnim stadiu, které jsem studovala (50 N/F). Béhem larvalniho vyvoje
se prodluzuji a pred metamorfézou dosahnou az na konec téla. Behem metamorfézy se
jesté dale zvétsuji a prodluzuji, pricemz jejich kaudalni konce se staci a celkové rostou
do sifky. Arteria pulmonalis uz je plné vytvorena u stadia 50 N/F po celé délce plic.
Podobny vyvoj plic jako Pelobates je i u Rana esculenta, kde jsou uz plice vytvoreny
u stadia 46 N/F. Plice slouzi k dychéani az od stadia 55 N/F, do té doby plni jen hyd-
rostatickou funkci. Rozdéleni plic na septa je u Rana a Pelobates rozdilné (Strawinski,
1956). Odlisnou situaci zjistili Delsol a Flatin (1972) u Rana temporaria, kde plice vzni-

kaji az kratce pfed metamorfézou. Burggren a Pinder (1991) zjistli u Bufo americanus
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Obrazek 4: Schematické znédzornéni hlavnich zmén ve vyvoji cévniho a dychaciho systému
v souvislosti s zivotnimi obdobimi nizsich obratlovei. * oznacuje zmény nebo vyvojova stadia
ktera jsou v rdmci tfidy variabilni. Z Burggrena a Pindera (1991).

vznik plic az nékolik dni pfed dokon¢enim metamorfézy. Lanot (1962) popsal vznik plic
u Rana, ale v dobé jejich vzniku nebyla jesté vytvorena arteria pulmonalis. Millardova
(1945) popisuje opac¢nou situaci u Xenopus laevis, kde jsou plice pravdépodobné funkéni
uz od stadia 35 N/F, kdy se redukuje ductus Botalli. Pronych a Wassersug (1994) si
mysli, ze plice zacne Xenopus pouzivat az po metamorféze. Zaroven ale zjistili, Ze bez
moznosti dychat vzdusny kyslik nedojde u pulci Xenopus k metamorféze. Feder (1984)
se zabyval pri¢inami plicniho dychani u pulci. Nejpravdépodobnéjsi divody jsou, ze
nafouklé plice mohou nadnéset, a tak usnadiiovat pulcim pohyb, a nebo ze dychani
vzdusného kysliku jen odrazi vyvoj plic. Protoze plice zpiisobuji ptilis velkou zménu
vztlaku, nevyvijeji se u larev zijicich v proudici vodé (Burggren, 1984). U téchto druht
zab se plice tvofi az pii metamorféze. Nejdrive rostou plice do délky a ke konci vyvoje
se rozsifuji. U metamorfované zaby jsou plice Sirsi a uz se nedotykaji kaudalniho konce
brisni dutiny. Po metamorféze se povrch plic zvétsuje septy a do délky ani do sitky uz
plice nerostou. Tento vyvoj plic také potvrzuje Atkinson a Just (1975) u Rana catesbe-
tana. Pro funkci plic je nejdtlezitéjsi jejich prokrveni a jejich vnitini povrch. Celkova
vnéjsi délka plic uz tak dulezita neni. Szarski (1955) zjistil, Ze Hyla, kterd nejvice dycha
plicemi, ma nejdelsi plicni kapilary a také nejhustsi kapilarni sit. Absolutni délka plic-
nich kapilar je rtizna, od 3m u Letopelma az do 34 m u Hyla. Nejvice prepazek v plicich
v poméru k celkovému povrchu plic je u Bombina a Leiopelma a nejmensi u Xenopus
a Bufo (Szarski, 1955). Zajimavé je srovnéani vzniku plicniho dychani u obojzivelniki

a plazt — viz obr. 4.
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1.1.7 Bucco-pharyngealni vystelka

Dychéni sliznici Gstni dutiny a hltanu se uplatiiuje hlavné u dospélych zab. (Starwin-
ski, 1956). Szarski (1955) zjistil, Ze podil bucco-pharyngedlniho dychéni u dospélci zab

je jen 3 az 0,2 procenta z celkového dychani (viz graf na obr. 3).

Bucco-pharyngealnim dychanim ocasatych obojzivelniki se zabyval Bruner (1914).
Zjistil, Ze tento typ dychani se uplatiiuje i ve vodnim prostfedi. Zaberni térbiny fun-
guji u vsech obojzivelniki jako pumpa, kterd nasava vodu do tst a hltanu. Vsichni
obojzivelnici kontroluji prautok vody otviranim tst, nozder a zabernich stérbin. Nékteti
ocasati maji jednu nebo dvé choanalni chlopné, které brani zpétnému toku vody do
nosnich dutin. Vodu tak nasévaji hlavné usty. Tento princip umozinuje uzaviit ptivod
vody do nosnich dutin a zaroven dychat. Odvozenéjsi druhy ocasatych obojzivelniki
nasavaji vodu hlavné nozdrami. Obdobu mtizeme najit i u zab, protoze pulci zab na-

savaji vzduch a vodu usty, zatimco dospélci nozdrami (Burggren, 1984).

1.2 Vyvoj dychani a prechod obratlovcii na sous

Cerstvé vylihlé larvy nepouzivaji dychaci organy, protoze jim k vyméné plyni staci
diftze z okoli (Orlando a Pinder, 1995). Pozdéji larvy dychaji hlavné ktzi a vnéjsimi
zabrami, pak prechazi na dychani i vnitfnimi zabrami. Kdyz se zac¢inaji vyvijet plice,
pulec stale dycha hlavné zabrami. Pro larvy i pulce béhem metamorfézy je hlavnim
dychacim orgdnem kize (60 %) a jen 40 % vymény plynii se déje Zdbrami (Burggren a
West, 1982; Burggren, 1984). Béhem metamorfézy dochazi k radikalni zméné v kon-
centraci COs v krvi (parcidlni tlak COq se tfikrat zvysi). Diky zméné tlaku CO, se
méni i pH krve. V metamorféze se poprvé v krvi objevuje hemoglobin dospélcii (Just
et al., 1973). Dospéla zéba ptijima kyslik ze 70 % plicemi, ale na vylucovani CO, se
podili hlavné kiize a plice jen ¢astecné. Vylucovani CO, kizi umozni podle Burggren
(1984) mrtvy prostor plic, kde se CO, zadrzuje. Tim se zvysi celkova koncentrace CO,
v téle, ktera prevysi koncentraci COy v okoli. Vznika tak gradient, ktery napoméha
uvolnovani CO,. Pii pfechodu obratlovei na sous bylo dychani vodniho kysliku rychle
nahrazeno dychanim vzdusného kysliku, ale zpisob vylucovani CO, stale pfipomina zi-
vot ve vodé (Burggren a West, 1982; Lgvtrup a Pigon, 1969; Just et al., 1973). Tomuto
vyvoji odpovida i regulace dychéani. U larev je dychani regulovano hlavné hypoxii (pfi

hypoxii vzroste ventilace). Larvy tedy reguluji dychani podle mnozstvi kysliku v krvi.
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Pti metamorféze se ale ztraci zabry, které vylucuji oxid uhli¢ity. Tim vzroste koncent-
race CO,, ale protoze vzroste i koncentrace HCOj3 , celkové pH krve se prilis nezmeéni.
V dospélosti je dychani regulovano mnozstvim oxidu uhli¢itého a mnozstvim kysliku

v krvi (Burggren a Pinder, 1991).

Pr1i prechodu obratloved na sous doslo pravdépodobné k podobné situaci. Packard
(1976), ktery popsal styl dychani devonskych obojzivelnikti pfi pfechodu na sous, se
domniva, ze pti pfechodu na sous se snizila frekvence ventilace zaber a zvysila se plicni
ventilace. Plice ale slouzily jen pro ziskavani kysliku — na vylu¢ovani COs nestacily.
Ktze byla velmi silna, a proto se na vyméné plynti se nemohla podilet. Proto se po-
stupné zvysovalo mnozstvi COs v krvi. Aby se nezvysovala kyselost krve, musel se
zvysit také podil HCOj, ktery krev pufroval. Krev se postupné nasytila CO,, az se
prebytecny oxid uhli¢ity zacal samovolné uvoliiovat plicemi. Nebylo ani tfeba zvysSo-
vat plicni ventilaci, protoze ta stacila na ziskavani kysliku. Zvysit exkreci kizi také
nebylo mozné, vzhledem k silnému derméalnimu krytu. Tato teorie odpovida i vyssim
parcidlnim tlakim COs u suchozemskych obratlovet oproti vodnim (Just et al., 1973).
Szarski (1955) soudi, Zze obojzivelnici pfi pfechodu na sou$ méli sice vyvinuté plice,
ale ty z pocatku nestacily. Proto obojzivelnici zacali dychat ktzi, a tak i aktivnéji
zit. Tento model mluvi ve prospéch polyfyletického ptivodu obojzivelnikt. Z jedné li-
nie obojzivelniki, ktefi zacali dychat kiizi, vznikli soucasni obojzivelnici. Druhé vétev,
ktera upfednostnila plicni dychani, vedla az k plaztim. Dychéani kizi tak predstavuje
velkou evolucni prekazku. Nemitize se totiz vyvinout teplokrevnost ani té€lni pokryv,
protoze kize musi byt stale vlhka. Také velikost zZivocicha je omezena. Vétsi jedinci
musi snizit sviij metabolismus nebo zvysit hustotou koznich kapilar. Silné prokrvena

kize také znemoznuje zivot v hypertonického prost¥edi (v mofti) (Szarski, 1955).

1.3 Deéleni krve v cévnim systému obojzivelniki
1.3.1 Déleni krve v srdci a v aortalnich obloucich dospélcii a pulca zZab

Diky prechodu obratlovcli na sous a vzniku plic bylo potieba rozdélit odkyslicenou
krev z téla od okyslicené krve z plic. Proto se zacala v srdci vytvaret prava a leva
polovina (Farrell, 1977). Pfesto na déleni krve v srdci a aortalnich obloucich dospélctt
existuje nékolik teorii. Podle klasické teorie se okyslicena a odkyslicena krev v srdci
skoro tplné oddéli. (Jen 16 % krve se v srdci misi (De Saint-Aubain, 1985). Podle
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dalsich teorii se krev v srdci misi aplné. Také mechanismy déleni krve v srdci jsou malo

prostudované a existuje nekolik moznych vysvétleni.

Podle klasické teorie krev v srdci Xenopus laevis zlistava oddélena. Krev se nemisi,
protoze je pod tlakem, tece proudem, ktery se pohybuje do spirdly. Spiralni pohyb
pravdépodobné vznika uz pred vstupem do conus arteriosus a neni tak zavisly na pfi-
tomnosti spiralni chlopné. Spiralni pohyb krve je nejen u zab a ocasatych, ale byl zjistén
i v ranych embryonalnich stadiich kufete. U zab vznikd pravdépodobné diky podko-
vovitému vystupu z komory, ktery tento pohyb podporuje. Spiralni chlopen v conus
arteriosus uz jen spiralni pohyb udrzuje (De Saint-Aubain, 1985). Krev se staci ve
sméru hodinovych ruci¢ek. Okysli¢ena krev z plic prichazi plicnimi zilami do levé pied-
siné. Pak pokracuje do levé poloviny komory. Krev z téla prochazi pres sinus venosus do
pravé predsiné, a pak do pravé ¢asti komory. Rozdélena krev z predsini jde do komory,
kde si stale udrzuje rozdéleni z predsini. Toto déleni prejimaji trabekuly komory. Pti
systole komory nejdiive jde odkysli¢ena krev z pravé ¢asti do cavum aorticum (rozdé-
leni conus arteriosus viz Simons, 1959). V conus arteriosus je jesté maly tlak a spiralni
chlopen tak dovoli pfesun krve do cavum pulmo-cutaneum. Protoze je periferni odpor
v plicné-koznim obéhu mensi nez v télnim, krev jde do plic a do ktize. V druhé casti
systoly komor se stahne také conus arteriosus a spiralni chlopen tak oddéli dvé dutiny.
Vice okyslicena krev z levé ¢asti komory pokracuje do systémovych aortalnich oblouki
a ¢ast krve jde i do karotidalnich aortalnich oblouki. Na konci systoly jde nejvice okys-
licena krev do karotidalnich aortalnich obloukii, kde je nejvétsi periferni odpor, ktery je
udrzovan karotidalnim labyrintem. Tak se nejvice okyslicenéd krev dostane prednostné
do hlavy a mozku (DeGraaf, 1957; Turner, 1967).

Simons (1959) a De Saint-Aubainova (1985) s timto délenim krve v srdci v za-
sadé souhlasi. Na zakladé studia anatomické stavby srdce si ale mysli, ze krev prochazi
soucasné obéma Castmi conus arteriosus a ne fazové posunuta jako v predchazejicim
pripadé. Tato teorie ale uvadi jako divody déleni krve jen anatomickou stavbu a ne-

pracuje s rozdilnymi tlaky v cévnim systému.

Na zékladé poznatkt z méfeni tlaku v cévéach je zalozena dalsi teorie. Plicni obéh
dostava vice krve, protoze v plicnim obéhu je mensi periferni odpor, a tak jim krev tece
vyrazné rychleji. Zatim co se krev z plicniho obéhu vrati do srdce za tfi systoly, tak
z téla se vrati do srdce po 25 systolach. Plicni obéh tedy mé vic krve nez systémovy
a karotidalni dohromady. U Xenopus je odpor v karotidalnim a systémovém oblouku

stejny. Protoze plicnim obéhem tece vice krve, tak i navrat neokyslicené krve z téla



UVOD 17

Obrazek 5: Schematické znazornéni déleni krve u Xenopus laevis. Z DeGraafa (1957). A —
teorie podle DeGraafa (1957), B — klasické teorie

musi byt vétsi. A tento navrat se zvétsi silnéjsim pritokem krve z kize. Tato teorie
jen upravuje mnozstvi krve, které prochazi jednotlivymi cévami. Jinak navazuje na

klasickou teorii o déleni v conus arteriosus (DeGraaf, 1957). (Viz obr 5.)

Vysledky méfeni tlaku ale byly u Vandervaela (1933) rozdilné. Proto vznikla i dalsi
teorie, podle které spiralni chlopeni nepoméaha déleni krve. Krev je rozdélena v pred-
sinich, lehce se smisi v komote a uplné se smisi v conus arteriosus. V kazdé poloviné
conus arteriosus je totiz podle Vandervaela (1933) tlak krve stejny. Vétsina autoru
se ale priklani k teorii, kdy se déleni krve udrzi i v conus arteriosus. Kdyby se krev

nedélila, neméla by septa v conus arteriorsus vyznam.
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Vzhledem k tomu, jak je nevyjasnéna situace déleni krve v srdci dospélych zab,
je situace u pulci zcela neznamé. Spiralni chlopen se vyviji az béhem metamorfézy,
ale plice, rozdéleni predsini a trabekuly v komote jsou vytvofeny uz u pulci. Prav-
dépodobné alespon k ¢astecnému déleni krve dochazi. Znaméjsi je situace déleni krve
v aortalnich obloucich. Béhem vyvoje neni krev po prichodu zabrami nikdy tplné
okyslicena. Mezi aferentni a eferentni vétvi zaber jsou totiz pfimé spojky a vsechna
krev tak nemusi projit zabrami. U Rana temporaria nejsou béhem larvalniho vyvoje
spojky mezi anteriorni a posteriorni vétvi aortalniho oblouku. Spojky zac¢inaji vznikat
az na zacatku metamorfézy v souvislosti s prestavbou cévniho systému (Delsol a Flatin,

1972).

Jind je ale situace u Xenopus, ktery méa celkovou stavbu aortalnich obloukd velmi
odlisnou od situace u Rana nebo Pelobates. Larvy Xenopus nemaji vnitini zabry, a tak
jsou u nich vytvoreny plice a plicni obéh. Mezi afrerentni a eferentni vétvi k vnéjsim
zabram jsou piimé spojky, a proto ¢ast krve zistava neokyslicena. Stejné tak krev, ktera
jde do plic je uz castecné okyslicena, ale po opusténi plic je krev uz plné okyslic¢ena.

Larvy bez vnéjsich zaber maji aortalni oblouky nevétvené (Millard, 1945).

1.3.2 Déleni krve v srdci ostatnich obojzivelnikua

U ocasatych obojzivelniktl neni v conus arteriosus spiralni chlopen vyvinuta tak
jako u zab. Ptitomnost spiralni chlopné v conus arteriosus je zavisla na podilu plic-
niho dychani. Jeji nepfitomnost nebo fenestrace interatrialniho septa je jen sekundéarni
uprava, ktera nesouvisi se stupném vyvoje. Spiralni chlopen je vyvinuta naptiklad u Sa-
lamandra, Triturus, Siren a Amphiuma. U Cryptobranchus a Necturus spiralni chlopen
chybi uplné (Baker, 1949). Krev z téla jde po prichodu pravou ¢asti komory do co-
nus arteriosus, kde se staci po sméru hodinovych rucicek a jde po jeho ventralni ¢asti.
Krev z plic se také po priichodu levou casti srdce staci po sméru hodinovych rucicek
a v conus arteriosus jde po jeho dorsalni strané. Krev se v aortalnich obloucich misi
(De Saint-Aubain, 1985). Extrémnim piipadem je stavba srdce bezplicnych ocasatych
obojzivelnikii, napt. Plethodon a Spelerpes, ktefi dychaji hlavné kazi. U téchto obojzi-
velniki chybi plice, a proto je jejich stavba srdce zménénda. V predsinich tplné chybi
interatrialni septum. Spiralni chlopen je v conus arteriosus vytvorena, ale pravdépo-
dobné jen podpira stény (Bruner, 1900). Systém déleni krve u cervorti nebyl dosud

popsan.
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Stavbu srdce a slozité déleni krve v srdci obojzivelnikii miize vysvétlit situace u fosil-
nich Temnospondyli (karbon az kfida). U nich byla vytvofena interventrikularni kost, a
tak i interventrikularni septum bylo pravdépodobné kompletni (Turner, 1967). Podobnéa
situace je u recentnich Dipnoi (napf. Lepidosiren a Neoceratodus), ktefi maji srdce roz-
délené na dvé predsiné, komoru a conus arteriosus. Komora dvojdysnych je netplné
rozdélend interventrikularnim septem, které vznika z jedné z trabekul. Conus arterio-
sus je esovité prohnuty a méa spiralni chlopen. VSechny aortalni oblouky vystupuji hned
z truncus arteriosus (Klitgaard, 1978; Turner, 1967). Zajimava je situace u fosilnich
Dipnoi, kteri méli srdce kompletné rozdélené. Byla u nich vytvotrena tplna prepazka jak
v predsinich, tak i v komoie. Srdce ryb uZ tedy bylo plné rozdélené! (Frechkop, 1955).
Interventrikularni septum vznika i v ontogenezi ocasatych obojzivelniki. V ontogenezi
Triturus vznikd netplné septum z jedné z trabekul komory. Septum se s postupujicim
vyvojem redukuje (Turner, 1967). U zab nebyl vznik septa v komofe zjistén. Ale pfesto
je z usporadani srdce patrné, ze i u zab je tendence k déleni krve v srdci. Pfechod
na dychéani kizi ale obojzivelnikiim znemoznil dalsi rozvoj interventrikularniho septa,
protoze okyslicena krev z kiize a bucco-pharyngealni membrany se misi s odkyslicenou
krvi z téla. Extrémni je stav u bezplicnych ocasatych obojzivelniki, ktefi dychaji pouze
ktzi. Jina situace je u amniot, ktera se vydala cestou plicniho dychéani. Diky rozvoji
plicniho dychani postupné doslo k tplnému rozdéleni komory. U plazii tak mohlo do-
jit k rozvoji kozniho krytu, protoze kize nebyla k dychani potiebna. Také proto se
mohla u plazi vyvinout endotermie. Dychani kiizi tak pro obojzivelniky predstavovalo
daleko vétsi evoluéni piekdzku nez absence vajecnych obalt (Szarski, 1955). Zaby se
sice v ramci evoluce obojzivelnikt specializovaly hlavné na rozvoj plicniho dychani, ale
kozni dychéni uz bylo velmi vyznamné vyvinuté. Nemohlo proto dojit k opétovnému
vzniku interatrialniho septa a zaniku kozniho dychani. Situace u zZab je tedy kompro-
misem mezi dychanim kiazi a plicemi. Vysvétlit princip a mechanismus déleni krve je
obtizné, protoze v cévnim systému jsou kombinované dva zcela protichiidné pozadavky

na déleni krve.

!'Dipnoi ale nejsou pfedky obojzivelnikii.
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2 MATERIAL

Vyvoj aortalnich obloukii jsem pozorovala na blatnici skvrnité (Pelobates fuscus)
viz obr. 6. Cerstvé vylihnuté pulce jsem ziskala od Mgr. Davida Fisera, ktery je odchytil
u Ptibrami. Pulce jsem odchovala v terariich na katedie zoologie Piirodovédecké fakulty

Univerzity Karlovy v Praze.

Celkem jsem tspésné nastiikla cévni systém 34 exemplait ve 13 rtznych stadiich
(od stadia 50 N/F do stadia 66 N/F). (Viz tabulka 2).

V diplomové praci pouzivdm oznaceni jednotlivych vyvojovych stadii podle Nieu-
koopa a Fabera (1967) (déle jen N/F). Pro porovnani uvddim v tabulce 1 srovnéni
stadii podle Nieukoopa a Fabera (1967) s dalsimi bézné v literatufe pouzivanymi kla-

sifikacemi.

Obrazek 6: Dospélec Pelobates fuscus.
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Obrazek 7: Pulec Pelobates fuscus stadium 57 N/F.

Nieukoop a Faber (1967) | Gosner (1960) | Taylor a Kollros (1946)
Xenopus laevis Xenopus laevis Rana pipiens

48 26 I
49 27 11
50 28 III
51 29 v
52 30 \%
53 31 VI
53 32 VII
53 33 VIII
54 34 X
54 35 X
54 36 XI
55 37 XII
56 38 XIII
56 39 X1V
56 40 XV
56 40 XVI
57 40 XVII
58 41 XVIII
58 41 XIX
59 42 XX
60 42 XX
61 43 XXI
62 44 XXII
63 45 XXIII
64 45 XXIII
65 46 XXIV
66 46 XXV

Tabulka 1: Srovnani nékterych nejbéznéji uzivanych klasifikaci vyvojovych stadii zab. Upra-
veno podle McDiarmida a Altiga (2000).



MATERIAL

22

Rozmeéry
Stadium | Cislo pulce | celkova délka | délka téla | hmotnost
50 1 4,8 cm 1,9 cm 1,296 g
52 2 5,1 cm 2,1 cm 1,154 g
3 5,5 cm 2,5 cm 2,319 g
4 5,2 cm 2,3 cm 1,323 g
53 5 49 cm 2,2 cm 1384 g
6 5,0 cm 2,4 cm 2,149 g
56 7 6 cm 2,5 cm 3,022 g
8 6,7 cm 2,9 cm 51g
9 6,6 cm 2,8 cm 3,609 g
10 7 cm 3 cm 391 g
o7 11 6,8 cm 3 cm 4,942 g
12 7 cm 2,9 cm 5,689 g
13 8,1 cm 3,2 cm 6,642 g
58 14 9,2 cm 3,6 cm 982 g
15 6,2 cm 2,7 cm 3,456 g
16 7 cm 2,9 cm 4,062 g
17 8,1 cm 3,1 cm 4,505 g
18 7,6 cm 3,1 cm 5,132 g
19 8,94 cm 3,3 cm 6,2 g
20 7,4 cm 3,1 cm 5,808 g
21 8,3 cm 3,4 cm 6,778 g
59 22 6,9 cm 2,4 cm 2,625 g
61 23 7,3 cm 2,8 cm 2,901 g
24 6 cm 2,7 cm 2,885 g
62 25 7,2 cm 2,56 cm 3,35 g
63 26 7,1 cm 3,2 cm 7,58 g
27 49 cm 2 cm 1635 g
28 6,5 cm 2,4 cm 2,708 g
29 7,8 cm 2,6 cm 4,151 g
64 30 6,4 cm 2,4 cm 3,491 g
65 31 2 cm 1,6 cm 1,118 g
66 32 3,2 cm 3,1 cm 2,156 g
33 2,4 cm 2,3 cm 1,609 g
34 2,6 cm 2,5 cm 2,128 g

Tabulka 2: Stadia a rozméry jednotlivych exemplara Pelobates fuscus.
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3 METODY

3.1 Priprava a pozorovani korozivniho preparatu cévniho

systému

Nejprve jsem pro studium vyvoje aortalnich obloukt pouzivala metodu nastiiku
cévniho systému Pelobates pres srdecni komoru smési Zelatiny a tuse (Seichert, Gstni
sdéleni). Takto ziskané preparaty ale nevydrzely prosvétleni tkani, odstranéni pigmentii
z ktize, ani barveni alcidnovou modii a alizarinem na zviditelnéni kostnich a chrupavci-
tych tkani. Dalsi moznosti bylo rekonstruovat cévni systém ze seridlnich histologickych
fezt pomoci programu 3D-Studio. Nakonec jsem pro feSeni této problematiky pouzila
metodu korzivniho néstfiku podle Lametschwandtnera a Aharinejada (1997); Lamet-
schwandtnera et al. (1990); Bartela a Lametschwandtnera (2000) a Lametschwandtnera

(Gstni sdélent).

Pulce jsem uspala a nésledné usmrtila v 0,03% vodném roztoku MS 222 (Sigma —
CyH11NO, . CH4SO3), coz je anestetikum pro vodni Zivocichy. Preparat nesmi byt pte-
dem dlouhodobé fixovany, protoze jinak dojde k rozvolnéni cévnich stén a nastiikavany
polymer se rozlije do okolnich tkani. Proto jsem nastiikavala cévni systém okamzité
po usmrceni. Pulce jsem pripevnila Spendliky na misku vylitou voskem. Po celou dobu
preparace i nastiiku byl pulec ve fyziologickém roztoku (viz déle) smichanym s aneste-
tikem MS 222. Postupné jsem pod binolupou odpreparovala ktizi ventralni strany téla,
svaly a perikard. Tim jsem zpfistupnila srdce, které u cerstvé usmrcenych pulci stale
tepe. Poté jsem pomoci dvou tenkych pinzet pripravila uzlik z chirurgické ocni nité

okolo conus arteriosus (viz obr. 8).

Déle jsem nastfihla srdec¢ni komoru a pomoci mikromanipulatoru do ni vsunula
sklenénou kapilaru. Kapilaru jsem upevnila v conus arteriosus stazenim uzliku. Tim se
zabrani vyklouznuti kapilary béhem nastiiku a zpétnému toku nastiikavanych latek.
Pak jsem oteviela obé predsiné pripadné i sinus venosus, aby se cévni systém otevrel.
Poté jsem zacala proplachovat cévni systém fyziologickym roztokem. Nebylo nutné
promyvat fyziologickym roztokem pro obojzivelniky podle Ringera (6,5g NaCl, 0,14 g
KCl a 0,12g CaCl, na 1000 g vody.) (Lametschwandtner, tstni sdéléni), protoze dobré
vysledky jsem ziskala i s lidskym fyziologickym roztokem (Léc¢iva). Kdyz se z cév-

niho systému otevienymi predsinémi vyplavila vSechna krev, zacala jsem nastiikavat
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Obrazek 8: Detail pulce pripraveného k nastiikdvani Mercoxu. Pulec je za konCetiny pii-
pevnén na preparac¢ni misku. Srdce je zpfistupnéno odpreparovanim okolnich tkani. Uzlik
z chirurgické oc¢ni nité pridrzuje sklenénou kapilaru v conus arteriosus.

Mercoxem. MERCOX-CL-2R (Dainippon Ink and Chemicals, Tokyo, Japonsko; Ladd
Burlington, Vermont, USA) je smés metakrylati, kterd navic obsahuje ¢ervené barvivo.
Na zahajeni polymerizace je nutné tésné pred nastiikem smichat Mercox s monomerem
metylmetakrylatu v pomeéru 4:1. Pro pulce Pelobates je vhodné mnozstvi 4 ml Mercoxu
smichané s 1 ml monomeru pfimo v injekéni stiikacce. Na 10 ml monomeru se jesté
pridava 0,625 g inicidtoru — paste MA. Mercox je vhodny na vytvareni korozivniho pre-
paratu cévniho systému, protoze se béhem polymerizace srazi jen o 6 % (podklady od
vyrobce). Jeho teplota polymerizace je nizka, a tak neposkodi endotel cév. Odlitek cév
si zachova prostorové usporadani i po odstranéni okolnich tkani v KOH. Nasttik pro-
vedeny Mercoxem vydrzi i vysoka napéti pii pozorovani na rastrovacim elektronovém
mikroskopu. Céstice Mercoxu jsou dostateéné malé, a tak projdou kapilarnim fecistém
az do zil, tim je mozné zobrazit kompletni cévni systém. Pomoci této nastiikové hmoty
lze zobrazit otisky endotelovych jader cév, coz je diilezité pri rozliSovani tepny, zily
a kapilary (viz obr. 42). Nétefi autoii pfed samotnym néstfikem proplachnou cévni
systém fixacni latkou a tim ho zpevni. Zaroven se tak ale cévni systém zbavi elasticity
a je kfehc¢i. Predfixovani ale neni u pulcti nutné a dobré vysledky jsem ziskala i bez
néj. Aby byl proud nastfikové hmoty plynuly, posouvala jsem pist injekéni stiikacky

Sroubem (viz obr. 9).
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Obrazek 9: Celkovy pohled na nastiikédvani preparatu. Vpravo injekéni st¥ikacka s Mercoxem
a Sroub, ktery umoznuje plynuly posun pistu stiikacky pfi nastfiku. Strikacka je spojena
s kapildrou tenkou hadickou. Kapildra je upevnéna v mikromanipuldtoru (uprostied). Na
preparaci a kontrolu pii nastiiku se pouziva binolupa (vlevo).

Nastiikavala jsem do té doby, dokud Mercox v injekéni strikacce a v privodnich ha-
dickach uplné neztvrdl — polymerizoval. Pak jsem celého nastiiknutého pulce umistila
na 24 hodin do 60°C teplé vodni lazné. Tim se aplné dokoncila polymerizace. Nasledné
jsem pulce dala na 24 az 48 hodin do 7,5 % KOH pii 40°C, aby se odstranily vSechny
okolni tkané. Vyssi koncentrace KOH neurychli odstranéni tkani. Naopak KOH saponi-
fikuje Mercox a tim znehodnoti preparat, proto neni vhodné zvysovat koncentraci KOH
a ani nechévat zbytec¢né preparat v KOH déle. U metamorfujicich a dospélych zab je
jesté vhodné provést dekalcifikaci kostnich tkani v 5 % kyseliné mravenci po dobu 5-15
minut. Timto postupem jsem ziskala korozivni preparat (pfesny odlitek cévniho sys-
tému zbaveny okolnich tkéani), ktery je mozné rovnou pozorovat pod binolupou. Pied
pozorovanim je jesté vhodné promyt korozivni preparaty v destilované vodé a tim je

zbavit zbytki tkani. Po celou dobu musi byt preparat stale potopen v kapaliné.

Preparaty jsem ale dale ptipravovala k pozorovani v elektronového rastrovacim mi-
kroskopu, proto je nutné preparat uplné zbavit vody. Korozivni preparaty ale staci
odvodnit v exikatoru, protoze neobsahuji zadné zivé tkané. Pak se preparat upevni
koloidnim stiibrem na kovovy nosi¢. Obvykle se nastiikem podaii zobrazit cely cévni

systém a preparat je tedy dost velky (ma stejnou velikost jako pulec). Na tak velkém
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preparatu by se v elektronovém rastrovacim mikroskopu kumuloval naboj a znemozio-
val by pozorovani, proto je nutné preparat uzemnit. Elektrony se z preparatu odvadi
pomoci vodivych médénych mustkid, které se k nému ze stran prilepi koloidnim stii-
brem (Lametschwandtner et al., 1980). Nakonec se na preparat naprasi tenka vrstva
zlata a tim je pripraven k pozorovani. Korozivni preparaty Pelobates fuscus jsem po-
zorovala na elektronovém rastrovacim mikroskopu (SEM) katedry zoologie Salzburské
university v Rakousku (Stereoscan 250, Cambridge, UK) pfi napétich 5-10 kV. Dalsi
pozorovani jsem provadéla pii napéti 20 kV na SEM Anatomického tstavu 1. LF UK
v Praze (Sigma 100) a na SEM Mikrobiologického tstavu AV v Praze.

Korozivni preparaty se uchovavaji bud uz ptipravené k pozorovani pro SEM nebo
zmrazené v destilované vodé. Podle mych zkusenosti je vhodnéjsi uskladnéni v kostce
ledu, protoze nedochéazi k ulamovani tenkych perifernich cév. Digitalni fotografie pre-

paratu jsem upravovala v programech Adobe Photoshop a Corel Draw.

3.2 Ruzné typy urcovani vyvojovych stadii Zab

Soucasni i starsi autofi jsou nejednotni v pouzivani vyvojovych kategorii pulcti.
Mnoho autortt pouziva vyvojova stadia podle Gosnera (1960) (napt. Gradwell, 1969),
podle Taylora a Kollrose (1946) (napf. Just a kol., 1973), podle Schumwaye (1940)
(napt. Turner, 1967) atd. (viz tab. 1 na strané 20). Mnoho autort si definovalo vlastni
stadia a nebo jen udévaji celkovou délku téla larvy (Delsol a Flatin, 1972; Millard,
1945). Celkové délka ale neni vhodna pro srovnéni s jinymi druhy Zzab. Celkova délka
téla je u jednoho stadia daného druhu velmi variabilni, velikost zalezi hlavné na potrave
a na zivotnich podminkach. Pulci Pelobates napi. u stadia 58 dosahovali celkovych
délek od 6,2 cm do 9 cm. Tyto délky se prekryvaly i s okolnimi stadii, i kdyz byly pulci
chovani ve stejnych podminkach. Tato nejednotnost pouzivani ztézuje a mnohdy tplné
znemoznuje srovnani s ostatnimi druhy a autory. Proto jsem se rozhodla pro pouzivani
stadii podle Nieukoop a Faber (1967), pfestoZe je vytvoieno pro Xenopus laevis. Je
to totiz nej¢astéjsi pouzivané urcovani vyvojovych stadii zab (napi. Orlando a Pinder,
1995).
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3.3 Prehled spornych nazvi nékterych struktur

Protoze cévni systém zab byl popisovan tutrzkovité v prubéhu vice nez jednoho
stoleti (nejstarsi prace o cévnim systému zab citovana v této diplomové praci je Maurer
(1888)), nazvoslovi je znacné nejednotné a vétsinou neodpovida fylogenetickému ani
ontogenetickému ptivodu struktur. Proto v tabulce 3 (strana 27) uvadim vZzdy jméno
pouzivané v celé diplomové praci, diivod, pro¢ jsem ho vybrala, definici dané struktury
a dalsi uzivana synonyma. Nazvy ostatnich cév jsou v zasadé ustalené a srozumitelné,

a proto je v tabulce neuvadim.



METODY

28

Nazev pouzivany
v diplomové praci

Duvod jeho pouZi-
vani

Definice struktury

Dalsi pouZivané na-
zZvy

Conus arteriosus
(Romer a Parsons,
1977)

Oznacuji se stejné i
homologické struktury
ostatnich obratlovcti.
Odrazi evoluéni sou-
vislosti.

Posledni oddil srdce
tvofeny silnou srdecni
svalovinou.

Bulbus arteriosus (To-
mas, 1972); Truncus
arteriosus (Oliver,
1909; Marshall, 1951);
Bulbus cordis (Romer
a Parsons, 1977)

Truncus arteriosus
(Romer a Parsons,
1977)

Oznacuji se stejné i
homologické struktury
ostatnich obratlovctl.
Odréazi evoluéni sou-
vislosti.

Spole¢ny cévni kmen
pro vsechny aortalni
oblouky. Navazuje na
conus arteriosus, ale
histologickd stavba je
stejnd jako u tepen.

Aorta ventralis (Tur-
ner, 1967)

IIL., IV. ,V. a VL

aortalni oblouk
(Delsol a Flatin,
1972)

Cislovani odrazi po-
fadi vzniku aortalnich
oblouku jak v on-
togenetickém tak ve
fylogenetickém vyvoji.
Rimské éislice se po-
uzivaji ve srovnavaci
anatomii obratlovci.

Arteridlni branchialni
oblouky, které vystu-
puji z truncus arteri-
0Sus.

3, 4, 5, 6 (Turner,
1967); I, II, III, IV
(Klinckowstrom,

1894; Strawinski,
1956); 1., 2., 3., 4.
(Delsol a Flatin, 1972)

Glomus caroticum
(karotidalni laby-
rint) (Ishii et al.,
1966; Kusakabe,
1992; Orlando a
Pinder, 1995)

Nejcast€éji pouzivané a
odrazi vnéjsi a vnitini
strukturu.

Chemoreceptor a
baroreceptor na III.
aortalnim oblouku
v misté odstupu arte-
ria carotis externa.

Glandula carotis
(Delsol a  Flatin,
1972); Bulbus caro-

ticus (Klinckowstrém,
1894)

Anteriorni a poste-
riorni vétev aortal-
niho oblouku (Del-
sol a Flatin, 1972)

UmoZni odlisit roz-
déleni aortalniho ob-
louku na dvé vétve od
dalsiho vétveni cév do
vnitinich Zaber.

Dvé cévy, na které se
déli aortalni oblouky
pred vstupem do za-
ber.

Arteriae afferentes et
efferentes (Strawinski,
1956)

Vétve arteria caro-
tis interna: a. pa-
latina anterior et
posterior, a. oph-
thalmica (Millard,
1945), a. cerebra-
lis (Delsol a Flatin,
1972), a. stapedia-
lis, a. hyoidea (Fox,
1956)

Struéné a nejpresnéji
vystihuji stavbu u Pe-
lobates.

které
arteria

Cévy hlavy,
vznikaji  z
carotis interna.

Arteria carotis cere-
bralis (Millard, 1945);
radices cerebrales
(Nieuwkoop a Faber,
1956); arteria palatina
(Delsol a Flatin, 1972)

Vystihuje oblast, kte-
rou céva zasobuje.

Céva, kterd vznikd
Z aorta dorsalis
lateralis.

Arteria vertebro-
cerebralis (Robertson,
1914)

Arteria  occipito-
vertebralis
(Millard, 1945;
Marshall, 1951)
Arteria cutanea
(Delsol a Flatin,
1972)

Struéné a vystizné.
Vice odpovida situaci
u pulc.

Céva, ktera zasobuje
ktzi.

Arteria cutanea
magna (Millard, 1945;
Marshall, 1951)

Aorta dorsalis late-
ralis (Fox, 1963)

Vystihuje uloZeni cévy
v téle a odlisuje ji od
neparové aorta dorsa-
lis.

Cévni kmen ulozeny
dorsalné, do kterého
se sbira krev z aortal-
nich oblouki.

Radiz aortae (Delsol a
Flatin, 1972)

Tabulka 3: Ptehled spornych nézvt nékterych struktur v cévnim systému zab.
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4 VYSLEDKY

4.1 Larvalni vyvoj
4.1.1 Stadium 50 N/F

Truncus arteriosus se vétvi na tfi parové cévni kmeny pro III., IV. a spole¢ny kmen
pro V. a VI. aortalni oblouk. Vsechny pokracuji kranio-lateralné, pak se staci kaudalné

a dorsalné.

ITI. aortalni oblouk je na ventralni strané téla prerusen vyvijejicim se karotidalnim
labyrintem (glomus caroticum). Z karotiddlniho labyrintu odstupuje rostralné arteria
carotis externa, ktera pokracuje kranio-medialné po ventralni strané hlavy. V karotidal-
nim labyrintu se III. aortalni oblouk déli na anteriorni a posteriorni vétev. Posteriorni
vétev je silnéjsi a je plynulym pokrac¢ovanim aortalniho oblouku. Anteriorni vétev jde
po jeji lateralni strané a pfimo navazuje na arteria carotis externa. Z ventralni strany
posteriorni vétve vedou arteriae afferentes, které se vétvi k vnitinim zabram. Postupné
se krev z zaber sbirda arteriae efferentes, které jsou stejné rozvétvené jako arteriae
afferentes a kopiruji jejich prubéh. Arteriae efferentes se pak napoji na anteriorni veé-
tev III. aortalniho oblouku. Zabry jsou vzdy na ventralni strané aortélnich oblouki,
na rozdil od filtra¢niho aparatu, ktery je vidy na strané dorsalni. Filtracni aparat
u III. aortalniho oblouku je ale zasoben cévou z IV. aortalniho oblouku (viz dale).
Za zabrami se tenci posteriorni vétev napoji na silnéjsi vétev anteriorni. III. aortalni
oblouk se pak staci dorso-medialné a napojuje se na aorta dorsalis lateralis. V misté
napojeni III. aortalniho oblouku z aorta dorsalis lateralis odstupuje arteria carotis
interna, kterd jde medialné. Z arteria carotis interna odstupuje stejné silna arteria pa-
latina posterior. Arteria palatina posterior dorsalné kiizi vlastni arteria carotis interna
a pokracuje rostralnim smérem. Arteria carotis interna se pak staci kaudalné. U tohoto
stadia se mi nepodarilo zobrazit jeji dalsi vétve, ale je velmi pravdépodobné, ze budou
stejné jako v dalsich stadiich. (Viz obr. 10 a 11.)

IV. aortalni oblouk odstupuje z truncus arteriosus hned za III. aortalnim obloukem
a kopiruje i jeho pribéh. Pred vstupem do zaber vznika z IV. aortalniho oblouku céva,

ktera jde po jeho dorsalni strané k filtracnimu aparatu. Tato céva zasobuje filtracni
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Obrazek 10: Systém aortalnich oblouku Pelobates fuscus ve stadiu 50 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, f — céva, ktera zasobuje
filtracéni aparat, gl — glomus caroticum, ic — arteria carotis interna, ov — arteria occipito-
vertebralis, ph — arteria pharyngea, pp —arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis,
pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku, su —arteria subclavia.

aparat u III. a IV. aortalniho oblouku. Do zaber vstupuje IV. aortalni oblouk medialné
od III. aortalniho oblouku a také se déli na anteriorni a posteriorni vétev. Systém
vétveni k zabram je stejny jako u III. aortalniho oblouku. Po priichodu zabrami se zase
obé vétve spoji. IV. aortalni oblouk pokracuje medialné a napoji se na aorta dorsalis
lateralis. (Viz obr. 11.)

V. aortalni oblouk vznika z truncus arteriosus spoleéné s VI. aortalnim obloukem.
V. aortalni oblouk je stejné silny jako pfedchézejici dva aortalni oblouky. Pfed zabrami

z néj vznikd VI. aortalni oblouk. V. aortalni oblouk se pak dé€li na anteriorni a po-
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Obrazek 11: Dorsalni pohled na korozivni preparit cévniho systému Pelobates fuscus ve
stadiu 50 N/F.

III-V — III. az V. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis, dv — kapilarni pletenn dorsalniho
vela, ec — arteria carotis externa, gl — glomus caroticum,i — kapilary stfeva, ic — arteria carotis
interna, ph — kapilarni pleten dorsalni strany hltanu a jicnu zasobend arteria pharyngea a
arteria oesophagea, pu — arteria pulmonalis a z ni vznikajici cévy a kapilary plicnich vackd.
Sipky — céva k dorsdlnimu velu zaberniho kose. Tyé¢inka méa délku 1mm. Rostralni smér
nahoru. Slozeno z vice fotografii.

steriorni vétev a podobné jako III. a IV. aortalni oblouk prochazi zabrami. Odstupuje
z néj také céva, kterd zasobuje filtracni aparat nad V. a VI. aortalnim obloukem. Po
prichodu zabrami se anteriorni a posteriorni vétev spoji. Tésné pred vstupem V. aor-
talniho oblouku do aorta dorsalis lateralis se na né€j napojuje VI. aortalni oblouk a
spolecné do ni vstupuji. V. a VI. aortalni oblouk se napojuji na aorta dorsalis latera-
lis z ventralni strany narozdil od III. a IV. aortalniho oblouku, které do ni vstupuji
lateralné (viz obr. 10 a 11).
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VI. aortalni oblouk je ze vSech aortalnich oblouki nejten¢i a jde po svém vzniku
z V. aortalniho oblouku kaudalné. VI. aortalni oblouk se nedéli na anteriorni a posteri-
orni vétev a vznika z néj jen nékolik cév do zaber. Pak se VI. aortalni oblouk napojuje
z ventralni strany na aorta dorsalis lateralis ve stejném misté jako V. aortalni oblouk.
Tésné pred napojenim VI. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis z néj odstupuje
arteria pulmonalis. Ductus Botalli, isek VI. aortalniho oblouku mezi odstupem arteria
pulmonalis a napojenim na aorta dorsalis lateralis, je velmi kratky. Z ductus Botalli
vznika arteria cutanea, kterd jde lateralné a zasobuje kuzi. Z arteria pulmonalis se hned
po jejim vzniku oddéluje arteria pharyngea, jenz pokracuje medialné a vznika z ni ka-
pilarni pleteri na dorséalni strané hltanu (viz obr. 11). Dalsi vétvi, ktera vznika z arteria
pulmonalis je céva, ktera jde po ventralni strané zaberniho kose, ale pak se vraci zpét
na dorsalni stranu téla a zasobuje dorsalni velum zaberni dutiny. Krev z dorsalniho vela
je sbirdana do zilniho systému. (Viz obr. 11.) Z arteria pulmonalis pak vznikaji cévy
k anteriornimu vybézku plic. Arteria pulmonalis pokracuje na lateralni strané plic az
na jejich posteriorni konec. Arteria pulmonalis vysila vétve, které se dale rozpadaji do
kapilarni pletené kolem plicnich vacki (plicni vacky jsou uz v tomto stadiu vyvinuty).
Na pravé strané vede arteria pulmonalis medialnéji nez na levé, vyvijejici se plice jsou

totiz utlacovany jatry a stfevnimi klickami. (Viz obr. 10 a 11).

Aorta dorsalis lateralis vznikd v misté spojeni III. aortalnitho oblouku s arteria
carotis interna. Po IIl. aortadlnim oblouku se na ni napojuje IV. aortalni oblouk a
V. aortéalni oblouk spole¢né s VI. aortdlnim obloukem. Aorta dorsalis lateralis poté
pokracuje medio-kaudalné. Béhem svého pribéhu oddéluje arteria occipito-vertebralis
a arteria subclavia, ktera je i u tohoto stadia vytvorena, i kdyz predni koncetina neni
na povrchu téla patrna. V medianni roviné se spojuje s aorta dorsalis lateralis z druhé

poloviny téla a vytvari neparovou aorta dorsalis. (Viz obr. 10 a 11.)

4.1.2 Stadium 52 N/F

ITI. aortalni oblouk odstupuje stejné jako u predchézejiciho stadia a je pred vstu-
pem do zaber prerusen karotidalnim labyrintem. Z karotidalniho labyrintu odstupuje
arteria carotis externa, kteréa se nejdrive vraci podél I11. oblouku, ale pak se stac¢i medio-
kraniadlné a pokracuje na ventralni strané hlavy. Hned za karotidalnim labyrintem se

z I1II. aortalniho oblouku oddéluje drobna céva k zabernim svaliim. Pak se III. aortalni



VYSLEDKY 33

Obrazek 12: Systém aortalnich obloukt Pelobates fuscus ve stadiu 52 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranialni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, ec — arteria carotis externa, gl — glomus caroticum, ic — arteria carotis
interna, ov — arteria occipito-vertebralis, pa — arteria palatina anterior, pp —arteria palatina
posterior, pu — arteria pulmonalis, pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku, su —arteria
subclavia, ve — arteria vertebralis.

oblouk déli na anteriorni a posteriorni vétev (viz obr. 14). Z posteriorni vétve vznikaji
arteriae afferentes k zabram. Krev ze zaber se sbira do arteriae efferentes, které tusti do
anteriorni vétve III. aortélniho oblouku (viz obr. 13). Po prichodu zabrami se posteri-
orni vétev napoji na anteriorni. III. aortalni oblouk se sta¢i medialné a napojuje se na
aorta dorsalis lateralis. Medialné od mista napojeni III. aortalniho oblouku odstupuje
arteria carotis interna. Podobné jako u predchazejiciho stadia z ni odstupuje arteria
palatina posterior. U dvou jedincii vedla arteria palatina posterior nad arteria carotis
interna. U tretiho exemplafe byly obé cévy v jedné roviné. Arteria palatina posterior
pokracuje kranio-lateralné a vzniké z ni céva, ktera zasobuje kaudalni oblast stropu za-

berni dutiny. Tato céva nebyla dosud popsana. Z arteria palatina posterior dale vznika
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200 um

Obrazek 13: Detail vétveni aferentnich a eferentnich cév a zaber u Pelobates fuscus ve stadiu
52 N/F. Sipka ukazuje vétveni koncovych kapilar. Ty¢inka ma délku 200 pm.

arteria hyoidea a dalsi drobné vétve k hyoidnimu zabernimu oblouku. Z vétvi arteria
carotis interna se u tohoto stadia podarilo nastiiknout jen arteria cerebralis a pres ni
i arteria vertebralis, kterd vznika za mozkem, prochazi kaudalné misnim kanalem a

oddéluje v pravidelnych vzdalenostech vétve k misnim obaliim (viz obr. 12).

IV. aortalni oblouk ma4 stejny pribéh jako u predchézejiciho stddia. Pred vstupem

do Zaber z néj odstupuje céva k filtraénimu aparatu (viz obr. 12 a 14).

V. aortalni oblouk vznika stejné jako u predchézejiciho stadia. Protoze je ale V. aor-
talni oblouk umistén medialnéji néz III. a IV. aortalni oblouk, tak i délka anteriorni
a posteriorni vétve je kratsi nez u III. a IV. aortadlniho oblouku. Jesté pred vstupem
do zaber z V. aortalniho oblouku odstupuje vétev zasobujici filtrac¢ni aparat. Cévy na

zasobeni Zaber vznikaji stejné jako u predchézejiciho stadia (viz obr. 14). Kdyz se ante-
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S

Obrazek 14: Dorsalni pohled na aortalni oblouky levé strany téla a jejich vétveni do zaber.
Pelobates fuscus ve stadiu 52 N/F.

III-V — III. az V. aortalni oblouk, které se vétvi na anterironi a posteriorni vétev. (Anteri-
orni vétev je vzdy vice vlevo, posteriorni vétev je vzdy vice vpravo.) Po stranich aortalnich
oblouki jsou patrné kapilary zaber, které jsou vytvoreny hlavné na ventralni strané.

VI — VL. aortalni oblouk, ktery se nedéli na anteriorni a posteriorni vétev, ec — arteria
carotis externa, Sipky oznacuji cévy k filtraénimu aparatu, které vznikaji z IV. a V. aortalniho
oblouku. Ty¢inka ma délku 1 mm. Rostralni smér nahoru.

riorni a posteriorni vétev spoji, V. aortalni oblouk vstupuje do aorta dorsalis lateralis.

Tésné pred vstupem se na néj napojuje tenci VI. aortalni oblouk (viz obr. 12).

VI. aortalni oblouk se po svém odstupu z V. aortdlniho oblouku nedéli na an-
teriorni a posteriorni vétev jako vSechny predeslé aortalni oblouky. Z VI. aortalniho
oblouku odstupuji na obé strany drobné cévy do zaber, které se vzapéti vraci zpét
do VI. aortalniho oblouku. Na VI. aortalnim oblouku tak vznikaji kratké klicky cév.
Systém vétveni cév je tedy odlisny od ostatnich aortalnich obloukt. VI. aortalni oblouk
se po prichodu zabrami napojuje na V. aortalni oblouk a s nim vstupuje do aorta dor-
salis lateralis. V misté napojeni V. aortalniho oblouku také vznika arteria pulmonalis.
Arteria pulmonalis jde nejdiive medialné a az pak se staci lateralné. Tésné na zacatku

ductus Botalli vznika, arteria cutanea, kterd odstupuje lateralné ke ktizi. Usek napojeni
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VI. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis je ale velmi kratky, a tak obé vyse
zminéné cévy vznikaji vedle sebe. Podobné jako u predchazejiciho stadia z arteria pul-
monalis odstupuje céva k hornimu vybézku plic. Arteria pulmonalis pokracuje kaudalné
po lateralni strané plic a rozpada se do kapilar plicnich vackia. Arteria pharyngea a ani
vétev k dorsalnimu velu zaberniho koSe nebyla u tohoto stddia zaznamenana. (Viz obr.
12.)

Aorta dorsalis lateralis vzniké jako u pfedchazejiciho stadia v misté spojeni II1. aor-
talniho oblouku s arteria carotis interna. Po napojeni IV., V. a VI. aortalniho ob-
louku pokracuje aorta dorsalis lateralis medio-kaudalné. Vznikaji z ni arteria occipito-
vertebralis a arteria subclavia. V medidnni roviné se aortae dorsales laterales spojuji a

vzniké aorta dorsalis, kterd pokracuje az do ocasu. (Viz obr. 12.)

4.1.3 Stadium 53 N/F

U jednoho exemplare se podafilo zobrazit conus arteriosus. Nastiikla jsem jednu
jeho polovinu, a tak je patrnéa spiralni chlopen, kterd rozdéluje krev do pravé a levé
poloviny téla. Také patrné, ze truncus arteriosus je velmi kratky. Truncus arteriosus

je jen spolecny tsek pro vSechny aortalni oblouky lateralné od conus arteriosus.

ITI. aortalni oblouk vznika stejné jako u predchézejicich stadii a v oblasti karoti-
dalniho labyrintu oddéluje arteria carotis externa. Arteria carotis externa jde nejprve
medialné podél I11. aortalniho oblouku, a pak se staci kranio-lateralné a oddéluje vétve
na zasobeni okolnich svalti a ventralniho vela zaberniho kose. III. aortalni oblouk pokra-
¢uje lateralné a staci se smérem k zabram. Pred vstupem do zZaber se déli na anteriorni
a posteriorni vétev. Z posteriorni vétve vznikaji arteriae afferentes zaber a krev se
pak sbira arteriae efferentes, které usti do anteriorni vétve III. aortalniho oblouku.
Zabry jsou velmi dobfe vytvoieny a jejich cévy a kapilary vypliiuji celou zaberni du-
tiny. Filtracni aparat je stejné jako u predchézejicich stadii zasoben cévou ze zacatku
IV. aortalniho oblouku. Po priichodu zabrami se posteriorni vétev napoji na anteriorni
a III. aortélni oblouk pokracuje medidlné a napoji se na aorta dorsalis lateralis (viz
obr. 17). V misté piipojeni III. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis odstupuje
arteria carotis interna. Arteria carotis interna pokracuje stejné jako u predchazejiciho

stadia medialné a oddéluje arteria palatina posterior. Arteria palatina posterior jde
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Obrazek 15: Systém aortélnich obloukt Pelobates fuscus ve stadiu 53 N/F. Dorsélni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, ce — arteria cerebralis, ec — arteria carotis externa, gl — glomus caroticum,
op — arteria ophthalmica, pa — arteria palatina anterior, ph — arteria pharyngea, pn — arteria
palato-nasalis, pp —arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis, pv — posteriorni vétev
aortalniho oblouku, ve — arteria vertebralis.

lateralné a vznika z ni céva ke stropu zaberniho kose, arteria hyoidea a nékolik dal-
sich drobnych cév. Arteria carotis interna jde medio-kaudalné, pak se prudce staci do
kranidlniho sméru a vznika tak arteria palatina anterior (viz obr. 16). Arteria palatina
anterior jde po patie a odd€luji se z ni tii cévy, které kopiruji jeji pribéh. V misté prud-
kého ohybu arteria carotis interna vznika z ventralni strany kratky spolecny kmen pro
arteria ophthalmica a arteria cerebralis. Lateralné z néj pak odstupuje arteria ophthal-
mica, kterd pokracuje nad arteria carotis interna az k o¢ni kouli (viz obr. 16). Arteria
cerebralis jde medialné a anastomozuje se stejnou cévou z protilehlé strany téla. Arteria
cerebralis pak pokracuje kaudalné, az se pod mozkem obé arteriae cerebrales spoji a
vytvoii neparovou arteria vertebralis (viz obr. 16). Arteria vertebralis prochazi misnim
kandlem a spolecné s arteria cerebralis zasobuje mozkové a misni obaly (viz obr. 15
a 18).
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Obrazek 16: Dorsalni pohled na aortilni oblouky a arteria carotis interna pravé strany téla.
Pelobates fuscus ve stadiu 53 N/F.

III-VI - III. az VI. aortalni oblouk a jejich napojeni na aorta dorsalis lateralis, ce — arteria
cerebralis, cu — arteria cutanea, ic — arteria carotis interna, op — arteria ophthalmica, pa —
arteria palatina anterior, pn — arteria palato-nasalis, kterd vznika z aorta dorsalis lateralis,
pp — arteria palatina posterior, ve — arteria vertebralis. Sipka ukazuje na ductus Botalli.
Tyc¢inka mé délku 1 mm. Rostralni smér nahoru.

IV. aortalni oblouk se déli stejné jako u predchézejicich stadii na anteriorni a po-
steriorni vétev. Cévy k zabram vznikaji vyse popsanym zptisobem. Anteriorni a poste-
riorni vétev se po prichodu zabrami zase spoji. IV. aortalni oblouk se sta¢i medialné
a vstupuje do aorta dorsalis lateralis. Cévu k filtra¢nimu aparatu jsem u tohoto stadia

nepozorovala. (Viz obr. 17 a 15).

V. aortalni oblouk odstupuje spoleéné s VI. aortalnim obloukem. U tohoto stadia
se VI. aortalni oblouk oddéluje z V. aortalniho oblouku az tésné pred vstupem do
zaber. V. aortalni oblouk se pak déli na anteriorni a posteriorni vétev a vstupuje do
zaber. Z obou vétvi vznikaji kapilary zaber a z posteriorni vétve vznika spolecna céva
filtra¢niho aparatu pro V. a VI. aortalni oblouk. Pak se obé vétve spoji a V. aortalni
oblouk pokracuje mediadlné a napoji se spolecné s VI. aortalnim obloukem na aorta

dorsalis lateralis (viz obr. 15 a 19).
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Obrazek 17: Detail anteriornich a posteriornich vétvi aortalnich obloukt. Dorsélni pohled
na pravou stranu téla Pelobates fuscus ve stadiu 53 N/F.

IIT a IV — III. a IV. aortalni oblouk, av — anteriorni vétev aortalniho oblouku do které
asti arteriae efferentes, pv — posterironi vétev aortalniho oblouku, ze které vznikaji arteriae
afferentes. Kapilary zaber jsou vytvoreny na ventralni strané aortalnich oblouki. Tyc¢inka mé
délku 400 pm. Kranidlni smér nahoru.

VI. aortalni oblouk ma priblizné poloviéni primér nez V. aortalni oblouk. Nedéli
se na anteriorni a posteriorni vétev a rovnou z néj vznikaji kapilary zaber. Prochézi
medialné od V. aortalniho oblouku. Po vystupu z zaber se staci a napojuje se z ventralni
strany na V. aortalni oblouk a s nim i na aorta dorsalis lateralis. U jednoho preparatu
odstupuje arteria pulmonalis z aorta dorsalis lateralis az za napojenim VI. aortalniho
oblouku. Z toho vyplyva, ze ductus Botalli splynul s aorta dorsalis lateralis. Arteria
pulmonalis pokracuje podél lateralni strany plic az na jejich kaudalni konec. Arteria
cutanea odstupuje z aorta dorsalis lateralis hned po napojeni VI. aortalniho oblouku.

Arteria pharyngea jsem u tohoto stadia nezaznamenala. (viz obr. 15 a 19).

Aorta dorsalis lateralis po napojeni vsech ¢ty aortalnich obloukt pokrac¢uje medio-
kaudalné. Vznika z ni arteria palato-nasalis, ktera nebyla u zab dosud popsana. Arteria
palato-nasalis jde po dorsélni strané téla kranidlnim smérem a konéi v nozdrach (viz
obr. 16 a 18). Spolecné s arteria palato-nasalis vznika i arteria occipito-vertebralis (viz
obr. 18). Jeji prvni vétev zasobuje tylni oblast a druhd vétev se napojuje v medidanni
roviné na arteria vertebralis (viz vyse). Dalsi vétvi aorta dorsalis lateralis je arteria
subclavia do predni koncetiny. Aorta dorsalis lateralis pokracuje kaudalné a v medi-

anni roviné splyva aorta dorsalis lateralis z druhé poloviny téla a vytvari tak aorta
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12mm

Obrazek 18: Dorsalni pohled na aorta dorsalis lateralis a plice Pelobates fuscus ve stadiu
53 N/F.

ao — aorta dorsalis lateralis, ov — arteria occipito-vertebralis, ktera spojuje aorta dorsalis
lateralis s arteria vertebralis, pn — arteria palato-nasalis, pu — arteria pulmonalis a kapilary
plic, su — arteria subclavia, ve — arteria vertebralis a jeji drobné vétve, které zasobuji michu.
Tyc¢inka mé délku 1 mm. Rostralni smér nahoru.

Obrazek 19: Laterdlni pohled na napojeni aortalnich obloukt na aorta dorsalis lateralis a
vznik dalsich cév. Pelobates fuscus ve stadiu 53 N/F.

IV-VI - 1V. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, cu — arteria cutanea, pu —
arteria pulmonalis, su — arteria subclavia. Sipka ukazuje na ductus Botalli. Tyéinka mé délku
1mm. Rostralni smér vpravo.
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Obrazek 20: Systém aortélnich obloukt Pelobates fuscus ve stadiu 56 N/F. Dorsélni pohled.
Prava strana téla. Kranialni smér nahoru.

III-VI - III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev aor-
talniho oblouku, ce — arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, db — ductus Botalli, ec — arteria
carotis externa, f — céva, kterd zasobuje filtracni aparat, gl — glomus caroticum, hy — arteria
hyoidea, la — arteria pharyngea, op — arteria ophthalmica, ov — arteria occipito-vertebralis,
pa — arteria palatina anterior, pp —arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis, pv —
posteriorni vétev aortalniho oblouku, su — arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.

dorsalis (viz obr. 18). Aorta dorsalis pokracuje v medidnni roviné az do ocasu. (Viz
obr. 15.)

4.2 Obdobi metamorfézy
4.2.1 Stadium 56 N/F

II1. aortalni oblouk stejné jako u predchéazejiciho stadia jde kranio-lateralnim smé-
rem az ke karotidalnimu labyrintu. Pfi nastfiku vznikly dva proudy. Prvni proud na-
stfikavaného polymeru Sel ventralnéji a to z II1. aortalniho obloku pifimo do posteriorni

vétve III. aortalniho oblouku. Druhy proud Sel dorsalnéji do anteriorni vétve a do ar-
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Obrazek 21: Detail karotidalniho labyrintu na III. aortalnim oblouku. Dorsalni pohled na
pravou stranu téla. Pelobates fuscus ve stadiu 56 N/F.

III — III. aortalni oblouk, av — anteriorni vétev III. aortalniho oblouku, ec — arteria carotis
externa, gl — glomus caroticum (karotidalni labyrint), pv — posteriorni vétev III. aortalniho
oblouku. Ty¢inka ma délku 300 pum. Rostralni smeér vlevo.

teria carotis externa. Z toho vyplyva, ze se IIl. aortalni oblouk déli na anteriorni a
posteriorni vétev uz v karotidalnim labyrintu. Také to dokazuje, Ze posteriorni vétev
je plynule napojena na proximalni ¢ast aortalniho oblouku a privadi krev do zaber,
zatimco anteriorni vétev krev z zaber odvadi. Arteria carotis externa je tak kranial-
nim pokrac¢ovanim anteriorni vétve (viz obr. 21). Arteria carotis externa pokracuje
od karotidalniho labyrintu medialné podél III. aortalniho oblouku, kde oddéluje vétev
k musculus interhyoideus a k ventralnimu velu zaberni dutiny. Arteria carotis externa
se potom staci kranidlné a rozpada se do nékolika cév na spodni strané ustni dutiny.
U jednoho exempléte se dokonce ktizila arteria carotis externa z pravého aortalniho ob-
louku s karotidou z levého aortalniho oblouku, kazda pak zasobovala opac¢nou polovinu

hlavy.

Anteriorni a posteriorni vétev III. aortalniho oblouku vstupuji do zZaber a jsou spo-
jeny pftiblizné osmi anastomdzami. Krev z posteriorni vétve projde jako u predchazeji-
cich stadii do arteriae afferentes, které se vétvi az do ¢tvrtého a patého radu. Arteriae
efferentes sbiraji krev z zaber do anteriorni vétve aortalniho oblouku (viz obr. 22).
Krev pokracuje do hlavy via arteria carotis externa nebo do téla pres aorta dorsalis
lateralis. Po prichodu zabrami se tenc¢i posteriorni vétev napoji posledni anastomo-

zou na hlavni anteriorni vétev. III. aortalni oblouk se pak stac¢i dorsalné a medialné
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100 um

Obrazek 22: Detail aferentnich a eferentnich cév zaber. Pelobates fuscus ve stadiu 56 N/F.
Cévy se vétvi do patého fadu (viz ¢islice). Eferentni céva je vzdy nad cévou afferentni. Tycinka
mé délku 100 pm.

a napojuje se na aorta dorsalis lateralis. V misté napojeni III. aortalniho oblouku na
aorta dorsalis lateralis vznika stejné jako u predchazejiciho stadia arteria carotis in-
terna. Arteria carotis interna pokracuje medidlnim a kranidlnim smérem a odstupuje
z ni arteria palatina posterior. Toto vétveni je obdobné jako u predchézejicich stadii
znacné variabilni. U dvou exemplait vedla arteria palatina posterior nad arteria ca-
rotis interna a u druhych dvou exemplait vedla arteria palatina posterior pod arteria
carotis interna. Arteria palatina posterior pokracuje kranio-medialné a odstupuje se
z ni nékolik cév (céva ke stropu zaberni dutiny a arteria hyoidea, které zasobuje sval
dorsélni strany zaberniho aparatu). Arteria palatina posterior dale pokracuje kranidlné
a rozpada se do t¥i svalti na predni a laterdlni ¢asti hlavy. Arteria carotis interna se
staci kaudalnim a medialnim smérem a vétvi se na arteria palatina anterior a arteria
ophthalmica (viz obr. 23). Arteria palatina anterior se prudce otaci a v medianni roviné
jde kranialné a nékolika vétvemi zasobuje patro. U jednoho exemplare byly nalezeny

anastomoézy mezi arteria palatina anterior a vétvi arteria cerebralis, kterd jde nad ni.
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Obrazek 23: Dorsélni detailni pohled na vétve arteria carotis interna levé strany téla.
Pelobates fuscus ve stadiu 56 N/F.

ce — arteria cerebralis, ic — arteria carotis interna, op — arteria ophthalmica, pa — arteria
palatina anterior, pp — arteria palatina posterior, ve — arteria vertebralis. Sipka ukazuje
kapilary zasobujici mozek, které vznikaji z trojihelniku, ktery tvori arteria cerebralis. Tyc¢inka
ma délku 300 pm. Rostralni smér nahoru.

U dalsiho exemplaie tyto anastomozy nebyly vytvoreny. Arteria ophthalmica jde la-
teralné a oddéluje arteria cerebralis. Arteria ophthalmica pak pokracuje az nad zabry
a zasobuje o¢ni kouli. Arteria ophthalmica na rozdil od ostatnich tepen zvinéna. Ar-
teria cerebralis jde kaudo-medialné a oddéluje vétev, ktera jde rostalnim smérem nad
arteria palatina anterior. Arteria cerebralis se pak spojuje pri¢nou spojkou se stejno-
jmennou cévou na druhé poloviné hlavy, ale stdle pokracuje pod mozkem, a vznikaji
z ni ¢etné cévy k mozkovym obalim. Pod mozkem se arteriae cerebrales spoji a vy-
tvori arteria vertebralis. Z tohoto drobného Willisova okruhu odstupuje mnoho kapilar
k mozkovym obalim (viz obr. 23). Arteria vertebralis pokracuje kaudalné patefnim
kanalem a vznikaji z ni cévy k misnim obalim. Arteria vertebralis je napojena arteria

occipito-vertebralis na aorta dorsalis lateralis (viz obr. 20).
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Obrazek 24: Dorsalni pohled na III aortalni oblouk a filtra¢ni aparat. Prava strana téla
Pelobates fuscus ve stadiu 56 N/F.

III - III. aortalni oblouk, fa — kapilary filtra¢niho aparatu. Sipky ukazuji zily, do kterych
se krev z filtra¢niho aparatu sbird. Tycinka mé délku 500 pm. Rostralni smér nahoru.

IV. aortalni oblouk stejné jako u predchazejicich stadil pokracuje po vystupu
z truncus arteriosus podél III. aortalniho oblouku. Néz se rozdéli na anteriorni a po-
steriorni vétev do zaber, odstupuje z jeho dorsalni strany céva k filtra¢nimu aparatu.
Z této cévy vznika drobna vétev ke svaltim zabernich oblouki. Stejné jako u pfedché-
zejicich stadii vede tato céva nad IV. aortalnim obloukem a zasobuje filtrac¢ni aparat
u III. a I'V. aortalniho oblouku. Krev z filtracniho aparatu se sbird do zilniho systému
(viz obr. 24). Z anteriorni strany IV. aortalniho oblouku vznikd céva k musculus in-
terhyoideus. Pak se IV. aortalni oblouk déli na anteriorni a posteriorni vétev do zaber.
Obé vétve vedou medialné od vétvi III. aortalniho oblouku. Posteriorni vétev miize byt
tenci. Stejné jako u pfedchézejiciho aortalniho oblouku z ni vznikaji arteriae afferen-
tes zaber. Po prichodu zabrami se spojuje anteriorni a posteriorni vétev. IV. aortalni

oblouk se pak staci dorso-medidlné a napojuje se na aorta dorsalis lateralis.

V. aortalni oblouk vystupuje z truncus arteriosus spolecné s VI. aortalnim oblou-

kem. VI. aortalni oblouk vznikd z V. aortalniho oblouku bud v poloviné jeho délky
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Obrazek 25: Dorsalni pohled na korozivni preparat plic. Cévy a kapilary vyvijejicich se
plicnich vacki Pelobates fuscus ve stadiu 56 N/F. Leva plice.

ao — aorta dorsalis lateralis, pu — arteria pulmonalis (patrné otisky endotelovych jader).
Tycinka mé délku 300 pym. Kranidlni smér nahoru.

pred zabrami nebo blize u zaber. Misto vzniku VI. aortalniho oblouku zavisi vice na
jedinci nez na stadiu vyvoje. Pred zabrami se V. aortalni oblouk déli na anteriorni a
posteriorni vétev a vstupuje do zaber (viz obr. 20). V tomto misté vznika také céva
k filtracnimu aparatu nad V. a VI. aortdlnim obloukem. Posteriorni vétev mize byt
drobnéjsi nez vétev anteriorni. Cévni zasobeni zaber je stejné jako u predchézejicich
aortalnich obloukid. Po priichodu zabrami se V. aortalni oblouk sta¢i medio-kranialné

a vstupuje do aorta dorsalis lateralis. Tésné pied tim se na néj napojuje VI. aortalni
oblouk.

VI. aortalni oblouk po svém vzniku z V. aortalniho oblouku pokrac¢uje kaudalné.
U jednoho exemplaie mél anteriorni a posteriorni vétev. Kapilary k zabram se v tomto
pripadé oddélovaly jako u ostatnich aortalnich oblouktd. Anteriorni vétev se ale spoji
s posteriorni vétvi daleko diive nez u ostatnich aortalnich obloukt. U dalsich exem-

plart se VI. aortalni oblouk nedélil a prochézel zabrami podobné jako u predchazejiciho
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Obrazek 26: Dorsélni pohled na aorta dorsalis lateralis levé strany téla. Pelobates fuscus ve
stadiu 56 N/F.

ITII-V — III. az V. aortalni oblouk a jejich napojeni na aorta dorsalis lateralis, ao — aorta
dorsalis lateralis, ic — arteria carotis interna, cu — arteria cutanea, ov — arteria occipito-
vertebralis, pu — arteria pulmonalis, su — arteria subclavia. Ty¢inka mé délku 500 ym. Rost-
ralni smér nahoru.

stadia. VI. aortalni oblouk méa piiblizné poloviéni primeér nez V. aortalni oblouk. Po
pruchodu zabrami se medio-kranialné staci a odstupuje od néj arteria pulmonalis. Arte-
ria pulmonalis je ve svém primeéru asi dvojnasobna nez VI. aortalni oblouk. Spole¢ny
usek arteria pulmonalis a VI. aortalniho oblouku pred napojenim na aorta dorsalis
lateralis je ductus Botalli, ktery je vétSinou velmi kratky. U jednoho exemplare byl
Ductus Botalli delsi a na preparatu bylo patrné, ze se arteria pulmonalis nastiikla via
V1. aortalni oblouk, protoze u napojeni ductus Botalli na aorta dorsalis lateralis se daly
rozlisit dva rtzné proudy nastfikové hmoty. Délka ductus Botalli byla u jednotlivych
exemplaii velmi variabilni. Arteria pulmonalis pokracuje medialné a oddéluje vétev
k horni ¢asti plic. Dale z arteria pulmonalis vznika arteria pharyngea, ktera vede v me-
didnni roviné kranialnim smérem a oddéluje vétvicky k hltanu. Arteria pulmonalis se
ostie staci kaudalné a lateralné. Pak arteria pulmonalis pokracuje podél lateralni stény

plic az k jejich kaudalnimu konci a vysila cévy, které tvori kapilarni pleten okolo plic-
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nich vacku (viz obr. 25). Z ductus Botalli lateralné odstupuje arteria cutanea, které se

u povrchu téla vétvi na anteriorni a posteriorni vétev do kuze (viz obr. 26).

Aorta dorsalis lateralis po napojeni III., IV. a V. a VI. aortalniho oblouku po-
kracuje medidlné (viz obr. 26). Medio-kranidlné se od ni oddéluje arteria occipito-
vertebralis, ktera se hned vétvi. Prvni vétev — arteria occipitalis se vraci kranialné
podél aorta dorsalis lateralis a zasobuje kapilarami tylni oblast. Druhda vétev jde me-
didlné k mozku a napojuje se na arteria vertebralis. Mozek je tak zasoben vétvemi
arteria carotis interna (arteria cerebralis), ale také vétvemi aorta dorsalis lateralis, tak
je zajistén dostateény privod krve. V misté odstupu arteria occipito-vertebralis late-
ralné odstupuje arteria subclavia. Arteria subclavia pokracuje lateralné a vysila mnoho
drobnych cév na zasobeni predni koncetiny, kterd se jesté vyviji pod kuzi téla (viz
obr. 26). Aortae dorsales laterales se spojuji v medidnni roviné a tvofi aorta dorsalis.

(Viz obr. 20).

4.2.2 Stadium 57 N/F

U tohoto stadia jsem nasttikla i conus arteriosus, tak je patrna jeho spiralni chlo-
pen. Conus arteriosus kon¢i a navazuje na néj truncus arteriosus, ze kterého zacinaji
lateralné odstupovat zaberni oblouky. Na rozdil od stddia 53 N/F uz je truncus arte-

riosus delsi a lépe vytvoreny.

III. aortalni oblouk pokrac¢uje po svém odstupu z truncus arteriosus lateralné.
Stejné jako u predchézejicich stadii je prerusen karotidalnim labyrintem. Hlavni proud
krve III. aortalniho oblouku po prichodu karotidalnim labyrintem pokracuje do poste-
riorni vétve. Druhy proud krve III. aortalnim obloukem jde do arteria carotis externa
a do anteriorni vétve. Arteria carotis externa vystupuje z karotidalniho labyrintu, jde
medio-kranialné a nakonec se vidlicovité vétvi na ventralni ¢asti hlavy. Z posteriorni
vétve vznika z ventralni strany mnoho cév k zabram, které se po priichodu zabrami
napojuji na anteriorni vétev. Cést krve se do anteriorni vétve dostane anastomdézami.
Po priichodu zabrami se anteriorni a posteriorni vétev spoji (viz obr. 29.) Anteriorni
vétev pokracuje plynule jako III. aortalni oblouk, pak se medialné staci a vstupuje
do aorta dorsalis lateralis. Naproti vstupu III. aortalniho oblouku do aorta dorsalis

lateralis vznika arteria carotis interna. Arteria carotis interna jde medio-kraniadlné a
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Obrazek 27: Systém aortalnich oblouktu Pelobates fuscus ve stadiu 57 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, b — céva ke stropu zaberni dutiny, ce — arteria cerebralis, ec — arteria
carotis externa, f — céva, kterd zasobuje filtra¢ni aparat, pp —arteria palatina posterior, pu —
arteria pulmonalis, pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku, ve — arteria vertebralis.

v blizkosti mozku se oddéli arteria palatina posterior. Arteria palatina posterior po-
kracuje nad arteria carotis interna, staci se lateralné a kaudalnim smérem z ni vznikaji
tTi drobné cévy, které zasobuji strop zaberni dutiny. Pak se z ni lateralné oddéluje vetsi
céva — arteria hyoidea, kterd vede na III. aortalnim obloukem a vysila kaudalné nékolik
drobnych cév. Arteria palatina posterior pokracuje kranialné po lateralni strané hlavy.
Arteria carotis interna vede medialné, a pak se staci kaudalné. Jako arteria cerebralis
a nasledné jako arteria vertebralis prochazi pod mozkem a michou. Dalsi vétve arteria

carotis interna se u tohoto stadia nepodafilo nast¥iknout. (Viz obr. 27.)

IV. aortalni oblouk se stejné jako u predchézejicich stadii pied zabrami déli na
anteriorni a posteriorni vétev, které se dale vétvi k zabram. Z ventralni strany poste-

riorni vétve vznikaji dvé cévy, které jdou kranialné a zasobuji musculus interhyoideus.
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Obrazek 28: Detail vétveni kapilar filtra¢niho aparatu u III. aortidlniho oblouku. Dorsalni
pohled na Pelobates fuscus ve stadiu 57 N/F. Ty¢inka ma délku 100 pm.

Z posteriorni vétve vznikd céva, kterd zasobuje filtraéni aparat. Pak se IV. aortalni

oblouk staci mediélné a napojuje se na aorta dorsalis lateralis. (Viz obr. 28.)

V. aortalni oblouk odstupuje z truncus arteriosus spole¢né s VI. aortalnim ob-
loukem. Po oddéleni VI. aortalniho oblouku pokracuje V. aortalni oblouk medialné.
Podobné jako z predchéazejicich aortalnich obloukid z néj vznikaji anteriorni a poste-
riorni vétev, které prochazi zabrami. Filtra¢nimu aparat V. a VI. zaberniho oblouku
je zasoben cévou vznikajici z posteriorni vétve V. aortalniho oblouku. Po priichodu
zabrami se V. aortalni oblouk medialné staci a spolecné s VI. aortalnim obloukem se

napojuje na aorta dorsalis lateralis.

VI. aortalni oblouk pokracuje po svém vzniku z V. aortalniho oblouku kaudalné.
V1. aortalni oblouk je tenci nez V. aortalni oblouk. Stejné jako u pfedchézejicich stadii
se VI. aortalni oblouk nedéli na anteriorni a posteriorni vétev. Po priichodu zabrami
se VI. aortalni oblouk napojuje spole¢né s V. aortalnim obloukem na aorta dorsalis

lateralis. Pied jeho vstupem do aorta dorsalis lateralis se z néj oddéluje arteria pulmo-
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Obrazek 29: Ventralni pohled na aortalni oblouky a cévy Zaber. Pelobates fuscus ve stadiu
57 N/F.

III-V — III. az V. aortalni oblouk. Kapilary na III. a IV. aortalnim oblouku jsou ¢astecné
odlamany, to umoziiuje u I'V. aortalniho oblouku rozlisit jeho anterironi a posterironi vétev,
br — kapilary zaber. Tyc¢inka ma délku 300 pym. Rostralni smér vlevo.

&1

Obrazek 30: Detail kapilar vyvijejicich se plicnich vacki, které jesté nejsou naplnény vzdu-
chem. Pelobates fuscus ve stadiu 57 N/F.

Sipka ukazuje cévu (vétev arteria pulmonalis), kterd se rozpadé do kapilar jednoho plicniho
vacku. Tyc¢inka ma délku 100 pm.
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nalis. Arteria pulmonalis jde na lateralni strané plic a rozpada se do kapilar plicnich
vacku (viz obr. 30). Arteria cutanea ani arteria pharyngea se nepodarilo u tohoto stadia

nastriknout.

Aorta dorsalis lateralis vznika napojenim III. aortalniho oblouku na arteria carotis
interna. Usti do ni IV. a dale V. s VI. aortalnim obloukem spole¢né. Pak se z aorta
dorsalis lateralis oddéluji stejné vétve jako v predchazejicich stadiich — arteria occipito-
vertebralis a arteria subclavia. Aortae dorsales laterales potom pokracuji kaudalné a

vznikd z nich aorta dorsalis. (Viz obr. 27)

4.2.3 Stadium 58 N/F

U tohoto stadia jsem nasttikla i srde¢ni komoru, na které je vidét usporadani tra-
bekul. Také se diky nasttiku pfes srde¢ni komoru nastiikla koronarni tepna, které od-
stupuje z levé strany conus arteriosus a zasobuje svalovinu srde¢ni komory. Struktura

conus a truncus arteriosus je stejnad jako u prechazejicich stadii.

II1. aortalni oblouk vystupuje lateralné z truncus arteriosus a pokracuje ke karo-
tidalnimu labyrintu. V misté karotidalniho labyrintu se z néj oddéluje arteria carotis
externa a drobnéa céva k musculus interhyoideus. Arteria carotis externa pokracuje
kranio-medialné. Vznikd z ni céva, ktera zasobuje ventralni velum zaberniho kose a
musculus interhyoideus. Dal pak jde arteria carotis exrterna kranidlné a ptiblizi se ke
stejnojmenné céve z druhé poloviny hlavy, se kterou se mtze i kiizit. V misté pribli-
zeni se arteria carotis externa rozpada do drobnych kapilar a zasobuje spodinu dutiny
ustni. Po prichodu karotidalnim labyrintem se III. aortalni oblouk déli na anteriorni
a posteriorni vétev, které se vyse popsanym zptsobem vétvi k zabram. Anteriorni a
posteriorni vétve jsou spojeny mnoha anastomoézami. Posterioni vétev neni na svém
konci napojena zpét na anteriorni, ale slepé konci a presahuje do délky III. aortalni
oblouk. III. aortalni oblouk se po prichodu zabrami medialné stac¢i a napojuje se na
aorta dorsalis lateralis. V misté jeho napojeni z aorta dorsalis lateralis odstupuje ar-
teria carotis interna. Arteria carotis interna pokracuje rostalné, a pak z ni odstupuje
arteria palatina posterior. Arteria palatina posterior jde nad arteria carotis interna, a
pak se staci a vede kranio-lateralné. V tirovni nad aortalnimi oblouky z ni vznika dlouha

céva, kterd vede kaudalné a zasobuje strop zaberni dutiny nad pfipojenim aortalnich
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Obrazek 31: Systém aortalnich oblouktu Pelobates fuscus ve stadiu 58 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranialni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, ce — arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa,
gl — glomus caroticum, oe — arteria oesophagea, op — arteria ophthalmica, ov — arteria occipito-
vertebralis, pa — arteria palatina anterior, pn — arteria palato-nasalis, pp —arteria palatina
posterior, pu — arteria pulmonalis, pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku, su — arteria
subclavia, ve — arteria vertebralis.

oblouki k aorta dorsalis lateralis. Kranialné se arteria palatina posterior rozpadéa do
kapilar svalti na lateralni strané hlavy (viz obr. 31). Arteria carotis interna jde po svém
vzniku medio-kranialné, ale pak se prudce staci medio-kaudalné. Kranialnim smérem
prechéazi do arteria palatina anterior a lateralnim smérem se od ni oddéluje arteria
ophthalmica a arteria cerebralis (viz obr. 31 a 32). Arteria palatina anterior pokracuje
kranialné az na konec horni Celisti, kde se vétvi. Arteria ophthalmica vede lateralné a
odstupuje z ni arteria cerebralis. Arteria ophthalmica je zvlnéna a zasobuje sténu oc¢ni
koule (viz obr. 32). Arteria cerebralis jde kaudalné. Oddéluje se z ni fada kapilar mozku
a také vétsi céva, ktera vede kranidlnim smérem podél arteria palatina anterior. Tato
céva nebyla dosud u zab popsana. Byla vytvofena u tii ze ¢tyf zkoumanych exem-
plaird a zminuji se o ni i u predchazejicich stadii. Potom arteriae cerebrales tvori pod

mozkem trojuhelnik, protoze se nejdiive propoji pricnou spojkou a splynou az kaudal-
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1Tmm

Obrazek 32: Dorsalni pohled na korozivni preparat cévniho systému Pelobates fuscus ve
stadiu 58 N/F.

III-V - III. az V. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ic — arteria carotis interna,
op — arteria ophthalmica, pa — arteria palatina anterior, pn — arteria palato-nasalis, pp —
arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis. Ty¢inka ma délku 1 mm. Rostralni smér
vlevo nahoru. Slozeno z vice fotografii.

néji. Z kaudalniho vrcholu tohoto trojihelnika vychazi arteria vertebralis, kterd vysila

mnoho kapildr k mozkovym a misnim obaltm. (Viz obr. 31.)

IV. aortalni oblouk stejné jako u predchézejicich stadii vede lateralné podél dolniho

okraje III. aortalniho oblouku. Oddéluje se z néj céva, ktera zasobuje filtracni aparat.
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Tato céva ma lateralni vétev, ktera vede nad IV. aortalnim obloukem k filtra¢nimu apa-
ratu a vétev medidlni, ktera se dale déli do stropu zaberni dutiny. IV. aortalni oblouk
se rozd€luje na posteriorni a ateriorni vétev. Stejné jako u predchézejicio stadia poste-
riorni vétev kondi slepé. Pak se anteriorni vétev IV. aortalniho oblouku stac¢i medialné

a napojuje se na aorta dorsalis lateralis.

V. aortalni oblouk vychéazi z truncus arteriosus spoleéné s VI. aortalnim obloukem.
Kdyz se VI. aortalni oblouk oddéli od V. aortalniho oblouku, vznika z V. aortalniho
oblouku céva k filtracnimu aparatu. Tato céva zasobuje filtracni aparat na V. a VI. za-
bernim oblouku a po prichodu filtra¢nim aparatem slepé koné¢i. V. oblouk prochéazi
Zabrami rozdéleny na anteriorni a posteriorni veétev stejné jako predchazejici aortalni
oblouky. Slepé zakonceni posteriorni vétve neni tak patrné jako u III. a IV. aortalniho
oblouku. V. aortalni oblouk se medialné staci, napojuje se na néj VI. aortalni oblouk a

spolecné vstupuji do aorta dorsalis lateralis.

VI. aortalni oblouk ma priblizné poloviéni prumér nez V. aortalni oblouk, ze kte-
rého vznikl. VI. aortalni oblouk jde medialné podél V. aortalniho oblouku a odstupuji
z né€j cévy k zabram. Po prichodu zabrami se stac¢i medialné a napojuje se spolecné
s V. aortalnim obloukem na aorta dorsalis lateralis. Napojuje se pres ductus Botalli,
ktery je siln€jsi nez VI. aortalni oblouk, protoze jim prochazi hlavni proud krve do
arteria pulmonalis. Do arteria pulmonalis se tedy krev dostava hlavné via aorta dor-
salis lateralis. 7 arteria pulmonalis se oddéluje arteria pharyngea k travici trubici a
nékolik cév k horni ¢asti plic. Arteria pulmonalis pak pokracuje na lateralni strané
plic a zasobuje je krvi (viz obr. 32). Kaudalni konec plic zasahuje az na konec trupu.
7 ductus Botalli vznika arteria cutanea, ktera jde lateralné a déli se na dvé vétve. Obé
vétve se na rizné trovni staci na ventralni stranu téla. Arteria cutanea je vétsi nez

v predchéazejicich stadiich, protoze kiiZe postupné ziskava dychaci funkei (viz obr. 31).

Aorta dorsalis lateralis se po napojeni vSech aortalnich obloukt se stac¢i medio-
kaudalné. 7Z dorsalni strany z ni vznika arteria palato-nasalis, ktera vede nejprve
kaudalné, pak se ale staci a pokracuje v dorsalni ¢asti rostalné. Jde tésné po late-
ralni strané lebky, kiizi arteria carotis interna a pokracuje dal nad arteria palatina
antertor az se na prednim konci hlavy rozpada do cév nozder. Lateralné z ni vznika vé-

tev, kterd kon¢i v ofnici. Arteria palato-nasalis, nebyla jesté u zab popséana. (Nazvala
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jsem ji podle podobné cévy ocasatych obojzivelniki (vice viz strana 114). (Viz obr.
32). Dalsi vétvi aorta dorsalis lateralis je céva k dorsalnimu povrchu travici trubice —
arteria oesophagea. Z aorta dorsalis lateralis dale vznika arteria occipito-vertebralis,
ktera se napojuje na arteria vertebralis, a tak umoznuje zasobeni mozku nejen ptes ar-
teria carotis interna. Od aorta dorsalis lateralis lateralné odstupuje arteria subclavia,
vznika z ni nékolik drobnych cév, prochazi pod arteria cutanea a zasobuje krvi predni
koncetinu. Aorta dorsalis lateralis se spojuje se svoji vétvi z druhé poloviny téla a vy-
tvari neparovou aorta dorsalis. Z aorta dorsalis vznikaji vétve ke sténé stiev — arteria
mesenterica. Pak z aorta dorsalis vznika neparova arteria iliaca, ktera se hned déli na

arteriae iliaceae do zadnich koncetin. Aorta dorsalis pak pokracuje dale do ocasu.

4.2.4 Stidium 59 N/F

II1. aortalni oblouk jde podobné jako u pfedchézejicich stadii lateralné a v misté
glomus caroticum se z néj oddé€luje arteria carotis externa. Arteria carotis externa
mé podobny prubéh jako u predchazejicich stadii. III. aortalni oblouk se déli na po-
steriorni a anteriorni vétev do zaber. Stejné jako u pfedchazejicich stadii je pfimym
pokracovanim III. aortalniho oblouku jeho posteriorni vétev. Z posteriorni vétve vzni-
kaji arteriae afferentes, které vstupuji do zaber. V tomto stadiu uz dochazi k postupné
redukei zabernich kapildr, kterd se projevila i na korozivnim preparatu (viz obr. 35).
Kapilary zaber, které se u predchéazejicich stadii vétvily az do patého radu, se zaci-
naji redukovat od svého distalniho konce. Postupné zanika vétveni koncovych kapilar.
Vétsina zabernich kapilar je v tomto stadiu rozvétvena do tfetiho nebo ¢tvrtého fadu.
Zanik kapilar se d& pozorovat i na zménéné struktufe jejich stén (viz obr. 35). Krev
ze zaber se sbird do arteriae efferentes, které se také redukuji vySe popsanym zputiso-
bem. Arteriae efferentes vstupuji do anteriorni vétve aortalniho oblouku. III. aortalni
oblouk se pak dorso-medialné staci a vstupuje do aorta dorsalis lateralis. V misté
napojeni III. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis vystupuje arteria carotis
interna. Arteria carotis interna se déli stejné jako u predchézejiciho stadia. Lateralné
z ni vznika arteria palatina posterior. Arteria palatina posterior prochéazi nad Zabernim
kosem okolo anteriorniho pélu oc¢nice. Oddéluje se z ni céva, kterd podbiha ocnici a
vystupuje z dorsalni strany nad aortélni oblouky a zasobuje strop zaberni dutiny (viz
obr. 34). Arteria palatina posterior pokracuje lateralné a pozdéji kranidlné po vnéjsi

strané hlavy. Vznikaji z ni cévy vedouci ke spankové oblasti. Arteria carotis interna
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Obrazek 33: Systém aortalnich oblouku Pelobates fuscus ve stadiu 59 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, ce — arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, f
— céva, ktera zasobuje filtra¢ni aparat, gl — glomus caroticum, ic — arteria carotis interna, op
— arteria ophthalmica, pa — arteria palatina anterior, pn — arteria palato-nasalis, pp —arteria
palatina posterior, pu — arteria pulmonalis, pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku, su —
arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.

pokracuje medialné a stejné jako u predchézejicich stadii se rozpada do tii dalSich
vétvi. Anteriorné z ni vznika arteria palatina anterior, ktera zasobuje patro. Lateralné
vznikd arteria ophthalmica k oku (viz obr. 34). Posledni vétvi arteria carotis interna
je arteria cerebralis, kterd pokracuje medialné a se svoji protilehlou vétvi vytvaii pod
mozkem drobny trojihelnik. Z kaudéalniho apexu tohoto trojuhelnika odstupuje arteria
vertebralis. Arteria cerebralis a arteria vertebralis zasobuji svymi vétvemi mozkové a

mi$ni obaly (viz obr. 33).

IV. aortalni oblouk se na lateralnim okraji téla vétvi na anteriorni a posteriorni

vétev. Kapilary zaber jsou redukované stejnym zptisobem jako u III. aortalniho ob-
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Obrazek 34: Lateralni pohled na aortalni oblouky a jejich topograficky vztah k o¢ni kouli.
Pravé strana téla. Pelobates fuscus ve stadiu 59 N/F.

ITII-V — III. az V. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, cu — arteria cutanea, ic —
arteria carotis interna, oko — cévy a kapilary o¢ni koule, op — arteria ophthalmica, pp — arteria
palatina posterior. Sipky ukazuji jednotlivé vétve arteria palatina posterior (zleva nejdiive
vétev ke stropu zaberni dutiny, vétev k o¢ni kouli, jedna z vétvi lateralni stény zaberniho
koSe a rostralni pokracovani arteria palatina posterior). Tyéinka ma délku 300 um. Rostralni
smér vpravo.

louku (viz obr. 36). Po prichodu zabrami se IV. aortalni oblouk sta¢i dorso-medidlné
a napojuje se na aorta dorsalis lateralis. Posteriorni vétev IV. aortalniho oblouku slepé
konci. Kapilary jsou na konci posteriorni vétve delsi, protoze jsou stale napojené na
anteriorni vétev. Slepé zakonceni posteriorni vétve je tedy pouze zdanlivé. Posteriorni
vétev je delsi nez vétev anteriorni, a proto kapilary zaber presahuji az za anteriorni
vétev, kterd se staci k aorta dorsalis lateralis (viz obr.36). Kapilary tohoto distalniho
useku maji vyrazné delsi primarni a sekundarni tseky nez ostatni kapilary zaber, ale
vétvi se do stejného radu jako ostatni zaberni kapilary. Z IV. aortalniho oblouku také

vznika céva k filtraénimu aparatu, ktery se také zacina redukovat.
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Obrazek 35: Detail redukovanych aferentnich a eferentnich cév zaber. Pelobates fuscus ve
stadiu 59 N/F. Redukce probiha od distalniho konce a je patrné i na korozivnim preparatu.
Cévy jsou vétvené do ¢tvrtého Fadu (viz ¢islice) a redukoval se pocet vétvi. Eferentni céva je
nad cévou aferentni. Tycinka mé délku 500 pm.

V. aortalni oblouk vznika z truncus arteriosus spolecné s VI. aortalnim obloukem.
V. aortalni oblouk se stejné jakou predchazejicich stadii déli na anteriorni a posteriorni
vétev do zaber, které maji stejnou strukturu cév a kapilar jako predchazejici III. a
IV. aortalni oblouk. Po prichodu zabrami V. aortalni oblouk pokracuje podél aorta
dorsalis lateralis a spojuje se s VI. aortalnim obloukem. Spolecné pak oba vstupuji do

aorta dorsalis pres ductus Botalli. (Viz obr. 33.)

VI. aortalni oblouk je vyrazné tenci nez ostatni aortalni oblouky. Vznika z V. aor-
talniho oblouku a prochéazi zabrami. Tésné pred vstupem do aorta dorsalis lateralis
z néj nejdiive vznika arteria pulmonalis a az po ni i arteria cutanea. Arteria pulmona-
lis je vyrazné silnéjsi nez VI. aortalni oblouk a i nez arteria cutanea. Arteria pulmonalis
pokracuje po lateralni strané plic, které zasobuje, a kon¢i az na jejich kaudalnim apexu.
Arteria cutanea tedy vznika uz z ductus Botalli, odstupuje lateralné a pod kuzi se déli
na kranialni a kaudalni vétev, které se dale rozpadaji az do kapilar zasobujich ktzi téla
(viz obr. 33 a 38).
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Obrazek 36: Lateralni pohled na aortalni oblouky a redukované cévy a kapilary zaber.
Pelobates fuscus ve stadiu 59 N/F.

III-V — III. az V. aortalni oblouk, br — cévy a kapilary Zaber, které se postupné redukuji.
Tycinka méa délku 300 pm. Kranialni smér vpravo.

Obrazek 37: Dorséalni pohled na odpreparovanou arteria palato-nasalis. Pelobates fuscus ve

stadiu 59 N/F.
pn — arteria palato-nasalis, kterd odstupuje od aorta dorsalis lateralis a konéi v nozdrach.

Sipky ukazuji vétve arteria palato-nasalis k o¢nici. Ty¢inka ma délku 1 mm. Rostralni smér
nahoru. Slozeno z vice fotografii.
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Obrazek 38: Dorsalni pohled na korozivni preparat cévniho systému Pelobates fuscus ve
stadiu 59 N/F. Prubéh arteria palato-nasalis ve vztahu k okolnim strukturam.

cu — arteria cutanea, oko — cévy a kapilary oéni koule, pn — arteria palato-nasalis. Sipky
oznacuji os frontoparietale (tento preparat nebyl dekalcifikovén, proto se zachovala kosténa
tkan). Ty¢inka ma délku 1 mm. Rostralni smér nahoru. SloZeno z vice fotografii.
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Aorta dorsalis lateralis jde kaudalné a napojuji se na ni vSechny aortalni oblouky.
Z aorta dorsalis lateralis vznikaji stejné cévy jako u predchéazejicich stadii. Nejdiive
vznika arteria palato-nasalis, ktera vystupuje dorsalné a oddéluje se z ni nékolik drob-
nych cév k oblasti patere. Arteria palato-nasalis pak pokrac¢uje kraniadlnim smérem na
dorsalni strané téla. Prochazi vné mozkovny a oddéluje vétev, ktera jde k anterior-
nimu pdélu o¢nice. Arteria palato-nasalis pak pokracuje az k nozdram, kde se rozpada
do kapilarni pletené (viz obr. 37 a 38). Dalsi vétvi aorta dorsalis lateralis je arteria
occipito-vetebralis. Stejné jako u predchozich stadii se oddéluje vétev k tylni oblasti a
jeji druha vétev se napojuje na arteria vertebralis a dodava tak krev pro zasobovani
mozku. Lateralné z aorta dorsalis lateralis vznika arteria subclavia pro zasobeni predni

koncetiny. Aortae dorsales laterales jsou utlacovany rozvijejicimi se plicemi.

4.2.5 Stadium 61 N/F

III. aortalni oblouk v misté karotidalniho labyrintu se oddéluje arteria carotis ex-
terna a vétvi se na anteriorni a posteriorni. Arteria carotis externa pokracuje kranialné
po spodiné dutiny tstni a zasobuje musculus interhyoideus. Vétveni k zabram a redukce
kapilar je podobna jako u pfedchazejiciho stadia. Po prichodu zabrami se III. aortalni
oblouk napojuje na aorta dorsalis lateralis. V misté tohoto napojeni odstupuje stejné
jako u predchozich stadii arteria carotis interna. Ductus caroticus je plné vytvoren a
nejevi znamky redukce (viz obr. 39 a 40). Z arteria carotis interna se oddéluje ar-
teria palatina posterior, ze které odstupuje arteria hyoidea k hyoidnimu Zabernimu
oblouku, a céva, ktera zasobuje strop zaberni dutiny. Arteria palatina posterior dale
pokracuje rostralnim smérem, prochéazi pod oc¢nici a vznikaji z ni cévy svali lateralni
stény zaberniho kose a hlavy. Arteria carotis interna pokracuje kranialné a postupné
z ni vznikaji arteria palatina anterior, arteria ophthalmica a arteria cerebralis. Arteria
palatina anterior zasobuje patro a jde az na predni konec hlavy. Arteria ophthalmica
prichazi k o¢ni kouli a vétvi se okolo ni do sité kapilar. Arteria cerebralis pokracuje
k mozku a v medidnni roviné se spojuje se svou protilehlou vétvi a tvori trojuhelnik
cév, ze kterého vznikaji cévy pro zasobeni mozku. Stejné jako u predchazejicich stadii
z obou arteriae cerebrales kaudalné vznika arteria vertebralis, kterad prochéazi pateinim
kanéalem a zasobuje misni obaly. Splynutim lateralnich vétvi arteria vertebralis vznikaji
na dorsalni strané michy dvé paralelné ulozené cévy, které prochazi po celé délce michy
(viz obr 39).
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Obrazek 39: Systém aortalnich oblouktu Pelobates fuscus ve stadiu 61 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, b — céva, ktera zasobuje strop zaberni dutiny, ce — arteria cerebralis, cu
— arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, gl — glomus caroticum, ic — arteria carotis
interna, op — arteria ophthalmica, ov — arteria occipito-vertebralis, pa — arteria palatina
anterior, pn — arteria palato-nasalis, pp —arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis,
pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku, su — arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.

IV. aortalni oblouk vzniké z truncus arteriosus a vétvi se stejné jako u predchéaze-
jicich stadii do zaber. Usporadani cév i kapilar zaber je stejné jako u predchézejiciho
stadia. Po prichodu zabrami se IV. aortalni oblouk napojuje na aorta dorsalis lateralis

(viz obr. 39 a 41). Céva k filtra¢nimu aparatu nebyla nalezena.

V. aortalni oblouk je uz tené¢i nez IV. aortélni oblouk. Od stadia 61 N/F je tedy
patrna jeho redukce, ale jeho pribéh ziistava stale stejny. V. aortalni oblouk stejné jako
u predchézejicich stadii odstupuje z truncus arteriosus a oddéluje se z né€j VI. aortalni
oblouk. V. aortalni oblouk se pak déli na anteriorni a posteriorni vétev. Po priichodu
zabrami se obé vétve spoji. V. aortalni oblouk pokracuje podél aorta dorsalis lateralis a
spojuje se s VI. aortalnim obloukem. Oba aortalni oblouky spole¢né vstupuji do aorta

dorsalis lateralis (viz obr. 42 a 43).
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Obrazek 40: Detailni dorsélni pohled na oblast ductus caroticus. Prava strana téla Pelobates
fuscus ve stadiu 61 N/F.

ITII-V — III. az V. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, dc — ductus caroticus, ic —
arteria carotis interna. Tycéinka mé délku 100 um. Rostralni smér vlevo.

V1. aortalni oblouk po svém vzniku z V. aortélniho oblouku jde kaudéalné a prochéazi
zébrami. VI. aortalni oblouk se zacina zvétsovat a v tomto stadiu mé stejny primeér jako
V. aortalni oblouk. Pfed vstupem do aorta dorsalis lateralis se z né€j odd€luje arteria
pulmonalis (viz obr. 41 a 43). Z ductus Botalli vznika arteria cutanea. Na ductus Botalli
se napojuje V. aortalni oblouk, a pak V. a VI. aortalni oblouk spolec¢né vstupuji do
aorta dorsalis lateralis (viz obr. 43). Z arteria pulmonalis stejné jako u pfredchazejicich
stadii odchéazi arteria pharyngea k hltanu, ktery ma také dychaci funkci, a také cévy
ke kranialni ¢asti plic. Arteria pulmonalis poté pokracuje na lateralni strané plic a
zasobuje vSechny plicni vacky (viz obr. 46). Arteria cutanea jde na lateralni stranu téla
a zasobuje kiazi. V kiizi jsou v tomto stadiu vytvorené dve kapildrni pletené. Primérni
kapilarni pleten pulce postupné zanikda a pod ni vznikd sekundarni kozni kapilarni

pleteti dospélé zaby (viz obr. 44 a 45).

Aorta dorsalis lateralis vznika v misté spojeni arteria carotis interna s III. aor-
talnim obloukem. Na aorta dorsalis lateralis se stejné jako u pfedchéazejicich stadii
napojuje IV. aortalni oblouk a spole¢né V. a VI. aortalni oblouk pfes ductus Botalli
(viz obr. 41). Déle z aorta dorsalis lateralis odstupuji arteria palato-nasalis, arteria

occipito-vertebralis a arteria subclavia. Arteria palato-nasalis jde nejprve kaudalné,
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500 um

Obrazek 41: Lateralni pohled na aortalni oblouky pravé strany téla. Pelobates fuscus ve
stadiu 61 N/F.

ITII-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ic — arteria carotis
interna, pp — arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis. Sipka ukazuje na ductus
Botalli. Tyc¢inka mé délku 500 pm. Rostralni smér vpravo.

pak se lateralné staci a vysledné pokracuje kranidlnim smérem. Arteria palato-nasalis
prochéazi v dorsalni c¢asti téla podél mozkovny a vznikd z ni vétev, ktera jde k ante-
riornimu poélu ocnice. Arteria palato-nasalis konci v kapilarni pleteni nozder. Arteria
occipito-vertebralis stejné jako u predchozich stadii oddéluje vétev k tylni oblasti a
druhou vétvi se napojuje na arteria vertebralis. Arteria subclavia odstupuje lateralné
do predni koncetiny. U jednoho ze dvou exemplait byla arteria subclavia na kratkém
useku zdvojend (viz obr. 46). Aortae dorsales laterales pokracuji kaudalné a splyvaji

do neparové aorta dorsalis.

4.2.6 Stadium 62 N/F

III. aortalni oblouk stejné jako u pfedchoziho stadia pokracuje ke karotidalnimu
labyrintu, ktery ma stejnou podobu jako u larev. Z mista karotidalniho labyrintu odstu-

puje arteria carotis externa, ktera zasobuje ventralni velum zaberniho kose a musculus
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50 um

Obréazek 42: Detail otisk endotelovych jader. Pelobates fuscus ve staddiu 61 N/F.
ao — aorta dorsalis lateralis, V — V. aortalni oblouk. Sipky oznacuji otisky endotelovych

jader. Tycinka mé délku 50 pym. Kranidlni smér vpravo.

Obrazek 43: Detail napojeni V. a VI. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis. Laterélni

pohled na pravou stranu téla. Pelobates fuscus ve stadiu 61 N/F.

V a VI — V. a VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, db — ductus Botalli, pu
— arteria pulmonalis. Sipka ukazuje na odlomenou arteria cutanea. (Na vSech cévich jsou
patrné otisky endotelovych jader.) Tyc¢inka ma délku 300 ym. Kranidlni smér vpravo.
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Obrazek 44: Arteria cutanea a jeji vétveni do kapilar ktize. Dorsalni pohled na levou stranu
téla. Pelobates fuscus ve stadiu 61 N/F.

cu — arteria cutanea. Sipka oznacuje kozni kapilarni pleteti zad. Tyc¢inka m4a délku 200
pm. Kranidlni smér nahoru.

s e U WY AN

Obrazek 45: Detail dvou kapilarnich pleteni ktuze zad. Pelobates fuscus ve stadiu 61 N/F.
Bilé sipky oznacuji zanikajici primarni kapilarni pleteii larev. Cerné $ipky ukazuji na
vznikajici sekundarni kapilarni pleten dospélce. Tycinka mé délku 50 pm.
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Obrazek 46: Detailni dorsalni pohled na arteria subclavia. Pelobates fuscus ve stadiu 61 N /F.

ao — aorta dorsalis lateralis, ph — kapilary dorsalni stény hltanu, pl — kapilary plicnich
vackl, su — anomalie na arteria subclavia, kterd je na kratkém tuseku tvorena dvéma cévami.
Sipka ukazuje odlomenou arteria occipito-vertebralis. Ty¢inka ma délku 300 pm. Kranidlni
smeér vlevo.

interhyoideus (viz obr. 48 a 52). U tohoto stadia se podafilo zobrazit nastfikovou hmo-
tou i §titnou Zzlazu, kterd je zasobena arteria thyroidea (vétev arteria carotis externa).
Stitn4 zlaza se nachézi u II1. aortdlniho oblouku (viz obr. 49). Okolo glomus caroticum
se za¢ind pozvolna tvofit kapilarni sit pfestavbou kapilar zaber (viz obr. 48). III. aor-
talni oblouk se déli na anteriorni a posteriorni vétev. Celkova délka zaber je vyrazné
krat$i nez u predchozich stadii (viz obr. 52). Redukované jsou i Zaberni cévy a kapi-
lary. Primarni a sekundarni tseky aferentnich a eferentnich cév jsou velmi silné. Na
tyto cévy navazuje jen nékolik redukovanych vétvi tietiho fadu. Pfi redukci zabernich
kapilar tedy mizi vétveni do dalsich radd a redukuje se pocet vétvi aferentnich a efe-
rentnich cév (viz obr. 50 a 51). Anteriorni vétev III. aortalniho oblouku se po priichodu
zabrami napojuje na aorta dorsalis lateralis a posteriorni vétev stejné jako u predcho-
zich stadii slepé konc¢i. Arteria carotis interna vznika stejné jako u predchoziho stadia,

pokracuje medio-lateralné a vznika z ni arteria palatina posterior. Arteria palatina po-
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Obrazek 47: Systém aortalnich oblouktu Pelobates fuscus ve stadiu 62 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, av — anteriorni vétev
aortalniho oblouku, ce — arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, f
— céva, ktera zasobuje filtraéni aparat, gl — glomus caroticum, ic — arteria carotis interna, op
— arteria ophthalmica, ov — arteria occipito-vertebralis, pa — arteria palatina anterior, pp —
arteria palatina posterior, pu — arteria pulmonalis, pv — posteriorni vétev aortalniho oblouku,
su — arteria subclavia, th — cévni zasobeni stitné zlazy, ve — arteria vertebralis.

sterior jde lateralné, oddéluje nékolik drobnych cév. Cévu ke stropu zaberniho kose
se u tohoto stddia nepodarilo nastiiknout a je mozné, Ze uz neni vytvorena. Arteria
palatina posterior pokracuje pod o¢ni kouli na laterdlni stranu hlavy. Arteria carotis
interna se postupné déli na arteria palatina anterior, arteria ophthalmica a arteria
cerebralis. Arteria palatina anterior jde po patfe a oddéluje drobné cévy na jeho zaso-
beni (viz obr. 53). Arteria ophthalmica je zvinéna a na predni ¢asti o¢ni koule se staci
do kruhu, ze kterého se postupné oddéluji dalsi kapilary. Arteria cerebralis jde stejné
jako u predchazejicich stadii medialné. Anastomoézuje se svou protilehlou vétvi a z této

spojky vznikaji kapilary k mozku. Arteriae cerebrales se kaudalnéji spojuji do arteria



VYSLEDKY 70

Obrazek 48: Detailni pohled na karotidalni labyrint z ventralni strany. Pelobates fuscus ve
stadiu 62 N/F. Prava strana téla.

IIT a IV — III. a IV. aortélni oblouk, av — anteriorni vétev III. aortalniho oblouku, br — ka-
pilary Zaber, ec — arteria carotis externa, gl — glomus caroticum. Sipka ukazuje na posteriorni
vétev III. aortalniho oblouku. Ty¢inka ma délku 100 pm. Rostralni smeér vlevo.

vertebralis a vznika tak charakteristicky trojuhelnik (viz obr. 53). Z arteria cerebralis
se oddéluji kapilary pro zasobeni mozku. Arteria vertebralis prochazi misnim kanalem
a zasobuje michu. Vznikaji z ni stejné jako u predchazejiciho stadia dalsi cévy michy.

Na arteria vertebralis se napojuje arteria occipito-vertebralis (viz obr. 53).

IV. aortalni oblouk je v tomto stadiu uz nejsilnéj$im aortalnim obloukem (viz
obr. 52). Stejné jako u prechéazejicich stadii se IV. aortélni oblouk déli na anteriorni a
posteriorni vétev. Celkova délka zaber a vétveni cév a kapilar je stejné redukované jako
u III. aortalniho oblouku. Posteriorni vétev slepé konci a anteriorni vétev I'V. aortalniho
oblouku se po priichodu zabrami stejné jako u predchézejicich stadii napojuje do aorta

dorsalis lateralis. U tohoto stadia je jesté vytvorena céva k filtraénimu aparatu.

V. aortalni oblouk je stéle jesté velmi silny (viz obr. 52). Kaudalné se z V. aortalniho

oblouku oddéluje VI. aortalni oblouk. V. aortalni oblouk se pak déli na anteriorni
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Obrazek 49: Pohled na ventrélni stranu III. aortalniho oblouku a cévni zasobeni stitné zlazy.
Pelobates fuscus ve stadiu 62 N/F. Prava strana téla.

III — III. aortalni oblouk, br — artefakt v misté zabernich kapilar, gl — glomus caroticum.
Sipky oznacuji arteria thyroidea, ze které vznikaji kapilary ke stitné zlaze. Ty¢inka ma délku
300 pm. Rostralni smér vlevo.

a posteriorni veétev. Posteriorni vétev je tenkéd a slepé konci, anteriorni vétev se po
prichodu zabrami staci medialné. V. aortalni oblouk pokracuje podél aorta dorsalis
lateralis az k V1. aortalnimu oblouku. Oba aortalni oblouky se spoji a spole¢né vstupuji

do aorta dorsalis lateralis (viz obr. 54).

V1. aortalni oblouk jde po svém vzniku z V. aortalniho oblouku kaudalnim smérem.
P1i pricchodu zabrami se nedéli na anteriorni a posteriorni vétev a ani z néj nevznikaji
kapilary pro zasobeni zaber. Pfed vstupem VI. aortalniho oblouku do aorta dorsalis
lateralis se z néj odde€luje arteria pulmonalis. Dalsim pokracovanim VI. aortalniho
oblouku je ductus Botalli, ktery je tenc¢i nez u ptredchazejiciho stadia. VI. aortalni
oblouk se napojuje na V. aortélni oblouk a vznika z néj arteria cutanea (viz obr. 54).
Arteria pulmonalis zasobuje krvi plicni vacky, které jsou uz naplnéné vzduchem (viz

obr. 55). Arteria cutanea se vétvi do kapilarnich pleteni kiize. Primarni povrchova
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100 um

Obrazek 50: Redukované Zaberni cévy a kapilary III. aortdlniho oblouku. Ventralni pohled

na Pelobates fuscus ve stadiu 62 N/F. Leva strana téla.
III a IV — III. a IV. aortalni oblouk (kapilary IV. aortalniho oblouku jsou odldmané), br

— redukované aferentni a eferentni cévy. Ty¢inka ma délku 100 ym. Rostralni smér vlevo.

3

Obrazek 51: Detail aferentnich a eferentnich cév III. aortalniho oblouku. Pelobates fuscus

ve stadiu 62 N/F.
Cévy zaber jsou vétvené do ¢tvrtého fadu (viz islice), ale vyrazné se redukoval pocet

jejich vétvi. Redukce je patrnd na distdlnich koncich cév (Sipka). Vétve prvniho a druhého
fadu jsou velmi silné. Tyc¢inka ma délku 50 pm.
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Obrazek 52: Celkovy ventralni pohled na aortalni oblouky Pelobates fuscus ve stadiu 62 N/F.
Pravé strana téla.

III-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, br — cévy redukovanych
zaber, cu — arteria cutanea, db — ductus Botalli, ec — arteria carotis externa, pu — arteria
pulmonalis, su — arteria subclavia, vv — vétev arteria carotis externa, kterd zasobuje ventralni
velum. Sipka oznacuje arteria pharyngea. Ty¢inka mé délku 1mm. Rostralni smér vlevo.
SloZeno z vice fotografii.

kapilarni pleten je vice redukovana nez u ptredchazejiciho stadia a vyskytuje se jen

ostrivkovité. Pod ni vznikla nova kapilarni sit dospélce (viz obr. 56 a 57).

Aorta dorsalis lateralis je stale napojena na vsSechny aortalni oblouky. III. aor-
talni oblouk se na ni napojuje stejné jako v predchazejicich stadiich a neni patrna
ani znamka redukce ductus caroticus. Ductus Botalli je jiz tenci, nez u predchazeji-
ciho stadia. Z aorta dorsalis lateralis odstupuje arteria palato-nasalis, ktera stejné jako
v predchézejicich stadiich jde po dorséalni strané téla, oddé€luje vétev k ocnici a konci
v kapilarni pleteni nozder (viz obr. 58) Dalsimi vétvemi aorta dorsalis lateralis jsou ar-
teria occipito-vertebralis a arteria subclavia (viz obr. 52). Arteria occipito-vertebralis je
stejné jako u predchazejicich stadii napojena na arteria vertebralis. Arteria subclavia je
stejné mohutna céva jako arteria pulmonalis. Aortae dorsales laterales kaudalnéji sply-

vaji do aorta dorsalis. V tomto stadiu jsem zachytila i vznik arteriae iliaceae. Nejdiive
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Obrazek 53: Celkovy pohled na dorsalni stranu cévniho systému Pelobates fuscus ve stadiu
62 N/F.

III-V — III. az V. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ce — arteria cerebralis, cu —
arteria cutanea, ic — arteria carotis interna, op — arteria ophthalmica, ov — arteria occipito-
vertebralis, pa — arteria palatina anterior, su — arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.
Ty¢inka mé délku 1 mm. Rostralni smér nahoru. Slozeno z vice fotografii.

se z aorta dorsalis oddéli spoleény kmen, ktery se déli na arteriae iliaceae do zadnich

koncetin. Aorta dorsalis pokracuje dale az na konec ocasu jako aorta caudalis.
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Obrazek 54: Detail napojeni V. a VI. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis. Ventrélni
pohled na pravou stranu téla. Pelobates fuscus stadium 62 N/F.

V a VI - V. a VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, db — ductus Botalli, cu —
arteria cutanea, ph — arteria pharyngea, pu — arteria pulmonalis. Ty¢inka méa délku 100 pm.
Kranialni smér vlevo.

Obrazek 55: Detail vétveni arteria pulmonalis do kapilar plicnich vackt. Pelobates fuscus
ve stddiu 62 N/F. Prava strana téla. Dorsélni pohled.

pu — arteria pulmonalis (patrné otisky endotelovych jader). Sipky oznacuji cévy, které
zasobuji jeden plicni vacek. Tyc¢inka mé délku 100 pym. Kranidlni smér vlevo.



VYSLEDKY 76

Obrazek 56: Lateralni pohled na arteria cutanea a kapilary kitze na pravém boku téla.
Pelobates fuscus ve stadiu 62 N/F.

cu — arteria cutanea. Bilé §ipky ukazuji na ostriivky primarni kapilarni sité. Cerné sipky
oznacuji sekundarni kapilarni sif, ktera je velmi dobfe vyvinutd. Ty¢inka mé délku 100 pm.
Kranialni smér vlevo.

Obrazek 57: Detail dvou kapilarnich pleteni ktize. Pelobates fuscus ve stadiu 62 N/F.
Bilé sipky oznacuji zanikajici priméarni kapilarni sif. Cerné Sipky oznacuji tvoiici se sekun-
darni kapilarni sit. Ty¢inka ma délku 50 pm.
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Obrazek 58: Detail arteria palato-nasalis. Dorsalni pohled na pravou stranu téla Pelobates
fuscus ve stadiu 62 N/F.

mo — cévni zésobeni mozku, ob — obratle (tento preparat nebyl dekalcifikovan). Sipky
ukazuji na arteria palato-nasalis (prvni Sipka zprava oznacuje kapilarni sit v nozdrach, druha
Sipka zprava ukazuje misto odstupu vétve k ocnici). Ty¢inka mé délku 300 pm. Rostralni
smér vlevo. Slozeno z vice fotografii.

4.2.7 Stadium 63 N/F

III. aortalni oblouk vystupuje lateralné z truncus arteriosus a je tenc¢i nez IV. aor-
talni oblouk. Stejné jako u pfedchézejicich stadii se z néj oddé€luje arteria carotis ex-
terna, kterd vznikd z jeho ventralni strany. Okolo karotidalniho labyrintu se zac¢ina
tvorit kapilarni pleten. Arteria carotis externa pokracuje kranio-medialné a oddéluje
vétev, ktera zasobuje ventralni velum, jehoz kapilary jsou velmi redukované. Arteria
carotis externa dale pokracuje na ventralni stranu hlavy, kde se rozpada do kapilarni
sité. V tomto stadiu uz zabry uplné zanikly. Usek IIL. aortalniho oblouku, ktery jimi
prochézel, je zkraceny. Z celého pribéhu III. aortalniho oblouku zabrami zbyva v tomto
stadiu jen kratka klicka (viz obr. 59). ProtoZe jesté v predchézejicim stadiu byly zabry
vyvinuty, doslo pravdépodobné k ndhlému uzavieni tenc¢i posteriorni vétve. I11. aortalni
oblouk tak tvori jen pivodni anteriorni vétev. III. aortalni oblouk ztratil napojeni na
aorta dorsalis lateralis. Ductus caroticus, ktery jesté byl v minulém stadiu vytvoreny,
uplné zanikl. V misté ptivodniho napojeni ductus caroticus na aorta dorsalis lateralis
zustala jen drobné vyvysenina (viz obr. 63). Pfimym pokracovanim III. aortalniho ob-
louku je tedy arteria carotis interna. Arteria carotis interna pokracuje kranio-medialné
nad parasphenoidem. Lateralné se z ni oddé€luje arteria palatina posterior, ktera se staci

kaudalné a anastomézuje s arteria cutanea (viz obr. 59). Arteria palatina posterior se
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Obrazek 59: Systém aortalnich obloukt Pelobates fuscus ve stadiu 63 N/F. Dorsalni pohled.
Prava strana téla. Kranialni smér nahoru.

ITII-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ce — arteria cerebralis,
cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, ic — arteria carotis interna, op — arteria
ophthalmica, ov — arteria occipito-vertebralis, pa — arteria palatina anterior, pp —arteria
palatina posterior, pu — arteria pulmonalis, su — arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.

pak staci kranialné, z ventralni strany prichazi k ocnici a rozpada se do kapilarni ple-
tené oc¢nice. Arteria carotis interna pokracuje medialné a stejné jako u predchazejicich
stadii z ni vznikaji tii vétve. Prvni se oddé€luje arteria palatina anterior, pak arteria
ophthalmica a nakonec arteria cerebralis (viz obr. 60). Arteria palatina anterior jde
rostralné a vznika z ni mnoho kapilar pro zasobeni patra. Arteria ophthalmica pokra-
¢uje lateralné, jako velmi zvlnéna céva a rozpada se do kapilar o¢ni koule. Arteria

cerebralis se staci medialné a kaudalné. Nad parasphenoidem se staci kaudalné a

anastomoézuje s arteria cerebralis z druhé poloviny téla. Arteria cerebralis pokra-
¢uje kaudalné az se obé arteriae cerebrales spoji a vytvori spolecné arteria vertebralis
(viz obr. 60). Vétve arteria cerebralis zasobuji mozek a jeho obaly. Arteria vertebralis
pokracuje kaudalné tély obratli a vydava drobné vétvicky pro zasobeni michy. Také

u tohoto stadia je na arteria vertebralis napojena arteria occipito-vertebralis.
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| 200 um

Obrazek 60: Dorsalni pohled na vétve arteria carotis interna. Pelobates fuscus ve stadiu
63 N/F.

ce — arteria cerebralis, z které vznikaji kapilary pro vyzivovani mozku, ci — arteria carotis
interna, op — arteria ophthalmica, pa — aretria palatina anterior, ve — arteria vertebralis,
z které odstupuji kapilary k mozku a mise. Sipky ukazuji trojihelnik cév pod mozkem. Ty-
¢inka ma délku 200 pm. Rostralni smér vlevo. Slozeno z vice fotografii.

IV. aortalni oblouk je jedinym aortalnim obloukem, ktery v tomto stadiu neztratil
napojeni na aorta dorsalis lateralis. IV. aortalni oblouk je silnéjsi nez III. aortalni
oblouk a za¢ind po ném pfebirat funkei hlavniho kmene pro rozvod krve do téla (viz
obr. 61). IV. aortélni oblouk jde po odstupu z truncus arteriosus lateralné. Kapilary
vnitinich zaber zanikly stejné jako u III. aortalniho oblouku, proto je IV. aortalni
oblouk zkraceny. IV. aortalni oblouk se stac¢i dorso-medialné a pfimo navazuje na aorta
dorsalis lateralis. (Viz obr. 61 a 62.)

V. aortalni oblouk ztratil napojeni na aorta dorsalis lateralis a zacal se redukovat.
Redukce probiha od jeho distalni ¢asti, a proto je v tomto staddiu vytvoren jen jeho
ventralni tsek. V. aortalni oblouk vznikd z vétsitho VI. aortalniho oblouku po jejich
spolecném odstupu z truncus arteriosus. V. aortalni oblouk se redukuje od mista svého

napojeni na aorta dorsalis lateralis z divodu rustu musculus petrohyoideus posterior.
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Obrazek 61: Dorsalni pohled na aortalni oblouky levé strany téla Pelobates fuscus ve stadiu
63 N/F.

IIT — III. aortalni oblouk ztratil napojeni na aorta dorsalis a plynule navazuje na arteria
carotis interna, IV —IV. aortalni oblouk je nejsilnéjsi a navazuje na néj aorta dorsalis lateralis,
V — V. aortélni oblouk se redukuje v souvislosti s riistem musculus petrohyoideus posterior, VI
— VI. aortalni oblouk ztratil napojeni na aorta dorsalis lateralis, ao — aorta dorsalis lateralis,
ic — arteria carotis interna, mp — kapilary musculus petrohyoideus posterior, op — arteria
ophthalmica, ov — arteria occipito-vertebralis, pp — arteria palatina posterior, su — arteria
subclavia. Ty€inka mé délku 1 mm. Rostralni smér vlevo. SloZeno z vice fotografii.

Tato redukce je patrnéd i na korozivnim preparatu (viz obr. 62). V misté pivodniho

napojeni V. aortalniho oblouku je patrna vyvysenina.

V1. aortalni oblouk je stejné silny jako IV. aortalni oblouk a pokracuje od vydéleni
z V. aortalniho oblouku lateralné. VI. aortalni oblouk ztratil napojeni na aorta dorsalis
lateralis, protoze ductus Botalli zanikl. Zanik ductus Botalli zptsobilo, zZe se VI. aortalni
oblouk nestaci jako III. a IV. aortalni oblouk, ale pokracuje po svém vzniku stale
lateralné. Z VI. aortalniho oblouku kranialné vznika arteria cutanea a kaudalné arteria

pulmonalis. Arteria cutanea pokracuje po svém vzniku kranialné a oddéluje vétev na
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Obrazek 62: Detail redukce V. aortalniho oblouku v souvislosti s riustem musculus petrohy-
oideus posterior. Dorsélni pohled na levou stranu téla Pelobates fuscus ve stadiu 63 N/F.
ITI-VI — III. az VI. aortalni oblouk, cu — odlomené arteria cutanea, ktera u tohoto exem-
plafe vyjimecéné vznikd z V. aortidlniho oblouku, mp — kapilary musculus petrohyoideus po-
sterior, pu — arteria pulmonalis, kterd plynule navazuje na VI. aortalni oblouk. Bila Sipka
oznacuje usek V. aortalniho oblouku redukovaného v dusledku ristu musculus petrohyoideus
posterior. Cerné Sipky oznacuji drobné vyvyseniny, které ziistaly po napojeni V. a VI. aor-
talniho oblouku na aorta dorsalis lateralis. Tyc¢inka méa délku 200 pm. Rostralni smér vlevo.

zasobeni kiize zad. Dale pokracuje kranio-lateralné a v nejvyssim bodé svého pribéhu
anastomozuje s vétvi arteria palatina posterior. Pak se arteria cutanea staci kaudalné
a zasobuje kuzi na bocich a na zadech. Arteria pulmonalis jde kaudalné na lateralni
strané plic. Redukce ductus Botalli a natazeni V1. aortalniho oblouku tak vytvorilo vice
mista pro plice, které byly lateralné limitované prave arteria pulmonalis. U jednoho ze
CtyT exemplaft se arteria cutanea pri redukci ductus Botalli stala vétvi V. aortalniho

oblouku. Jde o vyvojovou anomaélii tohoto jedince (viz obr. 63).

Aorta dorsalis lateralis pokracuje od napojeni IV. aortédlniho oblouku kaudalné.
V mistech napojeni III., V. a VI. aortalniho oblouku jsou na ni patrné drobné vyvyse-
niny. Stejné jako u predchéazejicich stadii z ni vznika arteria oesophagea, arteria subc-

lavia a artria occipito-vertebralis. Arteria oesophagea zasobuje dorsalni stranu jicnu.
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Obrazek 63: Detail zdniku ductus caroticus. Dorsalni pohled na pravou stranu téla Pelobates
fuscus ve stadiu 63 N/F.

ITI-VI - III. az VI. aortalni oblouk (V. oblouk je na pravé strané téla méné redukovany nez
na levé. U tohoto exemplare je vytvorena anomalie, kdy arteria cutanea vzniké z V. aortalniho
oblouku. Na tomto obrazku je patrné jak maly rozdil vzniku musculus petrohyoideus posterior
stac¢i na vznik této anomaélie.), ao — aorta dorsalis lateralis, cu — arteria cutanea, ic — arteria
carotis interna, mp — kapilary musculus petrohyoideus posterior. Po ductus caroticus ztistala
jen drobné vyvysenina (viz Sipka). Ty¢inka ma délku 200 pm. Rostralni smér vlevo.

Arteria subclavia je velmi dobfe vyvinuta, pokracuje lateralné a vétvi se az v predni
koncetiné (viz obr. 61). Z aorta dorsalis lateralis se pak oddéluje arteria occipito-
vertebralis, ktera vysila nékolik vétvi do tylni krajiny a nakonec se napojuje na arteria
vertebralis. Aorta dorsalis lateralis dale pokracuje kaudéalné, spojuje se s aorta dorsalis
lateralis z druhé poloviny téla a spolecné vytvori aorta dorsalis. Vznik arteriae iliacae

je stejny jako u predchazejiciho stadia, jen tsek aorta caudalis uz je kratsi.

4.2.8 Stadium 65 N/F

II1. aortalni oblouk vzniké z truncus arteriosus a pokracuje lateralné. Pak se staci
kranialné a v misté glomus caroticum se z néj oddéluje arteria carotis externa. Ka-

rotidalni labyrint uz ma jinou strukturu nez u larev. Glomus caroticum predstavuje
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Obréazek 64: Systém aortélnich obloukt Pelobates fuscus ve stadiu 65 N/F. Dorsélni pohled.
Prava strana téla. Kranidlni smér nahoru.

III, IV a VI - III., IV. a VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ax — arteria
axillaris, ce — arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, ic — arteria
carotis interna, mn — arteria maxillaris, mn — arteria mandibularis, op — arteria ophthalmica,
ov — arteria occipito-vertebralis, pa — arteria palatina anterior, pu — arteria pulmonalis, su —
arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.

kapilarni pleten, ktera je vytvorena okolo III. aortalniho oblouku. Tato kapilarni ple-
tenl je napojena na III. aortalni oblouk a na arteria carotis externa (viz obr. 65).
Arteria carotis externa drobnymi vétvemi zasobuje musculus interhyoideus a ventralni
velum, které je jiz velmi redukované (viz obr. 66). Arteria carotis externa dale po-
kracuje kranio-medialné az k okraji dolni celisti. III. aortalni oblouk po vzniku arteria
carotis externa pokracuje lateralné. ITI. aortalni oblouk se pak staci kranialné, dorsalné
a nakonec medialné, tim vznika smycka, kterd je poztstatkem po zabrach (viz obr. 64).
Dalsim pokracovanim III. aortalniho oblouku je arteria carotis interna. Stejné jako
u predchazejiciho stadia neni III. aortalni oblouk napojen na aorta dorsalis lateralis.

Arteria carotis interna pokracuje kranio-medialné. Podobné jako u predchazejicich sta-
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Obrazek 65: Detail glomus caroticum. Dorsalni pohled na pravou stranu téla Pelobates
fuscus ve stadiu 65 N/F.

IIT a IV — III. a IV. aortalni oblouk, ec — arteria carotis externa, gl — kapilary glomus
caroticum. Tyc¢inka ma délku 300 pm. Rostralni smér nahoru.

dii z ni vznika arteria palatina posterior, ktera anastomozuje s arteria cutanea. Arteria
palatina posterior se za anastomozou staci kranialné a pokracuje po lateralni strané
hlavy. Pfed napojenim na arteria palatina anterior se z arteria palatina posterior od-
déluji cévy k horni a dolni celisti. Arteria carotis interna se po vzniku arteria palatina
posterior déli na arteria palatina anterior a arteria ophthalmica. Arteria cerebralis se
nepodarila u tohoto stadia nastiiknout. Arteria ophthalmica se staci lateralné a zaso-
buje sténu oc¢ni koule. Arteria palatina anterior pokracuje kranidlné a v rostralni oblasti

se napoji na pricnou spojku mezi arteria vertebralis a arteria palatina posterior.

IV. aortalni oblouk pokracuje po vystupu z truncus arteriosus jako hlavni kmen pro
privod krve do téla. Stejné jako III. aortalni oblouk vede IV. aortalni oblouk lateralné,

pak se ale dorsalné staci a napojuje se na aorta dorsalis lateralis.

V. aortalni oblouk je u tohoto stadia vytvoren jen jako drobné céva, ktera se od-

déluje od VI. aortélniho oblouku, a po kratkém tseku zanika (viz obr. 67).
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Obrazek 66: Redukované kapilary ventralniho vela. Pelobates fuscus ve stadiu 65 N/F.
Ventralni pohled na pravou stranu téla.

III, IV a VI — III., IV. a VI. aortalni oblouk, ec — arteria carotis externa, vv — kapilary
ventralniho vela. Sipka ukazuje na redukovany V. aortalni oblouk. Ty¢inka ma délku 300 pm.
Rostrélni smér nahoru.

VI. aortalni oblouk odstupuje lateralné z truncus arteriosus, pak se kaudalné staci
a rozdéluje se na arteria cutanea a na arteria pulmonalis. Arteria cutanea jde nejdiive
kranidlné, ale od mista anastomozy s arteria palatina posterior se staci kaudalné a
vétvi se ke kuzi boka a zad. Arteria pulmonalis je vyrazné silnéjsi nez arteria cutanea.
Arteria pulmonalis vede po lateralni strané plic a vznikaji z ni vSechny cévy plic. Plice
jsou u tohoto stadia velmi dobie vyvinuté. Plicni vacky jsou plné vzduchu a podili se

na dychéni.

Aorta dorsalis lateralis se po napojeni IV. aortalniho oblouku stac¢i kaudalné. U to-
hoto stadia nelze rozeznat, kde kon¢i IV. aortalni oblouk a kde zacina aorta dorsalis
lateralis. Medialné se z aorta dorsalis lateralis oddéluje arteria occipito-vertebralis,
ktera se vétvi k tylni oblasti a jedna jeji vétev se napojuje na arteria vertebralis. Ar-
teria vertebralis vede kranialné i kaudalné pod mozkem a michou. Pod mozkem se

arteria vertebralis déli na dvé cévy, které se okolo sebe obtaci, aby se zase spojily do
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100 unp

Obrazek 67: Detail redukovaného V. aortdlniho oblouku. Ventralni pohled na aortalni ob-
louky Pelobates fuscus ve stadiu 65 N/F. Prava strana téla.

IV-VI -1V. az VI. aortalni oblouk. V. aortalni oblouk je redukovany do tenké cévy. Tycinka
ma délku 100 pgm. Rostralni smér nahoru.

neparové arteria vertebralis. Pokazdé kdyz je arteria vertebralis neparova, oddéluje se
z ni mnoho kapilar k mozkovym a misnim obalim. Z aorta dorsalis lateralis vznika
arteria subclavia (viz obr. 68). Arteria subclavia jde lateradlné a zésobuje predni kon-
¢etinu. Pred vstupem do pfedni koncetiny se z ni oddéli arteria axillaris, kterd vede
kaudalnim smérem na lateralni strané téla (viz obr. 64). Aorta dorsalis lateralis pak
pokracuje kaudalné a v medianni roviné se setkava se s aorta dorsalis lateralis z druhé
poloviny téla a spolecné tvori neparovou aorta dorsalis. V tomto stadiu je jiz neparova
céva, ze které vznikaji arteriae iliaceae, silnéjsi nez aorta caudalis. Proto se zda, ze se

redukovana aorta caudalis oddéluje od cévniho kmenu k zadnim koncetinam.



VYSLEDKY 87

Obrazek 68: Detail vétveni aorta dorsalis lateralis. Dorsalni pohled na levou stranu téla
Pelobates fuscus ve stddiu 65 N/F. (Anomalni stav, protoZze zpravidla byva aorta dorsalis
lateralis silnéjsi a arteria subclavia a arteria occipito-vertebralis tendi.)

IIT a IV —I1II. a IV. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ic — arteria carotis interna,
ov — arteria occipito-vertebralis, su — arteria subclavia. Tycinka mé délku 300 um. Rostralni
smér vlevo.

4.2.9 Stadium 66 N/F

II1. aortalni oblouk na ventralni strané v misté karotidalniho labyrintu oddéluje
arteria carotis externa. Na III. aortalnim oblouku je smycka po zaniklych zabrach,
ktera je kratsi nez u predchézejicicho stadia. III. aortalni oblouk pifimo pokracuje jako
arteria carotis interna. Arteria carotis interna se stejné jako u predchézejicich stadii
déli na arteria palatina anterior do patra, arteria ophthalmica k o¢ni kouli a arteria
cerebralis k mozku. Arteria palatina posterior se u tohoto stadia nepodarilo prokazat.
Arteriae cerebrales se pod mozkem spojuji do neparové arteria vertebralis, kterd pokra-
cuje kaudalné pateinim kanalem. Na nékolika mistech se arteria vertebralis rozdélila

na dvé cévy a vytvorila malé okénko (viz obr. 69).
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Obrazek 69: Systém aortélnich obloukt Pelobates fuscus ve stadiu 66 N/F. Dorsélni pohled.
Prava strana téla. Kranialni smér nahoru.

III, IV a VI — III., IV. a VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, ax — arteria
azillaris, ce — arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, ic — arte-
ria carotis interna, op — arteria ophthalmica, ov — arteria occipito-vertebralis, pa — arteria
palatina anterior, pu — arteria pulmonalis, su — arteria subclavia, ve — arteria vertebralis.

IV. aortalni oblouk stejné jako u predchéazejiciho stadia je nepferuseny a napojuje

se pfimo na aorta dorsalis lateralis.

V. aortalni oblouk 1plné zanikl.

VI. aortalni oblouk stejné jako u predchazejiciho stadia neni napojen na aorta
dorsalis lateralis a primo se déli na arteria cutanea a arteria pulmonalis. Plice jsou

velmi dobfe vyvinuté a plicni vacky jsou plné vzduchu (viz obr. 70).



VYSLEDKY 89

Obrazek 70: Detail kapilar a cév plicnich vacku. Pelobates fuscus ve stadiu 66 N/F.
Plicni vacky jsou plné vzduchu a zaujimaji maximalni mozny objem. To zptisobuje zplos-
téni cév, které plicni vacek zasobuji (viz Sipky). Ty¢inka ma délku 50 pm.

Aorta dorsalis lateralis navazuje na IV. aortalni oblouk a neda se od néj odlisit.
Aorta dorsalis lateralis je utlacovana rozvijejicimi se plicemi a stejné jako u predcha-
zejicitho stadia je ulozena blize k medidnni roviné. Z aorta dorsalis lateralis vznika
arteria occipito-vertebralis, ktera je napojena na arteria vertebralis. Dale z ni vznika
arteria subclavia, ze které vznika i arteria axillaris jako u predchézejiciho stadia. Aor-
tae dorsales laterales splyvaji do neparové aorta dorsalis stejné jako u predchazejiciho

stadia.
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5 DISKUSE

5.1 Aortalni oblouky

V embryogenezi obojzivelnikii je postupné vytvoreno Sest aortalnich oblouki. Prvni
dva aortalni oblouky se redukuji v ranych stadiich embryogeneze. III. az VI. aortalni
oblouk jsou vytvoreny u zab az do metamorfézy, kdy se V. aortalni oblouk redukuje.
U nékterych ocasatych obojzivelnikd pretrvavaji vSechny ¢tyti aortalni oblouky az do
dospélosti. Vyvoj aortalnich obloukt u cervorii je znac¢né variabilni a velmi malo pro-
zkouméan. Uvadim i srovnani s vyvojem aortalnich obloukt dvojdysnych ryb a haterie

novozélandské, ktefi maji mnoho znakt spolecnych s obojzivelniky.

U zab neni vzdy pribéh aortalnich obloukt konstantni, jak je bézné u vyssich ob-
ratloved. Cévy mohou byt napojené na jiné aortalni oblouky, mohou se v rtizné mire
redukovat nebo naopak pretrvavaji larvalni struktury (Millard, 1942). Casto se ano-
malie vyskytuji jen na jedné strané téla, a tak umoznuji preziti az do dospélosti. Larvy
se zdsadnéjsimi anomadliemi se dospélosti nedoziji (O’Donoghue, 1931). Na Pelobates
jsem také pozorovala nékteré anomalie, vétsi odchylky jsem ale nenasla. Pravdépo-
dobné i proto, ze pulci byli odchyceni v prirodé az po vylihnuti. Pozdnim odchytem uz

pravdépodobné doslo k vyrazné selekci.

5.1.1 1. aortalni oblouk

Uplné vytvoieny I. aortalni oblouk jsem u larvalnich stadii Pelobates nepozorovala.
U Pelobates je pravdépodobné ventrolateralni ¢ast I. aortalniho oblouku soucasti arteria
carotis externa. Dorsalni tsek I. aortalniho oblouku je ¢asti arteria palatina posterior,
ktera je pravdépodobné kranidlnim pokracovanim aorta dorsalis lateralis. Domnivam
se, ze arteria palatina anterior nevznika z prvnich dvou aortalnich obloukt a ani z aorta
dorsalis lateralis, jeji pribéh tomu totiz neodpovida. Moje pozorovani jsou v souladu
s pozorovanim Millardové (1945), jen nesouhlasim s jejim tvrzenim, Ze arteria palatina
anterior obsahuje také tseky I. aortalniho oblouku. Kompletné je I. aortalni oblouk
patrny jen u ranych larvalnich stadii. U embrya Xenopus laevis se zac¢ina 1. aortalni
oblouk tvorit u stadia 26 N/F a od stddia 32 N/F zanik4, v dalsim vyvoji uz je pfito-
men jen jako soucast vyse zminénych cév. Podrobnéji se vyvojem I. aortalniho oblouku

u Xenopus laevis zabyvali Millardova (1945) a Nieuwkoop a Faber (1956). I. aortalni
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oblouk u Rana esculenta zjistil i Maurer (1888). V ontogenetickém vyvoji ocasatych
obojzivelnikti (Ambystoma a Necturus) je 1. aortalni oblouk také vytvoren (Schumway
et al., 1930). U ¢ervoru nebyla rand embryogeneze nikdy studovana. Lepidosiren para-
doza (Dipnoi) ma v raném larvalnim stadiu vytvofeny rudimenty I. aortalniho oblouku
(Robertson, 1914).

5.1.2 1II. aortalni oblouk

U pulcti Pelobates jsem kompletni II. aortalni oblouk nepozorovala. Podobné jako
I. aortalni oblouk se i II. aortalni oblouk stava soucasti arteria palatina posterior a
jeji vétve arteria hyoidea. 11. aortalni oblouk je vytvoren jen u embryi ve stadiich
30 az 32 N/F. II. aortalni oblouk neni u zab nikdy kompletni a vznika jen jako slepy
vybézek z aorta dorsalis lateralis tésné u vstupu II1. aortalniho oblouku (Millard, 1945;
Nieuwkoop a Faber, 1956; Delsol a Flatin, 1972). II. aortalni oblouk je v ontogenezi
ocasatych obojzivelniki zaznamenan (napf. u Necturus) jako vybézek aorta dorsalis
lateralis (Schumway et al., 1930). Vyvoj II. aortédlniho oblouku neni u ¢ervorti dosud
znédm. U Lepidosiren paradoza (Dipnoi) je v raném larvalnim stadiu vytvoren rudiment
I1. aortalniho oblouku (Robertson, 1914).

5.1.3 III. aortalni oblouk

Prestoze jsem se v této praci nezabyvala ranym larvalnim vyvojem, uvadim na
zakladeé literatury i vznik jednotlivych aortalnich obloukt, aby byla diskuse prehledna

a ucelena.

III. aortalni oblouk je vytvofen u larev zab od stadia 30 N/F (Millard, 1945). U larev
s vnéjsimi zabrami (stadium 32 az 44 N/F) vede III. aortalni oblouk krev pies kapilary
prvniho paru vnéjsich zaber a koné¢i v aorta dorsalis lateralis (Delsol a Flatin, 1972).
U téchto larev zacne uz k existujici anteriorni vétvi vyrustat ze srdce posteriorni vétev,
ktera se s ni v zabernim oblouku spoji. Vnéjsi zabry zasobuje jen posteriorni vétev, a
proto se dale déli na jednu aferentni a eferentni cévu. III. aortalni oblouk (na rozdil

od IV. aortélniho oblouku) méa u Xenopus anastomézy mezi anterioni vétvi a aferentni
cévou. (Millard, 1945 a Nikitin, 1925).

U Pelobates je III. aortalni oblouk u pulcti s vnitinimi zdbrami tplné vyvinut a

tvofi hlavni piivod okyslicené krve do téla. III. aortalni oblouk Pelobates odstupuje
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samostatné z truncus arteriosus a pokracuje lateralné. Jesté na ventralni strané téla
z III. aortalniho oblouku odstupuje arteria carotis externa. V misté oddéleni arteria
carotis externa se nachézi karotidalni labyrint (viz dale). V karotidalnim labyrintu se
ITI. aortalni oblouk u larev déli na anteriorni a posteriorni vétev do zaber. Plynulym
pokracovanim III. aortalniho oblouku je posteriorni vétev, zatimco anteriorni vétev je
spojena s arteria carotis externa. Z posteriorni vétve vznika céva, ktera zasobuje fil-
tracni aparat. Cévy vnitinich zaber odstupuji z posteriorni vétve aortalniho oblouku.
Tyto aferentni cévy se vétvi az do ¢tvrtého nebo patého fadu. Krev z zaber je sbirana
eferntnimi cévami, které maji stejnou strukturu vétveni. Eferentni cévy se sbiraji do
anteriorni vétve aortalniho oblouku (viz obr. 22). Na rozdil od Pelobates se cévy zaber
u Litoria vétvi jen do ¢tvrtého fadu (McIndoe a Smith, 1984a). Mezi posteriorni i an-
teriorni vétvi aortalniho oblouku u pulcti Pelobates nejsou primé spojky, tyto spojky
vznikaji az ve stadiich tésné pred metamorfézou. Anteriorni a posteriorni vétev III. a
IV. aortalniho oblouku jsou pod sebou, zatimco u V. aortalniho oblouku jdou vedle
sebe. U Litoria je situace jina, protoze anteriorni a posteriorni vétev III. a IV. aortal-
niho oblouku jdou vedle sebe a u V. a VI. aortélniho oblouku jdou nad sebou (McIndoe a
Smith, 1984b). U Pelobates nevznika z I1I. aortalniho oblouku céva filtra¢nimu aparatu.
Na rozdil od Litoria, kde kapilary k filtra¢nimu aparatu odstupuji z posteriorni vétve
ITI. aortalniho oblouku. Kapilary zobrazené korozivnim nastiikem filtra¢niho aparatu
a vnitinich zaber Pelobates fuscus a Litoria ewingi byly ale svym upofadanim shodné
(McIndoe a Smith, 1984a). Uspotradani kapilar filtra¢niho aparatu Xenopus se ale dost
lisi (Bartel et al., 1999). To, Ze Pelobates mé stejnou strukturu vétveni kapilar jako
Litoria a jinou nez Xenopus je ale zvlastni. Filtracni aparat Pelobates je totiz zasoben
podobné jako filtrac¢ni aparat Xenopus, ktery nema vytvorenu vétev na jeho zasobeni
z I11. aortélniho oblouku jako u Litoria (Millard, 1945 a Nikitin, 1925). Moje pozorovani
III. aortalniho oblouku a cév zaber a filtracniho aparatu je v souladu s vysledky Delsol
a Flatin (1972) a McIndoe a Smith (1984a). IIL. aortalni oblouk u pulce Alytes také stu-
doval Magnin (1959). Rozchézim se ale s McIndoe a Smith (1984b), ktefi se domnivaji
ze filtracni aparat je zasoben hlavné z anteriornich vétvi aortalnich oblouki a nenasli
u néj spojeni s posteriorni vétvi aortalniho oblouku. Zabry jsou podle nich na poste-
riorni vétvi III. aortalniho oblouku, na anteriorni i posteriorni vétvi u IV. aortalniho
oblouku a na anteriorni vétvi V. a VI. aortalniho oblouku. Toto tvrzeni by ale odpo-
rovalo celkovému schématu fungovani zaber a protifeci také jejich dalsim vysledkim

(McIndoe a Smith, 1984a). Podobné vysledky lze ziskat pfi nekompletnim nastiiknuti
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cév. McIndoe a Smith (1984b) zjistili na dorsalni strané zabernich oblouk a filtra¢niho
aparatu “polomésicity organ”. Podle mého nazoru by mohlo jit o ¢ast perikardu a pe-
rikardialni dutiny. U Pelobates se po priichodu zabrami anteriorni a posteriorni vétev
ITI. aortalniho oblouku spoji. III. aortalni oblouk se pak staci dorsalné a lateralné a
vstupuje do aorta dorsalis lateralis. V tomto misté také kranialné odstupuje arteria
carotis interna (viz dale). U larev Xenopus od stadia 46 N/F ma III. aortalni oblouk
funkci hlavniho ptivodu okysli¢ené krve do téla. Millardova (1945) ho u Xenopus ozna-
¢uje jako larvalni aortu. Je zajimavy rozpor ve studiich Xenopus laevis u Millardové
(1945) a Weisze (1945). Zatimco Millardova (1945) zjistila, ze III. aortalni oblouk je
silny kmen az do metamorfézy, kdy ztraci napojeni na aorta dorsalis lateralis, Weisz
(1945) si mysli, ze se III. aortalni oblouk za¢ind redukovat uz od larvy stadia 32 N/F.
ITI. aortalni oblouk ma tidajné aplné chybét, jak béhem larvalniho vyvoje, tak béhem
metamorfézy. Moje pozorovani a i vétsina ostatnich studii potvrzuje teorii Millardova
(1945). (Viz obr. 71 na strané 116.)

Na zac¢atku metamorfézy (od stddia 57 N/F) se u Pelobates posteriorni vétev
ITI. aortalniho oblouku zac¢ina od distalniho konce pozvolna redukovat. Nejdiive se pte-
rusi distalni kapilary zaber a anastomoézy s posteriorni vétvi, ale samotna posteriorni
vétev se redukuje pomaleji. Proto vznika dojem, Ze okolo stéadia 58 N/F posteriorni vé-
tev slepé konci, prestoze diive byla napojena na anteriorni vétev. Tento jev také miize
souviset s nejvétsim rozvojem zaber ve stadiu 58 N/F, protoZe posteriorni vétev do
délky presahuje vétev anteriorni. Slepé zakonceni posteriorni vétve zjistili i McIndoe a
Smith (1984a) u Litoria ve stadiu 58 N/F.

Béhem metamorfézy Pelobates se zabry redukuji jen velmi pomalu. Ve stadiu 62 N/F
jsou kapilary zaber vétvené az do ¢tvrtého fadu (viz obr. 51). Mezi stadii 62 a 63 N/F
ale najednou zabry mizi a aortalni oblouk uz neni rozdélen na anteriorni a posteriorni
vétev. Tento skok se da vysvétlit ndhlym uzavienim posteriorni vétve. Krev tak proudi
rovnou do anteriorni vétve a zabry obchazi. Zabry se pak redukuji bez krevniho zaso-
beni. Anastomoézy mezi anteriorni a posteriorni vétvi jsou dulezité hlavné pred tplnou
redukci zaber, kdy jsou koncové kapilary zaber redukované a vétsina krve tak prochazi
anastomdzami. Aortalni oblouk je tak tvofen jen anteriorni vétvi. Podobné je situace
u Dipnoi (viz dale). Oproti tomu se Delsol a Flatin (1972) domnivaji, Ze béhem me-
tamorfézy se primé spojky mezi anteriorni a posteriorni vétvi zvétsuji a proudi jimi
vice krve néz zabrami. Postupné se pak zabry redukuji a anteriorni a posteriorni vétev

anastomézami uplné splynou. Plynuly aortalni oblouk je tedy podle této teorie tvoren
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jak anterironi tak i posterironi vétvi. U Pelobates stadii 62 a 63 N/F zanikd ductus
caroticus — usek aorta dorsalis lateralis mezi II1. a IV. aortalnim obloukem. U Peloba-
tes dochazi k redukci ve stejnych stadiich jako u Xenopus (Millard, 1945; Nieuwkoop
a Faber, 1956). (Viz obr. 71 na strané 116.)

ITI. aortalni oblouk méa i po metamorféze dulezitou funkci. U dospélého Xenopus
laevis zésobuje 42 % téla. Vznikaji z néj totiz vétve k hltanu, jicnu, brzliku, k annu-
lus tympanicus, k musculus petrohyoideus, k musculus cucularis, k musculus depressor
mandibulae, k musculus interhyoideus a k musculus masseter major et minor (Millard,
1945). Tyto vétve jsou i u Pelobates jako vétve arteria carotis interna, i kdyz nejsou
v8echny uplné vyvinuté (viz déale). Pfi pokusech s preruSenim jednoho III. aortalniho
oblouku u Xenopus prezili pulci né€kolik dalsich dni, ale pfi zniceni obou III. aortal-
nich obloukt umirali okamzité. Z toho je patrné, jak je III. aortalni oblouk dulezity

v porovnani s ostatnimi aortalnimi oblouky (Millard, 1945).

U ocasatych obojzivelnikt (napt. Salamandra) jsou v ontogenetickém vyvoji na
ITI. aortalnim oblouku vytvoreny zabry. U Hynobius jsou vnéjsi zabry také zasobeny
III. aortalnim obloukem. Systém aferentnich a eferentnich cév je shodny se zabami, jen
nebyly zjistény pfimé anastomozy, které by povrch zaber obchazely (Kato a Kurihara,
1989). Z III. aortalniho oblouku je jesté vytvofena céva k musculus trapezius, ktery je

puvodné Zabernim svalem (Fox, 1959).

U cervorti je zndm ontogeneticky vyvoj aortalnich obloukt jen u Ichthyopsis gluti-
nosus (Ramaswami, 1944) a stav aortalnich obloukt u embrya odpovidajiciho larvé a
embrya tésné pred narozenim u zivorodého Typhlonectes compressicauda zndm z vlast-
niho pozorovani. U Ichthyopsis je 111. aortalni oblouk vytvofen jen u larev, kde je roz-
délén na aferentni a eferentni vétev do vnéjsich zaber. Behem metamorfézy I11. aortalni
oblouk mizi a krev do hlavy je privadéna IV. aortalnim obloukem. Tento cCervor také
nema vytvorenu arteria carotis externa ani v larvalnich stadiich. Hlava je zasobena pro-
dlouzenou aorta dorsalis lateralis — arteria carotis interna. V rané fazi embryogeneze
Typhlonectes je III. aortalni oblouk vytvoren. Jeho aferentni vétev vede do vnéjsich
zaber a eferentni vétev vystupuje z zaber a napojuje se na aorta dorsalis lateralis.
V této fazi vyvoje neni viibec vytvorena arteria carotis externa. 7 levé eferentni vétve
III. aortalniho oblouku anteriorné odstupuje arteria thyroidea ke $titné zlaze. Arteria
carotis interna jde jako kranidlni pokracovani aorta dorsalis lateralis do hlavy, kde se

oddéluje arteria palatina posterior. U embrya tésné pied vylihnutim III. aortalni ob-
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louk prochéazi rovnou do aorta dorsalis. Z jeho ventralni strany vznika arteria carotis
externa, kterd se hned vétvi na dvé cévy. V blizkosti arteria carotis externa vznika i
arteria carotis interna, kterd pokracuje do hlavy ve formé tii vétvi. Arteria thyroidea
je vytvorena v dorsalni ¢asti. Ontogeneticky vyvoj nebyl u jinych ¢ervori dosud stu-
dovan, proto lze uvést jen situaci u dospélcii. Cervoti ale v dospélosti maji aortélni
oblouky jiz zna¢né ptizptsobené podlouhlému tvaru téla. Je proto skoro nemozné urcit
jednotlivé aortalni oblouky. U vsech Cervori je vytvorena na kazdé strané téla arteria
carotis interna jako pokracovani aorta dorsalis lateralis. Nelze ale Tici, zda s ni arteria
carotis externa splynula nebo neni vytvorena. Na ventralni strané je vytvorena parova
céva, kterd privadi krev do karotid a tim i do aorta dorsalis lateralis a do téla. Jak je
ale patrné z ontogeneze Ichthyopsis nelze urcit, jestli se jedna o III. nebo IV. aortalni

oblouk (Ramaswami, 1944).

V pozdégjsich larvalnich stadii Lepidosiren (Dipnoi) jsou na III. aortalnim oblouku
vytvoreny vnéjsi zabry. III. aortalni oblouk je tak prerusen na aferentni a eferentni
vétev. Béhem redukce vnéjsich zaber se mezi aferentni a eferentni vétvi vytvoii spojka.
Vsechny cévy distalné od této anastomoézy se redukuji a tim vznikd plynuly aortalni
oblouk. Tento typ redukce, kdy se vsechny cévy od urcitého tiseku vstiebavaji, by
mohl odpovidat i zaniku posteriorni vétve aortélnich obloukt u Pelobates (viz vyse).
V dospélosti je III. aortalni oblouk plynuly a podobné jako u obojzivelnikl se z jeho
ventralni strany oddéluje arteria carotis externa a z dorsalni strany arteria carotis
interna (Robertson, 1914). Odlisna je situace u Neoceratodus, kde i v dospélosti je

ITI. aortalni oblouk prerusen zabrami.

U Sphenodon punctatus (Reptilia) je i v dospélosti zachovan ductus caroticus, coz je
pro plazy dost netypické. Arteria carotis externa se u haterie vétvi i k ventralni strané
krku a ke $titné zlaze (O’Donoghue, 1921).

Arteria carotis externa odstupuje z ventralni ¢asti II1. aortalniho oblouku a pokra-
¢uje po ventralni strané hrdla az na spodinu st a u dospélcti az do jazyka. U Pelobates
je arteria carotis externa plynulym pokracovanim anteriorni vétve III. aortalniho ob-
louku. Toto usporadani se da vysvétlit teorii, ze arteria carotis externa je pokracovanim
aorta dorsalis lateralis jako u Dipnoi (viz déle). Vétsinou je ale arteria carotis externa
uvadéna jako kranialni pokrac¢ovani aorta ventralis (resp. aferentni vétve III. aortalniho
oblouku) (napf. McIndoe a Smith, 1984a). V larvélnich stadiich je u Pelobates vytvo-
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fena céva, kterd z arteria carotis externa odstupuje hned za karotidalnim labyrintem.
Zasobuje ventralni velum zaberni dutiny. Klinckowstrom (1894) podobnou vétev u Pipa
nazyva arteria hyoideo-lingualis. Tato céva je vytvorena i u Xenopus (Aichhorn a La-
metschwandtner, 1996). Ventralni velum se v pribéhu metamorfézy redukuje. Podle
mého pozorovani se z cév jeho kraniadlni ¢asti stavaji cévy zasobujici stitnou zlazu.
Ptvodni cévy ventralniho vela se totiz rozpadaji do kapilar vackt, které odpovidaji
struktufe této zlazy (viz obr. 66). Poprvé jsem zjistila $titnou zlazu a arteria thyroi-
dea, kterd ji zasobuje az ve stadiu 65 N/F (viz obr. 65) Witschi (1956), ale pozoroval
zéklady stitné zlazy uz u larev pred metamorfézou. Konce arteria carotis externa se
rozpadaji do kapilarni pletené v medianni roviné. U nékolika pulcti se arteriae carotides
externae kiizily a kazda zasobovala protilehlou polovinu tstni dutiny. Tento jev jsem
nasla u nékolika pulcti v odlisnych vyvojovych stadiich, proto pravdépodobné nejde
o charakteristiku urcitého stupné vyvoje, ale o anomalii. BEhem vyvoje se pribéh ar-
teria carotis externa vyrazné neméni. U dospélce Letopelma hochstetteri se hned po
vzniku arteria carotis externa z karotidalniho labyrintu oddéluje vétev do kiize, ktera
ale nezasobuje ventralni velum. Arteria carotis externa pokracuje kranidlné a déli se
na povrchovou a hlubokou vétev (Elsie a Stephenson, 1947). Podobné vétveni arteria
carotis externa jsem u Pelobates nepozorovala. U dospélci Rana temporaria vznika
diky redukci zaber arteria carotis externa spolecné s arteria carotis interna z karoti-
délniho labyrintu (nap¥. Gaupp, 1896). Podobnou situaci jsem u metamorfovanych zab
Pelobates nenasla. V tomto stadiu vyvoje se koreny obou arteriae carotides ptiblizily,
ale mezi nimi byla stale dost dlouha smycka III. aortalniho oblouku. K postupnému

splynuti pravdépodobné dochézi az dlouho po metamorféze.

U ocasatych obojzivelniki se stupen metamorfézy dé urcit podle splynuti arteria
carotis externa et interna. Pii kompletni metamorféze vystupuji arteria carotis ex-
terna et interna z karotidalniho labyrintu (napf. Amphiuma). Tento znak i odpovida

klasifikaci ocasatych obojzivelniki. Situace u cervori (viz vyse).

Zajimavy je vznik III. aortalniho oblouku u Lepidosiren paradoza (Dipnoi). Arteria
carotis externa (arteria lingualis) vznika jako vétev aorta dorsalis lateralis hned vedle
arteria carotis interna. Kdyz dochazi k redukci vnéjsich zaber, tak se arteria carotis
externa prodluzuje a napojuje se na aferentni vétev III. aortalniho oblouku, jeji ¢ast
pokrac¢uje kranialné na spodinu dutiny tstni. Usek aferentni i eferentni vétve III. aor-
talniho oblouku mezi arteria carotis externa a interna mizi. Arteria carotis externa

mé tedy funkci anastomoézy. Zacatky aferentni a eferentni vétve pretrvavaji az do do-
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spé€losti v podobé tenkych cév zasobujicich rudiment zaber a i snad hyoidni zaberni
oblouk. Arteria carotis externa neni tedy kraniadlnim pokracovanim truncus arteriosus
resp. aorta ventralis (napt. Romer a Parsons, 1977; Witschi, 1956), ale podle larval-
niho vyvoje Lepidosiren paradoza je arteria carotis externa vétvi aorta dorsalis lateralis,
ktera se napojila na III. aortalni oblouk. III. aortalni oblouk u Dipnoi tedy neni cely
usek od vystupu z truncus arteriosus az k arteria carotis interna, ale jen kratky tsek
od truncus arteriosus k arteria carotis externa. Usek mezi zacatky obou karotid je
tedy ptivodem z aorta dorsalis lateralis resp. z arteria carotis externa. Jestli u oboj-
zivelnik® vznik& arteria carotis externa podobnym zpisobem, nebylo dosud zjisténo.
Kdyby ovsem tak vznikala, doslo by v evoluci ke kuriozni situaci. Nejprve by arteria
carotis externa vznikla z arteria carotis interna a vzdalila by se od ni na délku zaber na
ventralni stranu téla. S postupnou redukci zaber by se ale zase obé arteriae carotides
druhotné spojily. Zjisténi jestli arteria carotis externa vznika podobnym zplisobem i

u obojzivelnikli by znamenalo dikladné prostudovat jejich embryonalni vyvoj.

Glomus caroticum (karotidalni labyrint) se nachazi na III. aortdlnim oblouku
v misté odstupu arteria carotis externa. Karotidalni labyrint se postupné vyviji uz
od larvalnich stadii, ale plné funkéni jako chemoreceptor a baroreceptor je az po me-
tamorféze (Kusakabe, 1992). U larev Pelobates se na korozivnim preparatu podafilo
prokazat jeho schopnost délit proudy krve do posteriorni vétve aortalniho oblouku, do
arteria carotis externa a anteriorni vétve aortalniho oblouku. Glomus caroticum u larev
nema vyrazné jinou strukturu a podoba se spiSe rozsifené cévé (viz obr. 21). Schopnost
karotidalniho labyrintu larev délit proudy krve zjistil i Kusakabe (1992). V pribéhu
larvalniho vyvoje a metamorfézy (Rana catesbeiana) vznikaji v glomus caroticum che-
moreceptivni buiiky. Ve stadiich 48 az 54 N/F zac¢inaji chemoreceptivni butiky teprve
vznikat. Z toho vyplyva, ze v ranych larvalnich stadiich chemorecepce glomus caroticum
jesté nefunguje. Také u larev Xenopus neni glomus caroticum jesté funkéni (Orlando a

Pinder, 1995). Funkce karotidélniho labyrintu u larev neni objasnéna.

Béhem metamorfézy se u Pelobates vytvori kapilarni pleten, ktera obaluje III. aor-
talni oblouk. Arteria carotis externa je napojena i na III. aortalni oblouk a i na ka-
pilarni sit (viz obr. 65). Tato kapilarni sif pravdépodobné vznika z eferentnich cév
zaber. Nékolik eferentni cév v blizkosti glomus caroticum se totiz zkracuje a staci (viz
obr 48). Je pravdépodobné, Ze tyto cévy obali III. aortélni oblouk, a tak vytvofi jeho
kapilarni pletenn. U Pelobates postupny vyvoj karotidalniho labyrintu odpovida vyvoji
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chemoreceptivnich bunék zjisténych u jinych druhi zab. Ve stadiich 56 az 61 N/F se
chemoreceptivni buriky napojuji na hladké svaly. A ve stadiich 62 az 66 N/F se okolo
nich vytvari specialni podpirné burky. Postupné se buiiky napojuji na okoli, ale che-
moreceptivni funkce se objevuje az po metamorféze (Kusakabe, 1992). Také u Xenopus
zacind karotidalni labyrint plnit svou tlohu aZz po ukon¢eni metamorfézy (Orlando a
Pinder, 1995).

U dospélce Rana a Bufo karotidalni labyrint pfipomind rozsiteni plné trabekul a
komurek (Ishii et al., 1966). Této struktufe také odpovidaji kapilary u Pelobates. Vy-
tvofeny je glomus caroticum také u dospélce Pipa americana a Rana (Klinckowstrom,
1894). Jak uz bylo uvedeno, karotidalni labyrint mé u dospélci zab funkci chemore-
ceptoru a baroreceptoru. Pravdépodobné jde o predchtidce karotidalniho téliska savetl,
které ma také chemoreceptivni funkci (Kusakabe et al., 1995). Karotidalni labyrint je
inervovan z nervus caroticus (Ishii et al., 1966). De Saint-Aubainova (1985) popsala
inervaci karotidalniho labyrintu X. a XI. hlavovym nervem a sympatickymi vlakny.
Glomus caroticum vnimé pouze velké rozdily tlaku. Pti stimulaci chemoreceptort se
zvysuje frekvence dychani. Kdyz je ale tlak krve prilis velky, pfestanou fungovat che-
moreceptory a dychani se zastavi. Karotidalni labyrint tak hraje vyznamnou tlohu pfi
regulaci dychéni (Ishii et al., 1966). U pulci zab jsou buiikky podobné buiikkdm karoti-
dalniho labyrintu také v anastomoézach VI. aortalniho oblouku u vnitinich zaber. Proto
by i zde mohla byt prokdzana chemorecepce (Malvin, 1988). Karotidalni labyrint by
mohl byt prvni z anastomo6z mezi anteriorni a posteriorni vétvi III. aortalniho oblouku
(McIndoe a Smith, 1984). Moje pozorovani na Pelobates tuto hypotézu podporuje.
Protoze se II1. aortalni oblouk déli na anteriorni a posteriorni vétev pravé v oblasti ka-
rotidalniho labyrintu, mohlo by opravdu jit o prvni anastomézu. Také studie Malvina

(1988) a Terhala (1941) u ocasatych obojzivelniki tuto teorii potvrzuji.

U ocasatych obojzivelniki nema karotidalni labyrint stejnou strukturu jako u zab.
Na jeho misté je vytvofena husta kapilarni pleteri (Terhal, 1941). Ptvodnéjsi struktura
u ocasatych tak vice pfipomina vznik karotidalniho labyrintu z anastomézy. U cervorii

ani u dvojdysnych nebyl karotidalni labyrint zaznamenan.

Arteria carotis interna zacind v misté napojeni III. aortalniho oblouku na aorta
dorsalis lateralis. Prestoze je arteria carotis interna anteriornim pokracovanim aorta

dorsalis lateralis (napf. Romer a Parsons, 1977), zatadila jsem ji kvili pfehlednosti
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k III. aortalnimu oblouku. Béhem metamorfézy (stddium 62 N/F) se totiz redukuje
ductus caroticus, a tak se arteria carotis interna stava ptimym pokracovanim III. aortal-
niho oblouku. Z usporadani cévniho systému larev, které jsem pozorovala, neni mozné
urcit, jestli primarné arteria carotis interna vznika jako anteriorni pokracovani aorta

dorsalis lateralis nebo je soucasti III. aortalniho oblouku.

U larev Pelobates odstupuje z arteria carotis interna silna arteria palatina poste-
rior, kterd prochézi fenestra orbitalis (Delsol a Flatin, 1972) a zasobuje dorsélni stranu
dutiny tstni a zZvykaci svaly. Millardova (1945) ale popisuje, jak arteria palatina poste-
rior vstupuje s arteria carotis interna do lebky a pozdéji vychazi mezerou k foramen
oculomotorius. U Pelobates jsem vztah k okolnim kostem nestudovala. Podle smycky
vytvorené u vétveni arteria palatina posterior (viz obr. 23) je ale vidét, ze se arteria
palatina posterior hned po svém vzniku prudce lateralné staci. Proto si myslim, Ze
u Pelobates nevstupuje arteria palatina posterior do lebky. Arteria palatina posterior
u pulcit Pelobates vydava nékolik tenkych cév a arteria hyoidea k jazylkovému zaber-
nimu oblouku a ke stropu zaberni dutiny. Arteria palatina posterior dale pokracuje
na lateralni strané lebky a vétvi se k okolnim svalim a k patru. Arteria carotis in-
terna po oddéleni arteria palatina posterior prochéazi skrz foramen caroticum (Delsol
a Flatin, 1972) a staci se kaudéalné. Po kratkém useku se déli na t¥i vétve: arteria pa-
latina anterior, arteria cerebralis a arteria ophthalmica (viz obr. 23). Arteria palatina
anterior se ostfe staci, vystupuje z mozkovny skrz foramen cranio-palatinum (Delsol
a Flatin, 1972) a jde v medidnni roviné po stropu ustni dutiny. Arteria cerebralis jde
nejdiive lateralné a po oddéleni arteria ophthalmica se staci kaudalné. Arteria cere-
bralis anastomozuje se svou protilehlou vétvi a zasobuje mozkové obaly. Obé protilehlé
arteriae cerebrales jJdou kaudalné a po kratsim tseku splyvaji a tvori neparovou arteria
vertebralis. Arteria vertebralis prochazi paternim kanalem a tenkymi vétvemi zasobuje
misni obaly. K arteria vertebralis se pfipojuje arteria occipito-vertebralis (viz déle).
Pod mozkem pulce se tak vytvaii okruh, ktery je zasoben dvéma tepnami. Silnéjsi je
arteria cerebralis, ale da se predpokladat, Ze pfi jejim poruseni by mozek dostatecné
zasobovala jeji protilehla vétev, pripadné arteria occipito-vertebralis. Na bazi mozku
tak vznika funkcni obdoba Willisova okruhu, jak je znam z lidské anatomie. Je mozné,
ze se jednd o homologii s lidskym Willisovym okruhem, protoze ptivodné cévy tvori
stejné jako u lidi arteria carotis interna a arteria vertebralis. Jestlize tyto struktury
jsou skutec¢né homologické, tak by musela arteria occipito-vertebralis béhem evolucniho

vyvoje ztratit spojeni s aortou a redukovat se na cévu na bazi mozku. Arteria ophthal-



DISKUSE 100

mica, jako tieti vétev arteria carotis interna, jde lateralné a zasobuje oc¢ni kouli. Jeji
prubéh je pro tepnu dost netypicky, protoze u pulce je arteria ophthalmica velmi zvl-
nénd (viz obr. 32). Jedna se pravdépodobné a adaptaci na pohyby oc¢ni koule, ktera
neni v o¢nici pevné ukotvena. Ocnice je spojena s ustni dutinou, a tak pii prijimani
potravy miize dochazet k pohybu oc¢ni koule. Dalsi mozné vysvétleni je kompenzace
rychlého ristu téla béhem larvalniho obdobi, protoze rist téla je zvlasté u pulci Pe-
lobates velmi vyrazny. Zvlnéni a stoceni arteria ophthalmica, tak podle mého nazoru
umoziiuje jeji natazeni, aniz by se céva poskodila. Castecné zvinéni arteria ophthalmica
zustane i po metamorféze. Mize jit o pozustatek po larvalnim vyvoji, adaptaci na po-
hyby oc¢ni koule nebo o pripravu na dalsi rist téla az do dospélosti. Zakladni vétveni
arteria carotis interna pulce Pelobates se shoduje s pozorovanim Millardové (1945).
Podobné vétveni je i u Rana, kde ale nebyla zjisténa arteria palatina posterior (Del-
sol a Flatin, 1972). U pulce Xenopus stadia 44 N/F byla nalezena céva, ktera vznika
z II1. aortalniho oblouku tésné pied aorta dorsalis lateralis. Tato vétev se hned déli na
dvé do musculi constrictores branchiales (z téchto svalt v dospélosti vznikd musculus
petrohyoideus a musculus cucullaris (viz vyse)). U pozdéjsich stadii vznikaji navic dalsi
vétve k brzliku a k vystelce stropu zaberni dutiny. ITI. aortalni oblouk zasobuje dorsalni
svaly viscerokrania (¢tyfi constrictores branchiales) (Millard, 1945). Podle mych pred-
pokladt by tuto funkci mohly mit cévy, které se u larev Pelobates oddéluji z arteria

palatina posterior, ptipadné dalsi z drobnych vétvi arteria carotis interna.

Béhem metamorfézy se zméni pribéh a funkce arteria palatina posterior, proto
je riznymi autory, ktefi popisovali situaci u dospélci zab, jinak pojmenovana. U do-
spélce Pelobates se nazyva arteria orbito-nasalis (Szarski, 1947). Kvili prehlednosti
ponechavam jeji puvodni nazev. Arteria palatina posterior uz nejde po svém vzniku
primo kranialné jako u pulce, ale lateralné a kaudalné. Na kraji téla vytvori anastomozu
s arteria cutanea a od mista této anastomozy se staci kranidlné a medialné. Arteria
palatina posterior pak prochazi oc¢nici, kde se rozpadd do mnoha cév. Po priichodu
o¢nici se znovu spoji do jediné cévy a pokracuje po lateralni strané hlavy rostralné.
Lateralné z ni odstupuje nejdiive arteria mazillaris, kterd zasobuje horni celist, pak
se z ni oddéluje arteria mandibularis do spodni cCelisti. Na arteria palatina posterior
je tak patrny jeji puvod v cévach I. a II. aortalniho oblouku i v dospélosti. Arteria
palatina posterior se dale staci medialné a z kaudalni strany se na ni napojuje arteria
palatina anterior. V medianni roviné se setkava arteria palatina posterior s arteria

palatina posterior druhé poloviny hlavy a spolecné tvori arteria vertebralis i v hlavové
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¢asti. Zmény probihaji béhem metamorfézy u arteria carotis interna. Arteria cerebralis
postupné redukuje svoji anastomozu a trojuhelnik, ktery tvori pod mozkem se tak od
stadia 60 N/F zmensuje. U rtaznych jedinct splynou arteriae cerebrales razné. Nékdy
vznikne nékolik “okének”, u dalSich jedinct se cévy okolo sebe obtaci. Arteria palatina
anterior se béhem metamorfézy ztendi, ale jinak svij prubéh vyrazné neméni (stale
zésobuje patro ustni dutiny). Rostralné se napojuje na arteria palatina posterior. Jina
je situace u Xenopus, kde arteria palatina anterior béhem metamorfézy tplné mizi
(Millard, 1945). Arteria ophthalmica neni po metamorféze uz tolik zvlnéna a i cévni
zasobeni oka je lépe vyvinuté nez u larev. U dospélce Leiopelma hochstetter: je vy-
tvofena jen arteria palatina a arteria vertebralis. Arteria palatina se déli na arteria
palatina anterior, kterd jde dopfedu az do sliznice patra, a na arteria palatina poste-
rior, ktera prochazi orbitou. O arteria ophthalmica chybi v literatufe jakakoliv zminka.
Arteria vertebralis se podobné jako u Pelobates napojuje na arteria occipito-vertebralis
(Elsie a Stephenson, 1947). U Rana se arteria cerebralis napojuje na arteria vertebra-
lis stejnym zptisobem jako u Pelobates (Gaupp, 1896). Xenopus nem4 ptiéné napojeni
arteria palatina posterior et anterior na arteria cerebralis (Millard, 1941). Ze srovnani
s ostatnimi druhy zab vyplyva, ze cévy, které vznikaji z arteria carotis interna jsou
stejné. U vétsiny zab jsou popsany jak arteria palatina posterior et anterior, arteria
ophthalmica, arteria cerebralis, tak i arteria vertebralis (Delsol a Flatin, 1972; Gaupp,
1896). Tyto cévy zasobuji pfiblizné stejné oblasti, i kdyZ jejich koncové vétve se u ruz-
nych druht zab lisi. Napt. u Rana je vytvorena arteria stapedialis jako jedna z vétvi
arteria palatina posterior, ale mizi v ranych embryonalnich stadiich. Arteria stapedia-
lis je ale pritomna pred metamorfézou u Bufo a nasla jsem ji jako tenkou cévu také i
u larev Pelobates. Arteria hyoidea je obdobné vytvofena jen béhem larvalniho vyvoje

a v metamorféze mizi.

Situace u ocasatych obojzivelnikti je podobna jako u zab. Srovnani je ale ztizeno
pouzivanim rdznych jmen pro stejné cévy, proto pouzivam stale stejnd pojmenovani.
Hynobius ma podobné jako zaby vytvorenou arteria palatina posterior, ze které vznika
arteria hyoidea, ptipadné i arteria stapedialis. Arteria palatina posterior jde vné lebky
a oddeéluje jednu vétev k ocnici. Arteria carotis interna vstupuje do chondrokrania po
odstupu arteria palatina posterior. DéEli se podobné jako u zab na arteria ophthalmica,
arteria cerebralis a arteria palatina anterior (Fox, 1959). U Ambystoma se arteria
carotis interna vétvi v blizkosti ganglion nervi facialis (Field, 1893). U &ervort nebyla

arteria carotis dale studovana.
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U dvojdysnych je vznik arteria palatina posterior z 1. a II. aortalniho oblouku,
lépe patrny. Arteria carotis interna je zaznamenéna u Lepidosiren (Robertson, 1914).
Podrobnéji je ale prostudovana jen u Neoceratodus. U Neoceratodus se z arteria ca-
rotis interna tésné pred jejim vstupem do lebky skrz foramen hypophyseos ventralné
oddéluje arteria mandibularis. Arteria mandibularis vznika z eferentni vétve 1. aortal-
niho oblouku, a proto se napojuje na aorta dorsalis lateralis. Z 11. aortalniho oblouku
zustala v larvalnich stadiich zachovana eferentni céva. Tato céva se hned po svém od-
stupu z aorta dorsalis lateralis déli na arteria hyoidea a arteria stapedialis. U Dipnoi,
ale na rozdil od obojzivelniki, arteria stapedialis vstupuje do lebky a prochézi late-
ralné od spolec¢ného ganglia pro V. a VII. hlavovy nerv. Arteria stapedialis ale z lebky
opét vystupuje (foramen sphenooticum) a pokracuje na jeji lateralni strané k orbité,
k licni oblasti a do musculus masseter. Arteria hyoidea sestupuje do operkula a do
musculus levator II. V pozdéjsich stadiich arteria hyoidea mizi (Fox, 1963). Zajimavy
je vyvoj arteria stapedialis u savcd a ve zkratce ho uvadim, i kdyz to s tématem diplo-
mové prace bezprostiedné nesouvisi. Arteria stapedialis totiz prochazi otvorem sluchové
kustky (stapes) a ztrati své napojeni na arteria carotis interna a anastomézami se spoji
s arteria carotis externa, tim vznikd arteria meningea (Fox, 1963). Fox (1963) se na
zékladé situace u dvojdysnych domniva, ze arteria ophthalmica by mohla byt cévou
vznikajici z eferentni vétve premandibularniho zaberniho oblouku. S timto tvrzenim
spiSe nesouhlasim, protoze u larev Pelobates je arteria ophthalmica uloZzena kaudalnéji
nez arteria stapedialis. Toto rozmisténi béhem metamorfézy méni v disledku redukce

zaber, a tak se arteria ophthalmica dostava pred arteria palatina posterior.

U Sphenodon (Reptilia) je vétsina hlavy zasobena arteria palatina posterior (arteria
stapedialis), kterd zasobuje sluchové tstroji, spankovou oblast, o¢nici, horni a dolni
celist a tylni oblast. Z dalsich vétvi arteria carotis interna byla zaznamenana jen arteria

palatina anterior (O’Donoghue, 1921).

Srovnani vétvi arteria carotis interna je problematické, protoze se u ni vyskytuje
znacna variabilita a hlavné riizni autofi pouzivaji zcela odlisna pojmenovani. Pokusila
jsem se homologizovat arteria palatina posteriors arteria stapedialis. Z vySe citovanych
praci se ale nedé& pfesné urcit, jestli celé tiseky téchto cév jsou homologické nebo jestli
arteria stapedialis odpovida jen anteriorni ¢asti arteria palatina posterior (po odstupu
arteria hyoidea). Proto se v této praci drzim znaceni, které je pouzivano u Xenopus —
arteria palatina posterior. Velka variabilita této vétve arteria carotis interna je vidét i

u ostatnich obratlovci, kde jsou jeji jednotlivé vétve vyvinuty v rizné mite. V evoluci
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obratlovct je patrné konstantni zasobeni mozku pies arteria carotis interna (napft. ob-
doba Willisova okruhu u obojzivelnikii). Naproti tomu je ale zédsobeni vnéjsiho povrchu
hlavy nekonstantni. Tato nepravidelnost je pravdépodobné zptisobena vyvojem celisti

a okolnich svali az ke vzniku sekundarniho ¢elistniho kloubu u savci.

5.1.4 TIV. aortalni oblouk

Larvalni vyvoj IV. aortalniho oblouku je zndm hlavné u Xenopus. IV. aortalni ob-
louk je vytvofen od stadia 30 N/F (Millard, 1945). Od stadia 32 N/F u Xenopus IV. a
III. aortalni oblouk zisobuji vnéjsi zabry (Nikitin, 1925). Také IV. aortalni oblouk se
déli na anteriorni a posteriorni vétev, kterd se dale déli na aferentni a eferentni cast.
Na rozdil od III. aortalniho oblouku je I'V. aortalni oblouk méné vyvinuty a mé vytvo-
feny anastomézy mezi anteriorni a aferentni vétvi. Jestlize je jedna z vnéjsich zaber
zdvojend, tak je zadsobovana kapilarami, které vzniknou na této anastomoze. Xenopus
mé od stadia 46 N/F, kdy se redukovaly vnéjsi zédbry a s nimi i ten¢i posteriorni vétve,

aortalni oblouky az do dospélosti plynulé a bez vétveni (Millard, 1945).

U larev Pelobates s vnitinimi zabrami odstupuje IV. aortalni oblouk samostatné
z truncus arteriosus. U pulci ma stejny primeér jako III. aortalni oblouk. Déli se na
anteriorni a posteriorni vétev, které podobné jako u III. aortalniho oblouku zasobuji
vnitini zabry. Vyvoj anteriorni a posteriorni vétve IV. aortalniho oblouku je stejny
jako u IIl. aortalniho oblouku. U Pelobates se ze IV. aortalniho oblouku v jeho ante-
riorni ¢asti oddéluje céva, kterd jde k filtraénimu aparatu a k zabernim svalim (viz
obr. 14). Céva k filtra¢nimu aparatu je vytvorena i u pulci Xenopus, kde mimo filtrac-
niho aparatu také zasobuje musculus subarcualis rectus II1. Dalsi vétev IV. aortalniho
oblouku Xenopus jesté zasobuje musculus subarcualis rectus IV (Millard, 1945). Stra-
winski (1956) nasel cévy IV. aortélniho oblouku, které zasobuji operculum. U Pelobates
jsem zvlastni zasobeni operkula nepozorovala a domnivam se, ze ma stejnou dychaci
funkci jako ostatni ktize. Podle Strawinski (1956) je operculum zasobeno arteria opercu-
laris z IV. aortalniho oblouku. Naproti tomu Gradwell (1969) zjistil, Ze ventralni ¢ast
operkula je u pulce Rana zasobena vétvemi arteria carotis externa, posteriorni cast
operkula vétvemi arteria pulmonalis a medidlni ¢ast je zasobena z III. a IV. aortal-
niho oblouku. Pomoci vasokonstrikce lze zasobovat krvi bud operculum nebo musculus
interhyoideus. Proto se Gradwell (1969) domniva, ze mé operculum dychaci funkei, i

kdyz krev z operkula pokracuje do zilniho systému.
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Jako jediny ze ¢tyt aortalnich obloukit neztraci IV. aortalni oblouk béhem meta-
morfézy Pelobates spojeni s aorta dorsalis lateralis (kdyz nebudeme brét arteria carotis
interna jako anteriorni pokrac¢ovani aorta dorsalis lateralis). Hlavnim rozvodnym kme-
nem se stava pravé diky aorta dorsalis lateralis. Z tohoto diivodu IV. aortalni oblouk
béhem metamorfézy jesté zesiluje (viz obr. 61). Stejné jako u III. aortalniho oblouku se
béhem metamorfézy zkrati isek probihajici zabrami a filtracnim aparatem a vytvori se
klicka. Tepny, které se u larvy oddélovaly z aorta dorsalis lateralis, vznikaji u dospélce
jakoby z IV. aortalniho oblouku. Jsou to: arteria occipito-vertebralis, arteria subclavia
a arteria oesophagea. Po splynuti aortae dorsales laterales resp. IV. aortalnich obloukt
vznika neparova aorta dorsalis (viz obr. 71 na strané 116). IV. aortalni oblouk je u do-
spélych Alytes podobny jako u Pelobates (Magnin, 1959). Jiné situace je ale u Pipa
americana, kde arteria cutanea vychazi z IV. aortalniho oblouku a ne z VI. aortalniho
oblouku jako u Pelobates (Klinckowstrom, 1894). Pfi pokusech s destrukei aortalnich
obloukt u pulct Millardova (1945) zjistila, Ze pii pferuseni jednoho IV. aortalniho ob-
louku pulci prezili, pripadné zemfeli az po metamorféze. Po zni¢eni obou IV. aortalnich
obloukt prezili pulci alespon jeden mésic. U pulei, ktefi prezili, se neredukoval ductus
caroticus a III. aortalni oblouk tak zistal napojen na IV. aortalni oblouk i v dospélosti.
III. aortalni oblouk u nich ztistal (stejné jako u larev) hlavnim rozvodnym kmenem do

téla.

U ocasatych obojzivelnikti (napf. Salamandra a Ambystoma) jsou zZabry larev vy-
tvofeny podobné jako u zab (také na IV. aortalnim oblouku). IV. aortélni oblouk je ale

u larev ocasatych obojzivelnik vétsi nez III. aortalni oblouk (Terhal, 1941).

U embryi Typhlonectes (Gymnophiona) jsem zjistila, ze IV. aortalni oblouk vede
po celou dobu krev do vnéjsich zaber a jeho eferentni vétvi se krev z zaber sbira do
aorta dorsalis lateralis. Ichthyopsis ma v larvalnich stadiich na IV. aortalnim oblouku
vytvoteny zabry. B€hem metamorfézy se zabry redukuji a v dospélosti je IV. aortalni
oblouk hlavnim rozvodnym kmenem téla. Jestli je IV. aortalni oblouk zachovan i u dal-
sich dospélct ¢ervorti nelze rozhodnout (Ramaswami, 1944). Hlavni rozvod krve do téla

u ¢ervori tvori III. nebo IV. aortalni oblouk spolecné s aorta dorsalis lateralis.

U larev dvojdysnych (Lepidosiren) je situace podobnd jako u ocasatych obojzivel-
nikt. IV. aortalni oblouk zasobuje vnéjsi zabry a je rozdélen na aferentni a eferentni
vétev. V dospélosti je pritbéh IV. aortélniho oblouku plynuly (Robertson, 1914). U do-

spé€lce Neoceratodus je IV. aortalni oblouk rozdélen na aferentni a eferentni vétev.
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Z eferentni c¢asti IV. aortalniho oblouku je vytvofena céva, ktera vede ventralné k jicnu,
perikardu a k srdci (Kellicott, 1915).

5.1.5 V. aortalni oblouk

V. aortalni oblouk vznika u larev Xenopus laevis ve stadiu 30 N/F, kdy se zaklada
jako vybézek aorta dorsalis lateralis. U pozdéjsich stadii (32 N/F) se V. aortalni oblouk
prodluzuje a ventralné se napojuje na IV. aortalni oblouk (Millard, 1945). V. aortalni
oblouk je u Xenopus kompletné vytvofen u stadia 35 N/F (Nieuwkoop a Faber, 1956).
Vysledné tedy u Xenopus V. aortalni oblouk vznikd z IV. aortalniho oblouku. Jina
je situace u Pelobates, kde v larvalnich stadiich V. aortalni oblouk odstupuje spole¢né
s VI. aortalnim obloukem. Spole¢ny odstup V. a VI. aortalniho oblouku je také u Alytes
(Magnin, 1959). U larev Pelobates mé V. aortalni oblouk vétsi primér nez VI. aortalni
oblouk, ktery z néj odstupuje. V. aortalni oblouk je u larev dobfe vyvinuty. Stejné jako
ITI. a IV. aortalni oblouk se i V. aortalni oblouk déli na anteriorni a posteriorni vétev,
které vstupuji do zaber. Z V. aortalniho oblouku vznika céva k filtra¢nimu aparatu V. a
VI. zaberniho oblouku. (viz obr. 14). U pulcti Rana se V. aortalni oblouk nevétvi do
zaber, ale jde rovnou do aorta dorsalis lateralis (Lanot, 1962). U Xenopus je V. aortalni
oblouk pfimy a nevétvi se k vnéjsim zabram (Millard, 1945). Oproti tomu Nikitin (1925)

u Xenopus zjistil, ze se V. aortalni oblouk k zabram vétvi.

U Xenopus je filtracni aparat zdsoben zvlast jednou cévou z V. a jednou cévou
z V1. aortalniho oblouku (Millard, 1945). U Pelobates se po prichodu Zabrami ante-
riorni a posteriorni vétev spoji a V. aortalni oblouk se napoji na VI. aortalni oblouk.
Oba spolecné tusti do aorta dorsalis lateralis. U nékterych pulct se dokonce zdalo, ze
je V. aortalni oblouk pfimym pokracovanim aorta dorsalis lateralis a shora se k nému
napojuje III. a IV. aortalni oblouk. Pravdépodobné to je zptisobeno spole¢nym napoje-
nim V. a VI. aortalniho oblouku. U Rana je také spolecné napojeni V. a VI. aortalniho

oblouku na aorta dorsalis lateralis pies ductus Botalli (Lanot, 1962).

Od zacatku metamorfézy dochézi u Pelobates k redukci V. aortalniho oblouku.
Z V. aortalniho oblouku se stava nedélena céva, kterd zmensuje sviij prameér az tuplné
mizi. Od zac¢atku metamorfézy totiz zac¢ina vznikat mezi V. a VI. aortalnim obloukem
musculus petrohyoideus posterior. Musculus petrohyoideus posterior je branchidlnim
svalem, ktery u dospélce zajistuje dychani. Svym rastem musculus petrohyoideus po-

sterior utlacuje V. aortalni oblouk, ktery postupné mizi. V. aortalni oblouk tedy za-
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nika v souvislosti s dychanim vzdusného kysliku. Tuto redukci jsem zachytila ve stadiu
63 N/F, kdy u Pelobates ztistava jen anteriorni ¢ast V. aortélniho oblouku napojend
na VI. aortalni oblouk a posteriorni tisek napojeny na aorta dorsalis lateralis mizi.
Redukce V. aortalniho oblouku je patrna diky nastiiku vznikajici kapilarni pletené
musculus petrohyoideus posterior. Az k tomuto svalu je V. aortalni oblouk dobte vyvi-
nut, ale jeho dalsi tsek je redukovany do tenké kapilary (viz obr. 62 a 71). U nékterych
zab pretrvava V. aortélni oblouk do dospélosti ve formé ligamenta (Delsol a Flatin,
1972). Zéanik V. aortalniho oblouku v souvislosti s riustem musculus petrohyoideus po-
sterior zjistili podle histologickych fezt i Lanot (1962) a Delsol a Flatin (1972). Arteria
cutanea u jednoho exemplate Pelobates vznikala z V. aortalniho oblouku. Delsol a Fal-
tin (1972) potvrdili, Ze u nékterych druhii zab arteria cutanea z V. aortélniho oblouku
vznikd. U Xenopus dochézi na rozdil od Pelobates k regresi V. aortalniho oblouku
uz od stadia 50 N/F, kdy V. aortalni oblouk ztraci spojeni s aorta dorsalis lateralis.
Ventralni ¢ast V. aortalniho oblouku u Xenopus pretrvava az do metamorfézy. Béhem
metamorfézy ale V. aortalni oblouk zaniké tplné (Millard, 1945). Byla popsana i ano-
malie u dospélé zaby (Eales, 1949), kdy V. aortalni oblouk pfetrval na obou stranach
téla. Ostatni aortalni oblouky byly norméalné vyvinuté. V. aortalni oblouk odstupoval
spolecné s VI. aortalnim obloukem a napojoval se na aorta dorsalis lateralis té€sné za
IV. aortalnim obloukem. U tohoto jedince se také zachoval ductus arteriosus, ale ductus

Botalli zanikl.

U larev ocasatych obojzivelnikt je V. aortalni oblouk normélné vyvinuty a jsou
na ném vytvoreny zabry. Do dospélosti V. aortalni oblouk pretrvava jen u nékterych
ocasatych a u jinych zanika podobné jako u zab. V dospélosti je V. aortalni oblouk vy-
tvoren u Ambystoma a Plethodon, ale je ten¢i nez ostatni aortalni oblouky. U Necturus
je V. aortalni oblouk vytvofen a i v dospélosti na ném jsou vnéjsi zébry (VI. aortalni
oblouk u Necturus zanikl). U Amphiuma, Salamandra a Triturus V. aortalni oblouk
v dospélosti uplné zanikl podobné jako u zab (Darnell, 1949). Ne vSichni ocasati oboj-
zivelnici tedy maji v dospélosti vytvoreny ¢tyfi aortalni oblouky. Mezi ocasatymi je
zajimava situace u prislusnik celedi Plethodontidae, ktefi nemaji vytvoreny plice. Se
ztratou plic se kazdy druh vyrovnal jinak, napt. u Plethodon, Eurycea a Gyrinophilus
je V. aortalni oblouk poslednim vytvorenym aortalnim obloukem, protoze VI. aortalni
oblouk Uplné zanikl. V. aortalni oblouk u nich tak pfevzal funkci VI. aortalniho ob-
louku. Jina situace ale je u Desmognathus, kde zanikl V. aortalni oblouk a VI. aortalni

oblouk je vytvoren (McMullen, 1938). V. aortélni oblouk je v evoluci nahrazen rozvo-
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jem VI. aortalniho oblouku, jak potvrzuje i vyvoj Pelobates. V. aortalni oblouk neni
jesté u obojzivelniki tplné redukovany, proto mize ve specidlnich ptipadech (jako jsou
napf. Plethodontidae) nahradit VI. aortalni oblouk.

V embryonalnim vyvoji Typhlonectes (Gymnophiona) jsem pozorovala V. aortalni
oblouk jen jako tenkou cévu. V raném embryonalnim stadiu z levé c¢asti V. aortalniho
oblouku vznika tenkéd céva k hltanu, a pak se V. aortalni oblouk napojuje na aorta
dorsalis lateralis. U pozd€jsiho embryonalniho stadia je V. aortalni oblouk spojen ten-
kou cévou s VI. aortalnim obloukem. Ichthyopsis ma redukovany VI. aortalni oblouk.
Podobné jako u nékterych bezplicnych, prevzal u néj V. aortalni oblouk funkci hlavniho
cévniho kmene do plic. Napojeni V. aortalniho oblouku na aorta dorsalis lateralis pte-
trvava az do dospélosti (Ramaswami, 1944). U dospélych ¢ervort je z vyse zminénych

dtvodi nemozné rozhodnout, jestli se jedna o V. nebo VI. aortalni oblouk.

U Lepidosiren (Dipnoi) jsou v larvalnich stadiich na V. aortalnim oblouku vytvotreny
vnéjsi zabry. V dospélosti je V. aortalni oblouk vytvoren, ale zabry uz jsou redukované,
a tak je jeho prubéh plynuly (Robertson, 1914). Neoceratodus méa i v dospélosti na
V. aortalnim oblouku vytvoreny zabry (Kellicott, 1905). U plazt je v dospélosti V. aor-

talni oblouk redukovany podobné jako u zab.

5.1.6 VI. aortalni oblouk

VI. aortalni oblouk je u larev Xenopus kompletni az od stadia 35 N/F, coz je daleko
pozdéji nez ostatni aortalni oblouky. VI. aortalni oblouk se u Pelobates odd€luje od
V. aortalniho oblouku a jde podél néj. Podobna situace je u Xenopus, Alytes a Rana
(Millard, 1945; Delsol a Flatin, 1972). U larev Pelobates je V1. aortalni oblouk ze vSech
oblouktl nejtenci. Nékdy se déli na anteriorni a posteriorni vétev, ale jen na kratsim
useku nez predchézejici oblouky a u vétsiny larev se nedéli viibec. Z kratkého tseku
V1. aortalniho oblouku odstupuji kapilary zasobujici vnitini zabry. U Rana se VI. aor-
talni oblouk k vnitifnim zabram nevétvi (Lanot, 1962). Filtra¢ni aparat je u Pelobates
zasoben spolecnou vétvi z V. aortalniho oblouku.VI. aortalni oblouk Xenopus zasobuje
jen filtracni aparat. Protoze je filtracni aparat zasobeny z VI. aortalniho oblouku soudi
Millardova (1945), Ze filtraéni aparat ma i dychaci funkci (viz strana 9). U Xenopus
vétve VI. aortalniho oblouku také zasobuji musculus subarcuatus rectus IV. zaberniho
oblouku. V dalsim tiseku se VI. aortalni oblouk larev Pelobates napojuje na V. aortalni

oblouk a odstupuje z néj silna arteria pulmonalis. Dale nasleduje kratky spole¢ny tsek
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V. a VL. aortalniho oblouku, a pak se oba oblouky spole¢né napojuji na aorta dorsa-
lis lateralis. V blizkosti arteria pulmonalis vznikéa ze VI. aortélniho oblouku (resp. uz
z ductus Botalli) arteria cutanea a drobnéjsi arteria pharyngea. Pulci nékterych druhii
zab maji spole¢nou arteria pulmo-cutanea (Delsol a Flatin, 1972). U Pelobates vzni-
kaji arteria pulmonalis a arteria cutanea tésné za sebou, ale samostatné, a spolecny
pulmo-cutanealni kmen tudiz neni u larev Pelobates vytvoren. Vznik arteria cutanea
z ductus Botalli pozorovala i De Saint-Aubainova (1985). U larev Xenopus je stavba
V1. aortalniho oblouku odliSna. Arteria cutanea vznika jako vétev arteria pulmonalis
az béhem metamorfézy. Larvy Xenopus nemaji na rozdil od Pelobates vytvoren ductus
Botalli a V1. aortalni oblouk rovnou pokracuje jako arteria pulmonalis. Ductus Botalli
existuje jen béhem rastu VI. aortalniho oblouku z aorta dorsalis lateralis (stadia 30 az
32 N/F). Hned jak se VI. aortélni oblouk napoji na srdce a za¢ne byt funkéni, tak na-
pojeni na aorta dorsalis lateralis mizi (Millard, 1945). Rychlé pferuseni ductus Botalli
popisuje i Nikitin (1925).

Béhem metamorfézy Pelobates se vyméni funkce V. a VI. aortalniho oblouku. V. aor-
talni oblouk slouzi hlavné u larev, kde vede krev do zaber. V. aortalni oblouk larev je
stejné silny jako III. a IV. aortalni oblouk a mizi az béhem metamorfézy. VI. aortalni
oblouk ziskava funkci az v pribéhu metamorfézy, kdy privadi krev do kiize a k plicim.
V pribéhu metamorfézy se na VI. aortadlnim oblouku redukuje vétveni k zabram a
zvétsuje se jeho prumér. U Pelobates se redukuje ductus Botalli ve stadiu 63 N/F, a
tak VI. aortalni oblouk ztraci napojeni na aorta dorsalis lateralis (viz obr. 71). Jako
davody zaniku ductus Botalli uvadi Delsol a Flatin (1972) rast musculus petrohyoideus
posterior, vétsi mnozstvi hormoni $titné zlazy nebo velky proud krve do plic. Lanot
(1962) u Rana jako duvod redukce ductus Botalli uvadi stlaceni nervem laryngeus brevis
a také vyvoj musculus petrohyoideus posterior, ktery vznikd mezi V. a VI. aortalnim
obloukem. Pti pokusném pieruseni jednoho VI. aortalniho oblouku se jeho distalni cast
napojila na arteria subclavia (neobnovil se ductus Botalli, ale vznikla nova spojka). Tito
pulci ale neprezili déle nez do zacatku metamorfézy. Pfi zniceni obou VI. aortalnich

obloukt nepfezil zaddny pulec (Millard, 1945).

U larev ocasatych obojzivelniki (napf. Salamandra a Ambystoma) je VI. aortalni
oblouk vytvofen a odstupuje piimo z truncus arteriosus (Delsol a Flatin, 1972). Stejné
jako u pulcti zab je velmi tenky a nejsou na ném vytvoreny zabry. Béhem metamorfozy
u Ambystoma a Salamandra zanika ductus Botalli (Terhal, 1941). Pferusenim VI. aor-

talniho oblouku v tseku ductus Botalli 1ze u larev Ambystoma indukovat metamorfézu.
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Prerusenim ventralni ¢asti VI. aortalnitho oblouku naopak k metamorféze nedojde a
ductus Botalli a zabry se zachovaji (Figge, 1934). U Necturus je VI. aortalni oblouk
vytvoren jen u larev a jen jako vybézek aorta dorsalis lateralis. Z tohoto kratkého
useku také vznika arteria pulmonalis. V dospélosti je VI. aortalni oblouk tplné redu-
kovan a arteria pulmonalis je napojena na spoleény kmen IV. a V. aortalniho oblouku
(Schumway et al., 1930; Darnell, 1949). U neotenickych forem ocasatych obojZivel-
nikl pretrvava ductus Botalli az do dospélosti (Siren a Cryptobranchus). Podle Bakera
(1949) nema ale aktivita plic daného druhu vliv na pfetrvani ductus Botalli. U zab tato

ductus Botalli je izce spojeny se zahajenim plicniho dychani.

Pritomnosti VI. aortalniho oblouku u zastupcti celedi Plethodontidae se zabyva
vice praci. Vzhledem k tomu, ze druhy celedi Plethodontidae nemaji vytvotfené plice
je redukovana i arteria pulmonalis. Ductus Botalli je u bezplicnych zachovan az do
dospélosti (Bruner, 1900). S redukei plic se kazdy druh ¢eledi Plethodontidae vyrovnal
jinak. Nékteri maji zachovany poztstatky VI. aortalniho oblouku az do dospélosti, ji-
nym VI. aortalni oblouk tplné zanikl a nebo jeho funkci pfipadné piebral V. aortalni
oblouk. Poslednim aortalnim obloukem u Desmognathus je VI. aortalni oblouk, ktery
je zachovan od vystupu z truncus arteriosus az k odstupu arteria pharyngea. Arteria
pharyngea zasobuje mimo hltanu také kizi, kterou jesté zasobuje arteria cutanea (Bru-
ner, 1900; Woldt, 1897). Vétve VI. aortélniho oblouku také zasobuji jicen, zaludek a
kazi ramene (McMullen, 1938). U Plethodon je poslednim plné vytvofenym aortalnim
obloukem V. aortalni oblouk, ale u jeho zacatku je zachovan rudiment VI. aortalniho
oblouku. U Eurycea a Gyrinophilus V1. aortalni oblouk chybi tplné. V. aortalni oblouk
se v rizné mife redukuje béhem metamorfézy. Z toho vyvoje je patrné, ze redukce

VI. aortélniho oblouku neni pfi¢inou zaniku plic (McMullen, 1938).

Typhlonectes compressicauda (Gymnophiona) ma u raného embryondlniho stadia
VI. aortalni oblouk napojen piimo na aorta dorsalis lateralis. Z pravého VI. aortalniho
oblouku se priblizné v jeho poloviné oddéluje arteria pulmonalis do plic. Z levého
VI. aortalniho oblouku kranialné pokracuje tenka céva k hltanu. VI. aortalni oblouk je
na obou stranach téla napojen na aorta dorsalis lateralis (ductus Botalli je zachovéan).
S postupujicim vyvojem se na pravé strané téla zvétsuje arteria pulmonalis, ze které
kranialné odstupuje arteria laryngea k hrtanu, ktery ma dychaci funkci (Exbrayat, astni
sdéleni). VI. aortalni oblouk je napojen na V. aortalni oblouk a pfes néj je napojen

na aorta dorsalis lateralis (vlastni pozorovani). U Ichthyopsis neni VI. aortalni oblouk



DISKUSE 110

vytvofen ani v larvalnich stadiich. Jeho funkci tplné prevzal V. aortalni oblouk. Stav
aortalnich obloukd u dospélcii je natolik prizptisoben tvaru téla, ze je nemozné urcit,
jestli se jedna o V. nebo VI. aortalni oblouk. Ostatni cévy, které u zab nebo ocasatych
obojzivelnikii vznikaji z VI. aortalniho oblouku, nejsou u c¢ervorti viibec vytvoreny
(Ramaswami, 1944).

Lepidosiren (Dipnoi) ma v larvalnich stadiich na VI. aortalnim oblouku vytvofené
zabry. Uz v larvalnich stadiich jsou vytvoreny plice a arteria pulmonalis, ktera vznika
z VI. aortalniho oblouku u jeho vstupu do aorta dorsalis lateralis. V1. aortalni oblouk
je velmi tenky, proto vétsina krve jde do arteria pulmonalis ptes aorta dorsalis lateralis.
V dospélosti je VI. aortélni oblouk plynuly a bez zaber (Robertson, 1914). Dospély je-
dinec Neoceratodus mé na VI. aortalnim oblouku vytvotfeny zabry. VI. aortalni oblouk
vstupuje spolecné s V. aortalnim obloukem do aorta dorsalis lateralis. Arteria pulmo-
nalis odstupuje tésné pred vstupem VI. aortalniho oblouku do aorta dorsalis lateralis.

Arteria cutanea vzniké jako vétev arteria occipito-vertebralis (Kellicott, 1905).

U Sphenodon (Reptilia) je ductus Botalli zachovan i v dospélosti (O’Donoghue,
1921). Pro zajimavost se zminim i o savcich, kde je ductus Botalli vytvoren pouze
v embryonalnim vyvoji. Pfi narozeni se stahem okolnich svalti ductus Botalli uzavte.
Po deseti dnech uz je u mysi vytvoren jen jako prouzek vaziva. U cCloveéka se uzavie az

po ¢tyfech tydnech po narozeni (VanIngen, 1958).

Arteria pulmonalis je uz velmi dobfe vytvorena u pulct Pelobates od stadia 50 N/F,
spole¢né s plicemi. U Rana temporaria vznika ale az tésné pred metamorfézou (Delsol
a Flatin, 1972). Arteria pulmonalis odstupuje z VI. aortalniho oblouku tésné pted jeho
vstupem do aorta dorsalis lateralis. Uz u larev Pelobates je arteria pulmonalis silna
céva, kterd jde podél lateralni strany plic. U pulcti je stejné silné jako prvni t¥i aortalni
oblouky, tedy vyrazné silnéjsi nez VI. aortalni oblouk. Protoze je ductus Botalli u
pulctt stejné silny jako arteria pulmonalis, tak se vétSina krve do arteria pulmonalis
pravdépodobné dostava pres aorta dorsalis lateralis. 7 arteria pulmonalis odstupuje
jedna nebo dvé cévy ke kranidlnimu hrotu plic a vétev, ktera zasobuje dorsalni stranu
hltanu a jicnu — arteria pharyngea (viz dale). Z arteria pulmonalis vznika i céva, ktera
prochézi po dorséalni strané aortalnich obloukt, pak se vynofuje na dorsalni stranu téla
a zasobuje dorsalni velum zaberniho kose (viz obr 11). Toto velum ma podle mého

nazoru dychaci funkci stejné jako dutina hltanu, i kdyz se z né€j krev odvadi do zilniho
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systému (viz strana 10). Déle arteria pulmonalis pokracuje na lateralni strané plic a
vznikaji z ni kapilary plicnich vacki, koné¢i az na kaudalnim konci plic. Vétve arteria
pulmonalis pravdépodobné zasobuji organy, které maji dychaci funkei (Delsol a Flatin,

1972)

Jak jiz bylo zminéno, v pribéhu metamorfézy se redukuje kratky ale silny ductus
Botalli. Krev se do arteria pulmonalis zac¢inad dostavat zvétSenym VI. aortalnim ob-
loukem. Diky zaniku ductus Botalli se VI. aortalni oblouk narovna a jde lateralné
po ventralni strané téla. Arteria pulmonalis a s ni i arteria cutanea se tak dostanou
k ventro-lateralnimu okraji téla. Plice se lehce pooto¢i a mohou dale rist do sitky.
Zanik ductus Botalli tak pravdépodobné umozni i vétsi rozvoj plic, ktery je limitovan
lateralné prochazejici arteria pulmonalis. Pieruseni ductus Botalli je tak podle mého
nazoru nezbytné pro dalsi rist plic. S ristem plic se prodluzuje i arteria pulmonalis a
zvétsuje se i jeji prumeér.

Jind je situace u Xenopus, kde uz od stadia 35 N/F ziskdva arteria pulmona-
lis v8echnu krev via VI. aortalni oblouk, protoze ductus Botalli je jiz redukovan (viz
vyse) (Millard, 1945). Witschi (1956) dokonce popisuje arteria pulmonalis jako vétev
VII. aortalniho oblouku, ktery ma byt spojen s VI. aortalnim obloukem. Posuzuje arte-
ria pulmonalis jako aferentni vétev, plicni kapilary jako odvozené z zabernich kapilar a
vena pulmonalis jako eferentni vétev VII. aortalniho oblouku. Tato teorie je zajimava,
ale na jeji oveéreni by bylo nutné podrobné prostudovat embryonélni vyvoj. Vétsina
praci se ale drzi predstavy, Ze arteria pulmonalis je vétvi VI. aortalniho oblouku, pro-

toze VII. aortélni oblouk dosud nikdo v ontogenezi neprokéazal. (Viz obr. 71.)

Arteria cutanea vznika u larev Pelobates jako vétev VI. aortalniho oblouku, u arte-
ria pulmonalis, ale uz v useku ductus Botalli. D€Eli se na anteriorni a posteriorni vétev a
postupné se zvétsuje a prodluzuje. Celkové je tenci nez arteria pulmonalis. V larvalnich
stadiich Pelobates se arteria cutanea vétvi do primarni sité kapilar, ktera je vytvorena

nad skdrou a umoziuje pulci vyménu plynt s okolim (viz dale).

Po redukci ductus Botalli u Pelobates odstupuje arteria cutanea rostralné z VI. aor-
talniho oblouku a anastomézuje s arteria palatina posterior. Pak se arteria cutanea
kaudélné staci a pokracuje po lateralni strané téla. Szarski (1937) u dospélci Pelobates
anastomoézy mezi arteria cutanea a arteria palatina posterior nenasel. Tuto anastomozu

zaznamenal pouze u dospélctit Rana a Bufo. BEhem metamorfézy zac¢ina z arteria cu-
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tanea vznikat sekundéarni kapilarni sit pod $kdrou a primarni kapilarni sit mezi skidrou
a epidermis postupné zanika. U stadia 61 N/F je patrné zanikani povrchové kapilarni
pletené na sekundarni hlubsi kapilarni siti dospélce. Ve stadiu 62 N/F je primarni
kapilarni sit vytvofena jen ojedinéle (viz obr 56). Sekundarni kapilarni sif také tvori
anastomézy s podkozni pleteni Zil (pfedavani tepla nebo vymeéna latek). Stejny vyvoj
kapilar kize pozorovala i De Saint-Aubainova (1982), na rozdil od Strawinski (1956),
ktery zjistil, Ze druhotnd kapildrni sif je mezi $kdrou a epidermis, a az pod Skérou
je primarni kapilarni sit. U Xenopus vzniké arteria cutanea z arteria pulmonalis, ale
az béhem metamorfézy (Millard, 1945). U Leiopelma hochstetteri je arteria cutanea
stejné silné jako arteria pulmonalis (Elsie a Stephenson, 1947). Arteria cutanea mize
také u rtiznych druhti vznikat z jinych aortalnich obloukt. U Pipa americana je arte-
ria cutanea vétvi IV. aortalniho oblouku (Klinckowstrom, 1894). Delsol a Flatin (1972)
zjistili arteria cutanea jako vétev V. aortalniho oblouku. U jednoho exemplaie Pelobates

vznikala arteria cutanea z V. aortalniho oblouku.

U ocasatych béhem metamorfézy nevzniké druhotné kapilarni pleten, pouze roste

hustota kapilar. Ridsi kapilarni sit zab je tedy odvozenéj§im znakem.

Arteria pharyngea vznikd u Pelobates uz v larvalnich stadiich jako vétev arteria
pulmonalis, poté bézi rostralné a zasobuje dorsalni stranu hltanu. Jeji pribéh se bé-
hem metamorfézy neméni. U Pelobates vétve arteria pharyngea anastomozuji s arteria
occipito-vertebralis. Podle Marshalla (1951) anastomdézuje arteria pharyngea s arteria
palatina posterior, arteria carotis interna a s arteria occipito-vertebralis. Vétev k hl-
tanu z VI. aortalniho oblouku dospélce zjistil i Klinckowstrom (1894). Protoze je arteria
pharyngea vétvi VI. aortalniho oblouku a jeji vétve jsou spojeny s cévami, které vedou
krev do hlavy, je pravdépodobné, ze arteria pharyngea privadi krev k okysliceni do tistni
dutiny (Marshall, 1951). U dospélce Bufo je ale arteria pharyngea vétvi IV. aortalniho
oblouku. Mezi IV. aortalnim obloukem a odstupem arteria pharyngea je vytvorena ch-
lopen. Chlopen pravdépodobné pousti spiSe odkyslicenou krev do arteria pharyngea,
ktera u dospélee zésobuje kapilary dutiny ustni (spolecné s arteria cutanea) (Suchard,
1902). Nekteri autofi popisuji i arteria laryngea z VI. aortélniho oblouku, kterd jde
k hrtanu a k hltanu. O dychaci funkci hrtanu se u zab nezminuje nikdo. Jen u 7y-
phlonectes compressicauda (Gymnophiona) ma dychaci funkei také trachea (Exbrayat,
tstni sdéleni). Pravdépodobné se ale jednéd o arteria pharyngea, jen jinak nazvanou.

Arteria pharyngea neni vytvorena u ocasatych obojzivelniki (Marshall, 1951).
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5.1.7 Aorta dorsalis lateralis

Aorta dorsalis lateralis zacina u larev Pelobates v misté napojeni III. aortalniho
oblouku a odstupu arteria carotis interna, kterd je povazovana za jeji kranialni po-
kracovani. Jde kaudalné a postupné se na ni napojuji vsechny aortalni oblouky. Dale
z aorta dorsalis lateralis odstupuje arteria occipito-vertebralis a za ni arteria subclavia
(viz obr 18). Z aorta dorsalis lateralis také vznikd arteria palato-nasalis, ktera nebyla
dosud u zab popsana. Je to dlouha a tenka céva, ktera jde rostralnim smérem. Arteria
palato-nasalis vysila vétev k oku a konéi v nozdrach (viz dale). Z aorta dorsalis latera-
lis odstupuje i arteria oesophagea k hltanu, ktera je vytvorena také u Leiopelma (Elsie
a Stephenson, 1947). Zacatky vySe zminénych arterii jsou nekonstantni a mohou byt
od sebe rizné daleko nebo i vznikat v jiném poradi. Pak néasleduje tsek, ze kterého
se zadné cévy neoddéluji. Poté splyvaji aortae dorsales laterales do neparové aorta
dorsalis. V tomto misté také odstupuje arteria coeliaco-mesenterica ke stievu. Dale
se z aorta dorsalis oddéluji cévy k ledvinam, stfevu, gonddam a zadnim koncetinam.

Moje pozorovani je v souladu s Delsol a Flatin (1972).

Béhem metamorfézy se redukuje ductus caroticus (isek aorta dorsalis mezi napoje-
nim III. a IV. aortalniho oblouku), tim se III. aortalni oblouk osamostatni. IV. aortalni
oblouk zlistava napojen na aorta dorsalis lateralis, kterd se stava jeho plynulym po-
kracovanim. V. a VI. aortalni oblouk také ztrati spojeni s aorta dorsalis lateralis (viz
vyse). (Viz obr 62.) Aortae dorsales laterales jsou béhem metamorfézy tlaceny vyvije-
jicimi se plicemi medialné. Proto jsou v pokrocilejsich stadiich aortae dorsales laterales
blize u sebe. Zajimavy je vznik arteriae iliacae béhem metamorfézy, prestoze primo
s tématem diplomové prace nesouvisi, tak ho uvadim. Z aorta dorsalis se ventralné
oddéli spoleény kmen, ktery se pak vétvi na arteriae iliacae do kazdé koncetiny. Bé-
hem metamorfézy se spole¢ny kmen prodluzuje a aorta dorsalis zkracuje. Proto je po
metamorfoze situace v této oblasti nasledujici: Na aorta dorsalis plynule a bez moz-
nosti rozliseni navazuje na spoleény kmen a z néj se vétvi arteriae iliacae do koncetin.

Stejnou situaci zjistili Nieuwkoop a Faber (1956) u Xenopus laevis.

U dospélych ocasatych obojzivelniki je aorta dorsalis lateralis vytvorena stejné jako
u zab. U nékterych druhti splyvaji aortae dorsales laterales hned jak se k sobé priblizi
(Siren, Ambystoma a Plethodon). U Necturus, Amphiuma a Triturus splyvaji podobné
jako u zab az za trovni srdce. U ocasatych se z aorta dorsalis oddé€luje spolecné céva,

ktera se v medidnni roviné déli na anteriorni arteria palato-nasalis, kterd pokracuje
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po patie a na posteriorni arteria vertebralis. Arteriae vertebrales z kazdé poloviny téla
jdou vedle sebe, zasobuji michu a na rozdil od zab spolu nesplyvaji. Dalsi vétvi aorta

dorsalis je arteria subclavia do pfednich koncetin (Darnell, 1949).

U Typhlonectes jsou aortae dorsales laterales nejsymetrictéji vytvoreny v raném em-
bryonalnim stadiu. S postupujicim vyvojem se prava aorta dorsalis lateralis posouva na
levou stranu téla, pravdépodobneé v diisledku rozvoje plic na pravé strané. U dospélych
vyse zminovanych cervorti jsou aortae dorsales laterales dobie vytvorené a spojuji se
do neparové aorta dorsalis pod srdcem (vlastni pozorovani). Herpele ma zachovanou
jen pravou aorta dorsalis lateralis (Ramaswami, 1944). Obdobné jako z piedchazejicich
aortalnich obloukt ani z aorta dorsalis lateralis nevznikaji stejné cévy jako u ostatnich
zab a ocasatych obojzivelnikt. I tak je aorta dorsalis hned po III. aortalnim oblouku

nejméné redukovanou cévou u cCervoru.

Lepidosiren (Dipnoi) ma parové kofeny aorta dorsalis vytvorené jen v ranych lar-
valnich stadii a s postupujicim vyvojem se zkracuji. U dospélce se vsechny aortalni
oblouky napojuji rovnou na neparovou aorta dorsalis. Situace podobna pulciim zab
je tedy jen v larvalnim vyvoji. Z aorta dorsalis po vstupu VI. aortalniho oblouku od-
stupuje arteria pulmonalis a arteria occipito-vertebralis. Dale zac¢inaji z aorta dorsalis
vznikat cévy k dorsalnim svaltim, které u zab jiz chybi. Z aorta dorsalis vznikaji i
dalsi cévy k organtim bfisni dutiny (Robertson, 1914). U Sphenodon (Reptilia) vzni-
kaji podobné jako u zab vétve k jicnu, do prednich koncetin a k organtim bfisni dutiny
(O’Donoghue, 1921).

Arteria subclavia vznikd z aorta dorsalis lateralis a zasobuje krvi predni konce-
tinu. Je vytvofena uz u larev Pelobates od stadia 50 N/F. U téchto larev se jesté predni
koncetina vyviji pod kizi téla. Nejvice se arteria subclavia vyviji béhem metamorfézy
spolecné s predni koncetinou a prodluzuje se hlavné do délky. V poslednich stadiich
metamorfézy z ni odstupuje arteria axillaris, kterd jde kaudalné a az na bok a zaso-
buje okolni svalstvo. Vétev k miSe jsem u Pelobates nezaznamenala. Arteria axillaris
je ve své proximalni ¢asti zvlnénd a stejné jako arteria ophthalmica (viz vyse) tim
pravdépodobné kompenzuje riist a pohyby predni koncetiny. U Xenopus se arteria
subclavia oddéluje jako vétev arteria occipito-vertebralis (Nieuwkoop a Faber, 1956).
U Leiopelma hochstettert z arteria subclavia nevznika arteria azillaris jako u Rana.

U jednoho exemplafe v metamorféze jsem zjistila, ze arteria subclavia byla tvofena
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dvéma cévami, které se zase spojovaly do jedné arteria subclavia (viz obr. 46).

Arteria occipito-vertebralis vznika z aorta dorsalis lateralis uz v prvnich stadiich,
které jsem pozorovala (50 N/F). U Xenopus vznika arteria occipito-vertebralis ve stadiu
44 N/F (Millard, 1945). Arteria occipito-vertebralis zasobuje jednou vétvi tylni oblast a
druhd jeji vétev se napojuje na arteria vertebralis. (U jednoho pulce jsem nasla i samo-
statny odstup obou vétvi pfimo z aorta dorsalis lateralis.) Arteria occipito-vertebralis
tak tvori spojku mezi aorta dorsalis lateralis a vétvemi arteria carotis interna, které
zasobuji mozek a michu. Arteria occipito-vertebralis tak zarucuje trvaly privod krve
k mozku (viz vyse). Béhem metamorfézy se pribéh arteria occipito-vertebralis neméni.
U Leiopelma hochstettert vznika arteria occipito-vertebralis v oblasti ramene a odstu-
puje z ni mensi vétev, kterd jde k ventralni strané michy a spojuje se s arteria cerebralis.
Vétsi vétev ale pokracuje kranialné podél dorsalni strany patere az k oc¢nici a ke stropu
dutiny tstni. U Leiopelma neni vytvotena arteria vertebralis jako u Pelobates (Elsie a

Stephenson, 1947).

Lepidosiren (Dipnoi) mé také vytvofenou cévu, kterd odpovida arteria cerebralis i
arteria occipito-vertebralis. Tato céva vznika z aorta dorsalis u napojeni VI. aortalniho
oblouku, pokracuje rostralné a na bazi mozku splyva do neparové cévy. Tato céva se ale
brzy zase rozdéli a napoji se na arteria carotis interna. Jeji vétve se pak stoci kaudalné

a jdou vedle sebe misnim kanalem a spojuji se s cévami z aorta dorsalis.

Arteria palato-nasalis nebyla dosud u zab popsana. Pravdépodobné proto, ze je to
velmi tenkd a dlouhd céva. V celé jeji délce jsem ji zachytila u jednoho pulce ve stadiu
53 N/F, u dvou pulci ve stadiu 58 N/F a u jednoho pulce ve stadiich 59 N/F a 62 N/F.
Jeji zacatek jsem zaznamenala u vsech studovanych stadii. Arteria palato-nasalis ve
vSech pripadech odstupuje z dorsalni strany aorta dorsalis lateralis mezi arteria pul-
monalis a arteria occipito-vertebralis. Pokracuje kaudalné, pak se staci medialné a hned
kranialné. Vysledné jde v blizkosti medianni roviny. Pribéh arteria palato-nasalis ko-
piruje ulozeni mozku. V Grovni vétveni arteria carotis interna z ni vznika tenka vétev
k anteriornimu okraji oc¢nice, kde se rozpada do sité kapilar. Hlavni vétev stale pokra-
¢uje kranialné az se nakonec rozpada do kapilar epitelu nozder. Arteria palato-nasalis
je nejvice dorsalné ulozend vétsi céva, kterou jsem pozorovala. Tuto cévu jsem na-
zvala podle podobné cévy, ktera je vytvorena u ocasatych obojzivelnikt. V dospélosti

je u ocasatych obojzivelnikti vytvofena arteria palato-nasalis, kterd ma ale spoleény
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odstup s arteria vertebralis (viz vyse). U zab je arteria vertebralis tvofena splynutim
arteriae cerebrales a napojeni na aorta dorsalis lateralis je pomoci arteria occipito-
vertebralis. Proto u zab odstupuje arteria palato-nasalis samostatné a pokracuje jen
rostralnim smérem. Je pravdépodobné, zZe smycka, kterou arteria palato-nasalis vy-
tvori hned po svém vzniku je pozistatkem po dobé, kdy se z ni kaudalnim smérem
oddélovala arteria vertebralis. Na zakladé pribéhu této cévy lze posuzovat systém za-
sobeni mozku a michy u ocasatych obojzivelnikl za ptivodnéjsi na rozdil od zab, jejichz

zasobeni mozku vykazuje znaky amniot.
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Pelobates Rana Xenopus

larvalni obdobi
(stadium 53 N/F)

zacatek metamorfézy
(stadium 58N/F)

metamorféza
(stadium 63 N/F)

konec metamorfézy
(stadium 66 N/F)

Obrazek 71: Schematické srovnani vyvoje aortalnich obloukt Pelobates fuscus s Rana escu-
lenta a Xenopus laevis. Ventralni ¢ast vlevo, dorsdlni strana vpravo.

A-D z vlastniho pozorovani, E-G podle Delsola a Flatina (1972), H podle Gauppa (1899) a
Delsola a Flatina (1972), I-K podle Patersonové (1942), Millardové (1945) a Delsola a Flatina
(1972), L podle Patersonové (1942), Millardové (1941 a 1945) a Delsola a Flatina (1972).

ITII-VI — III. az VI. aortalni oblouk, ao — aorta dorsalis lateralis, b — vnitini zabry, ce —
arteria cerebralis, cu — arteria cutanea, ec — arteria carotis externa, f — cévy k filtra¢nimu
aparatu, ic — arteria carotis interna, mn — arteria mandibularis, mx — arteria maxillaris,oc
— arteria occipito-vertebralis, op— arteria ophthalmica, pa — arteria palatina anterior, ph —
arteria pharyngea, pn — arteria palato-nasalis, pp — arteria palatina posterior, pu — arteria
pulmonalis, su — arteria subclavia, tr — truncus arteriosus, ve — arteria vertebralis.
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6 ZAVER
6.1 Shrnuti vysledka diplomové prace

1. Arteria carotis externa je u larev rostralnim pokracovanim anteriorni vétve aor-
talniho oblouku, a tim i vétvi aorta dorsalis lateralis. Arteria carotis externa je tedy

puvodem z aorta dorsalis a ne pokrac¢ovanim aorta ventralis.

2. Kapilary karotidalniho labyrintu se vyviji az v poslednich stadiich metamorfozy
(63 N/F) pravdépodobné z eferentnich cév zaber. U larev je v misté glomus caroticum
vytvoreno jen zesileni, ve kterém vznika posteriorni a anteriorni vétev III. aortalniho

oblouku a arteria carotis externa.

3. Céva odstupujici z arteria carotis externa, ktera u larev zasobuje ventralni velum,

se v dospélosti podili na zasobeni stitné zlazy.

4. Vnitini zabry jsou u larev zasobeny z posteriornich vétvi III., IV. a V. aortalniho
oblouku. Z aortalnich obloukt vznikaji aferentni cévy, které se vétvi az do patého radu.
Krev z zaber je odvadéna eferentnimi cévami, které se vétvi podobné. Eferentni cévy
tisti do anteriornich vétvi aortalnich obloukti. Zabry jsou vytvoieny na ventralni strané

aortalnich oblouku.

5. Pii redukci vnitinich zaber zanikaji jejich cévy od svych distalnich koncti. Zaroven
se postupné snizuje pocet jejich vétvi. Ve stadiu 62 N/F se uzavie posteriorni vétev, a

tak vznika plynuly aortalni oblouk tvoreny anteriorni vétvi.

6. Filtracni aparat je vytvofen jen u larev a je zdsoben cévami, které vznikaji ze IV. a
V. aortalniho oblouku. Krev se z filtra¢niho aparatu sbira do zilniho systému. Filtracni
aparat je umistén na dorsalni strané aortalnich obloukt. Zac¢ina se redukovat od stadia
61 N/F.

7. 7 arteria carotis interna nejdiive odstupuje arteria palatina posterior. Arteria
carotis interna se dale déli na arteria palatina anterior, arteria ophthalmica a arteria

cerebralis.
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8. 7 arteria palatina posterior odstupuje céva zasobujici strop zaberni dutiny (céva
nebyla dosud popsana). Déle se oddéluje céva k o¢nici, arteria hyoidea a cévy k okolnim

zabernim svalim.

9. Arteria palatina anterior i posterior jsou vytvoreny u larev a pretrvavaji i po

metamorféze.

10. Arteria ophthalmica je zvinéna, aby lépe kompenzovala pohyby o¢ni koule a rust

téla. Kviili pohybiim predni koncetiny je podobné zvlnéna je arteria axillaris.

11. Arteriae cerebrales tvori pod mozkem arteria vertebralis, kterd je napojena po-
moci arteria occipito-vertebralis na aorta dorsalis lateralis. Pod mozkem tak vznika
Willistiv okruh, ktery zarucuje pfivod krve k mozku dvéma hlavnimi cévami. Willisav

okruh je vytvoren u Amniot, zatimco u ocasatych obojzivelnik vyvinut jesté neni.

12. III aortalni oblouk ztraci ve stadiu 63 N/F napojeni na aorta dorsalis lateralis.
Redukuje se ductus caroticus. Piimym pokracovanim III. aortalniho oblouku se stava

arteria carotis interna.

13. U larev je III. aortalni oblouk hlavnim cévnim kmenem vedoucim krev do téla.
Od stadia 62 N /F se III. aortalni oblouk ztencuje a jeho funkci hlavniho cévniho kmene

prebira IV. aortalni oblouk.

14. V. aortalni oblouk se redukuje od stadia 62 N/F kvili rastu musculus petrohyoi-
deus posterior. Redukce za¢iné od jeho dorsélniho konce. Ve stadiu 66 N/F V. aortalni

oblouk uz neexistuje.

15. VI aortalni oblouk vznika z V. aortalniho oblouku a spole¢né s nim se napojuje

na aorta dorsalis lateralis.

16. VI. aortalni oblouk larev vétSinou neni rozdélen na anteriorni a posteriorni vétev

a vznika z néj jen nékolik vétvi k zabram.
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17. Ductus Botalli je u larev velmi kratky. Odstupuje z néj arteria cutanea. Ductus
Botalli zanika ve stadiu 63 N/F. Zanik ductus Botalli souvisi s pfechodem na djchani
vzdusného kysliku, a mimo jiné umozni dalsi rozvoj plic, které jsou lateralné omezované

pravé arteria pulmonalis.

18. Délka Ductus Botalli je velmi variabilni. U nékterych exemplaiti i splyva s aorta

dorsalis lateralis.

19. VI aortalni oblouk ma po metamorféze funkci hlavniho cévniho kmene do plic.

20. Arteria pulmonalis je uz spole¢né s plicemi vytvorena ve stadiu 50 N /F. Vznikaji
z ni arteria pharyngea (zasobeni dorsalni stény hltanu) a céva, kterd zasobuje dorsalni
velum zaberni dutiny. Arteria cutanea odstupuje z Ductus Botalli. U jednoho exemplaie

odstupovala z V. aortalniho oblouku.

21. Béhem metamorfézy zanik4 priméarni kapilarni sit kiize a pod ni vzniké sekundérni

kapilarni sit dospélce.

22. Plice jsou tvoteny vacky, které se postupné zvétsuji a plni vzduchem. Kazdy vacek

je zasoben jednou privodni cévou, kterd se v jeho sténé vétvi do sité kapilar.

23. Arteria subclavia je vytvofena u pulcti uz ve stadiu 50 N/F, kdy pfedni koncetina

neni na povrchu téla jesté viibec patrna.

24. Aorta dorsalis lateralis je ze stran utlacovana rozvijejicimi se plicemi. Proto se

v prubéhu metamorfézy priblizuje vice k medidnni roviné.

25. Arteria palato-nasalis je u zab popsana poprvé. Odstupuje z aorta dorsalis late-
ralis, jde kranialné na dorsalni strané téla podél mozkovny, kde z ni odstupuje vétev
k oku, a konc¢i v nozdrach. Homologicka céva je vytvorena u ocasatych obojzivelniki,

kteri ale maji jinak usporadané cévni zasobeni hlavy.
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26. Zaby predstavuji mezistupen mezi ptivodnéjsim usporadanim hlavovych cév oca-
satych obojzivelniki (napf. arteria palato-nasalis) a odvozen&jSim cévnim sytémem

Amniot (napf. vytvoreni Willisova okruhu).
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