.

MEMBRANAS FETAIS

* MEMBRANAS FETAIS (cdrion, amnio, saco vitelino,
alantéide) e PLACENTA - separam o feto do endométrio

* FUNCAO:
— Protecdo,respiracdo, nutricdo, excrecdo, producdo de
hormonios
— Local de trocas de nutrientes e gases — mae e feto
— Orgdo maternofetal

* Porgao fetal — origina de parte do saco coridnico
—corion viloso

* Por¢do materna — derivada do endométrio - decidua
basal

* PLACENTA + CORDAO UMBILICAL = sistema de
transporte



+ DECIDUA - do lat. deciduus = que cai (separa do Utero apds parto)

Aumento dos niveis de progesterona - aumenta tecido conjuntivo do
endométrio - formar as células da decidua

* Decidua - camada funcional do endométrio gravidico apresenta 3
regioes:
— Decidua basal — situada mais distante do concepto, forma o
componente materno da placenta - invadida por vilosidades;

— Decidua capsular — parte superficial da decidua - recobre concepto

— Decidua parietal — mucosa de revestimento remanescente no Utero
— parte restante da decidua

_ Espago interviloso
Cavidade uterina -
.y e —

_ Cérion viloso
_— Decidua basal -
_ Saco vitelino

— Cavidade coridnica Decidua basal

— Saco vitelino
~ Cérion liso

™ Decidua capsular =~
& . Local do dstio

interno do Utero

Decidua parietal — D

Tampéao mucoso .
Vagina

Tampéo mucoso

* PLACENTA

* Proliferacdo trofoblasto, do saco
coridnico e das vilosidades coridnicas
—final da 3.2 semana

* 4*semana - placenta forma rede
vascular

— vilosidades coridnicas cobre todo
saco coribénico

* Crescimento saco coridonico -
vilosidades associadas a decidua
capsular comprimidas - reduzindo
fluxo sangliineo - vilosidades
degeneram -> forma drea avascular
- CORION LISO

* Vilosidades associadas a decidua
basal - ramificam-se e aumentam
tamanho - CORION VILOSO



* Componente fetal da placenta — corion viloso

* surgem vilosidades-tronco - projetam-se
espaco interviloso com sangue materno

* Componente materno da placenta — decidua basal
* relacionada com componente fetal




Placenta ao nascimento

Placenta (do grego plakus,
bolo achatado) tem forma
discdide.

Tem diametro entre 15 e
20cm e espessurade 2 a3
cm.

Pesa entre 500 e 600 g,
correspondendo
usualmente 1/6 do peso do
feto.

As margens da placenta
sao continua com os sacos
amnidtico e coridnico
rompidos.




FUNGOES DA PLACENTA
Metabolismo placentario
Sintetiza glicogénio, colesterol e acidos graxos — fonte de nutrientes

Transporte placentdrio

Difusdo simples, difusdo facilitada, transporte ativo e pinocitose
Transferéncia de gases (02, CO2, CO);

Substancias nutritivas: 4gua, glicose, vitaminas

Hormonios: protéicos e esterdides

Anticorpos maternos — conferem imunidade ao feto

Produtos de excrecdo — uréia, acido Urico

Drogas; heroina, analgésicos, sedativos

agentes infecciosos: rubéola, sarampo, poliomielite, sifilis, Toxoplasma

Secrec¢do Enddcrina

hormdmios proteicos (gonodotropina — hCG e outros) e esterdides
(progesterona e estrogenos) secretados pela placenta

CIRCULACAO PLACENTARIA

ramificacdes das vilosidades-tronco - ocorre troca substancias
através da membrana placentdria entre feto e mae

[ b uobiicals Dicidua parietal\
(sangue pobre em O, \
(sangue nio om 0,) (sangue pob ) Corion Iso \

N\ Circulagdo fetal / Espaco interviloso Amnio \\
Placa coribnica \ / Base d: vilosidade- \\'

L, Vilosidade-tronco \ trone: principal
princi

pal \ ]

Membrana amniocorinica

Saoto placentdrio  /

ecidua basal / W /

/ \/ / Revestimento
Miométrio V / citotrofoblastico
Veias Antérias
endometriais endometriais

Circulagio matema



CIRCULACAO PLACENTARIA FETAL

Sangue pouco oxigenado do feto vai
para placenta pelas artérias umbilicais

Dividem-se artérias coriénicas
(vilosidades corionicas

Sangue fetal fica proximo sangue
materno

L

Sangue oxigenado do feto vai pela veia
umbilical .

CIRCULAGAO PLACENTARIA MATERNA

Sangue espaco interviloso - fora sistema
circulatério materno

Entra espacgo interviloso —artérias
espirais endometriais - impelido em
jatos pela pressdo sangliinea materna

\

Flui em torno vilosidades coridnicas —
ocorrendo troca de substancias

Sangue retorna através das veias
endometriais para circulacdo materna.

X




« MEMBRANA PLACENTARIA
* constituida pelos tecidos extrafetais separam
sangue materno do fetal;

— sinciciotrofoblasto, citotrofoblasto, tecido conjuntivo
das vilosidades, endotélio do capilares fetais

Endotélio do
capilar fetal [ ——
ix0 de teci
e et
Rede arteriocapilar \ vilosidade

¥ Viosidade s =
ramificada T Citotrofoblasto

Sinciciotrofoblasto

Agregado nuciear

Célul; f 4
élulas citotrofoblasticas ‘ou né sincicial

Sinciciotro- persistentes
__foblasto

@ e o
e

Material ). ) Lo
> = Majede y J &% Sangue fetal
e S 4 LN fico em oxigénio
= Ba Y & ¢
| Placa coribnica Sanguepobre | g - 3
i em oxigénio no : e
g ) capilar fetal . &
o | Veia o . ‘ :@ |
4 o .
Antérias Membrana b i)
placentaria @ -
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« Placenta - E composta por uma parte fetal e de
uma parte materna.
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CORDAO UMBILICAL

1 a 2cm de didmetro e 55cm
comprimento

uma veia (sangue arterial para
feto)

duas artérias (sangue venoso do
feto)

tecido conjuntivo mucoso —
envolve artéria e veia

Cordao muito longo — causar
prolapso ou se enrolarem em
torno do feto — deficiéncia de
oxigénio

Cordao muito curto — causar a
separagao prematura da
placenta da parede do utero
durante o parto.

« AMNIO

e forma saco amniodtico
cheio de liquido;

juncao do amnio com
bordas do disco
embrionario — depois do
dobramento forma o
futuro UMBIGO;

aumenta de tamanho e
une-se cavidade coribnica
- forma membrana
amnio-corionica




Contém liquido amniotico proveniente:

— inicialmente células amnidticas, liquido tecidual materno,
espaco interviloso da placenta, trato respiratério fetal e 11°
semana contribui urina expelida

VOLUME aumenta lentamente:

— 10 semanas: 30 ml, 20 semanas : 350 ml, 37 semanas: 700
a 1.000 ml.

LIQUIDO é deglutido pelo feto = absorvido pelos
tratos respiratdrios e digestivo

vai para corrente sangliinea fetal e produtos de
excrec¢do nele contido cruzam a membrana placentdria
= e entram no sangue materno no espaco interviloso.

COMPOSIGAO : 99% AGUA, 0,5% PROTEINAS, 0,5%
CARBOIDRATOS, GORDURAS, ENZIMAS, HORMONIOS

FUNCOES:

permite crescimento externo simétrico do
embridao e muscular;

barreira contra infecgdes;
impede aderéncia entre embridao e amnio;
protege traumatismos e choques;

ajuda controlar temperatura do feto



Poliidramnio: Volume
maior de 2.000ml; é
caudado pela incapacidade
do feto em engolir ou
absorver normalmente o
liquido amniético.

Oligoidramnio: Volume
menor de 400ml; resulta,
na maioria dos casos, de
insuficiéncia placentaria
com fluxo sangiiineo
placentario diminuido.

SACO VITELINO

reduzido — incorporado para formacao
intestino primitivo — 4°* semana;

2% e 3° semanas — circulagdo ndo
estabelecida — papel transferéncia de
nutrientes;

formacgdo sangue — 3° semana até
formac3io figado (6° semana);

3® semana — células germinativas
primitivas (parede saco vitelino) —
migram glandulas sexuais em
desenvolvimento = diferenciam-se
em espermatogoOnias e ovogonias;

canal restante = destaca-se a alca do
intestino médio = 6° semana persiste
o DIVERTICULO DE MECKEL

‘\ Excesso de

|| liquido
/7~ amniotico

ao redor do
feto




ALANTOIDE - n3o funcional nos embrides humanos
2° més = alantdide (porgdo extra-embriondria) degenera

FUNCAO:

formacio sangue (parede) — 3* a 5° semana;

seus vasos transformame-se veias e artérias umbilicais;

porgao intra-embrionaria vai umbigo até bexiga;

bexiga cresce e alantdide involui - forma tubo espesso — o uraco

ap0ds nascimento -» Uraco torna-se corddo fibroso — o ligamento UMBILICAL mediano -
estende-se apice da bexiga até umbigo

Corion

Vela umbilical
\

Podiculo de

Embrido
Antérias umbiicais
\ fixacao ~

/ 1
/ Intestino —
?

R ad

~— Alantéide__— Bexiga ~

N
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Reto




Foetal Membranes
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-
|| that pool of blood
belongs to mom.




