
ABSTRAKT 

Steroidy mohou být dle místa působení rozděleny do 2 skupin – intracelulární a 

extracelulární. Intracelulární fungují jako transkripční faktory, ovlivňují expresi genů. Mají 

tzv. genomový efekt, kterého účinek je pomalý. Extracelulární – negenomové steroidy po 

vazbě na neurotransmiterové receptory na cytoplazmatické membráně ovlivňují 

propustnost iontových kanálů. Proto je účinek rychlejší. Označujeme je jako neuroaktivní 

steroidy (produkované v různých tkáních organismu nebo podávané zevně) nebo 

neurosteroidy (produkované buňkami nervového systému). 

Některé neuroaktivní steroidy a jejich metabolity (např. progesteron) jsou důležitým 

faktorem v procesu stabilizace těhotenství. Jiné poruchy steroidů se podílejí na vzniku 

celého spektra těhotenských komplikací, jako například předčasný porod, preeklampsie, 

Intrahepatální cholestáza v těhotenství apod. 

Ve spolupráci s Oddělením steroidů a proteofaktorů Endokrinologického ústavu v Praze se 

zaměřujeme na studium vícečetného těhotenství z pohledu steroidního metabolomu. 

Dosavadní dostupné práce neposkytly ucelený pohled na steroidom u matek a plodů 

vícečetného těhotenství. Náš výzkum se snažil objasnit vztah mezi plody a matkou z pohledu 

metabolismu steroidů. 
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