Mimobuněčná hmota

Tkáň se neskládá pouze z buněk, podstatnou její část tvoří mimobuněčný prostor, který je hlavně vyplněn složitou strukturou makromolekul vytvářejících mimobuněčnou hmotu.

Vzniká- činností buněk vaziva-fibroblastů, chondroblastů, osteoblastů

stavba- polysacharidy, proteiny → tvoří organizovanou síť


2 složky- amorfní= základní hmota




voda, ionty




glykosaminoglykany-hlavně proteoglykany




glykoproteiny-adhezivní






fibronektin-podporuje propojení fibroblastů






laminin- zabezpečuje připojení buněk epitelu k bazální vrstvě



   vláknitá- vláknité proteiny zapuštěné do amorfní složky





strukturní






kolagen- napomáhá ke zpevnění a organizovanosti matrix






elastin-svojí pružností umožňuje reaktivnost matrix



Ve spojovacích tkání je mezibuněční hmoty více než buněk


nejvíce jí je ve chrupavce, kostech a v kůži


nejméně jí je v CNS

Matrix mezibuněčné hmoty může být 




kalcifikovaná- kosti, zuby




spletena v provazce- šlachy




průhledná- rohovka

Vazivo


buňky- fixní- fibrocyty- produkují mezibuněčnou hmotu



volné- histiocyty- makrofágy- význam při hojení ran


mezibuněčná hmota- obsahuje kyselinu hyaluronovou, elastin a kolagen

Chrupavka


buňky- fixní- chondrocyty


mezibuněčná hmota- velké množství- obsahuje chondrin, elastin a kolagen

Kost


buňky- osteocyty- četné výběžky, kterými se navzájem dotýkají




výskyt- v komůrkách z mězibuněčné hmoty



osteoblasty- aktivně tvoří mezibuněčnou hmotu



osteoklasty- rozrušují základní hmotu → odbourávají kost


mezibuněčná hmota- organická složka- osein





anorganická složka- Ca(PO3)2, Mg(PO3)2, NaCl

Integriny= hlavní receptory, kterými se buňky připojují k mezibuněčné hmotě


mají funkci i při přijetí plodu v děloze



jejich nepřítomnost u některých žen způsobuje neplodnost


vazba k nádorům



invazivní růst nádorů je provázen nedostatkem adhezivních receptorů pro molekuly mezibuněčné hmoty na nádorových buňkách 

Dezintegriny- snižují vazbu integrinů na molekuly mezibuněčné hmoty


obsaženy v některých hadích jedech


jejich terapeutické využití, kdy by se díky nim mohlo využít ke snížení invazivnosti nádorů, je předmětem rozsáhlého výzkumu

Marfanův syndrom


příčina- zeslabení pojovové tkáně způsobena genetickou poruchou tvorby elastinu a kolagenu


lidé trpící tímto onemocněním- nápadně hubení a vysocí, nadměrně prodloužené kosti a dlouhé štíhle prsty (arachnodaktylie), pokřivená páteř, úzký hrudník, nepevné vazy a viklavé klouby, nepřítomnost podkožního tuku...

