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ΑΝΑΠΑΡΑΓΩΓΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ


Αναπαραγωγικό σύστημα άνδρα 

· Αποτελείται από: 

α. Δύο όρχεις.
β. Εκφορητική οδό του σπέρματος. 
γ. Πέος. 
Όρχεις
· Αναπτύσσονται: από το εμβρυϊκό στάδιο στην κοιλιακή κοιλότητα.

· Εγκαθίστανται: στο όσχεο, πριν από τον τοκετό. 
· Κάθε όρχις χωρίζεται σε λοβούς, καθένας από τους οποίους περιλαμβάνει: 

· σπερματικά σωληνάρια που παράγουν σπερματοζωάρια (από την εφηβεία). 

· Είναι: μεικτοί αδένες. 

α. Η εξωκρινής μοίρα παράγει σπερματοζωάριο. 

β. Η ενδοκρινής μοίρα παράγει ανδρικές ορμόνες, με κυριότερη την τεστοστερόνη που: 

· ελέγχει τη φυσιολογική ανάπτυξη και λειτουργία των γεννητικών οργάνων, 
· βοηθά στην τελική διαμόρφωση του πέους, στην ωρίμανση των όρχεων, στην παραγωγή σπέρματος (στην εφηβεία), 
· ελέγχει δευτερεύοντα χαρακτηριστικά του φύλου: 
-γενειάδα, 
-τριχοφυΐα στις μασχάλες και στα γεννητικά όργανα, 
-ανάπτυξη μυών, 
-επιμήκυνση φωνητικών χορδών (αλλαγή φωνής). 
Εκφορητική οδός σπέρματος 

· Αποτελείται από: 

α. την επιδιδυμίδα, που: 

· είναι σωλήνας σφιχτά περιελιγμένος, 
· βρίσκεται στο οπίσθιο τμήμα κάθε όρχεως, 
· αποτελεί χώρο ωρίμανσης και αποθήκευσης σπερματοζωαρίων. 

β. τον σπερματικό πόρο, που: 
· ενώνεται με την επιδιδυμίδα, 
· ανεβαίνοντας προς την κοιλιακή κοιλότητα, ενώνεται με την ουρήθρα, η οποία καταλήγει στη βάλανο (άκρο του πέους). 

γ. αδένες, οι οποίοι εκκρίνουν ουσίες του σπέρματος. Αυτοί είναι: 
· ο προστάτης, 
· οι βολβουρηθραίοι αδένες (2), 

· η σπερματοδόχος κύστη. 

· Το σπέρμα αποτελείται από: 
α. σπερματοζωάρια, 

β. ουσίες που εκκρίνουν οι αδένες. 

Πέος 

· Αποτελείται από τρία σηραγγώδη σώματα, που: 
α. περιβάλλονται από δέρμα, την πόσθη, 

β. γεμίζουν με αίμα κατά την ερωτική διέγερση, με αποτέλεσμα τη στύση του πέους (γίνεται μεγαλύτερο και σκληρότερο). 

· Η βάλανος (άκρο του πέους) καλύπτεται από τμήμα της πόσθης που ονομάζεται ακροποσθία, η οποία: 

· φυσιολογικά, τραβιέται προς τα πίσω κυρίως κατά τη στύση αλλά και στην ούρηση, 
· αν έχει πολύ μικρό άνοιγμα, αφαιρείται με περιτομή. 

ΔΟΜΗ ΚΑΙ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ ΤΟΥ ΑΝΑΠΑΡΑΓΩΓΙΚΟΥ ΣΥΣΤΗΜΑΤΟΣ ΤΗΣ ΓΥΝΑΙΚΑΣ
Το αναπαραγωγικό σύστημα της γυναίκας αποτελείται από: 

· Εσωτερικά γεννητικά όργανα: 

1. Δύο ωοθήκες, σε σχήμα αμυγδάλου, που: 

α. βρίσκονται στο άνω μέρος της λεκάνης (μία σε κάθε πλευρά) 

β. είναι μεικτοί αδένες. Από την εξωκρινή μοίρα τους παράγονται ωάρια, ενώ από την ενδοκρινή παράγονται οι ορμόνες: 

· οιστρογόνα και προγεστερόνη, με ρόλο: 
-στον εμμηνορρυσιακό κύκλο,
 -στην ανάπτυξη του στήθους. 

-Ειδικά τα οιστρογόνα είναι υπεύθυνα για τη διαμόρφωση των δευτερευόντων χαρακτηριστικών του γυναικείου φύλου (π.χ. αναπτυγμένη λεκάνη) 

2. Ωαγωγοί (σάλπιγγες) 

· Αρχίζουν από τις ωοθήκες και καταλήγουν στη μήτρα. 
3. Μήτρα 

· Είναι: όργανο με μέγεθος και σχήμα ανεστραμμένου αχλαδιού

· Αποτελείται: από παχιά τοιχώματα μυϊκού ιστού.

· Στο εσωτερικό της περιβάλλεται: από βλεννογόνο, που ονομάζεται ενδομήτριο. 

4. Κόλπος 

· Αρχίζει από το κάτω μέρος της μήτρας. 
· Συνδέει τη μήτρα με το εξωτερικό περιβάλλον. 

· Εξωτερικά γεννητικά όργανα: το αιδοίο, που περιλαμβάνει: 
α. το εφηβαίο (καλύπτεται από τρίχωμα), 
β. τα μεγάλα και μικρά χείλη, 
γ. την κλειτορίδα. 

Από τη μείωση στη γονιμοποίηση 

Μείωση 

· Είναι βιολογικός μηχανισμός κατά τον οποίο μειώνεται στο μισό ο αρχικός αριθμός χρωμοσωμάτων, ώστε: 

· από ένα διπλοειδές κύτταρο σχηματίζεται ένα απλοειδές. 

Γονιμοποίηση 

· Είναι ο βιολογικός μηχανισμός κατά τον οποίο συντήκονται δύο απλοειδείς γαμέτες, ώστε: 

· προκύπτει ένα διπλοειδές κύτταρο, το ζυγωτό (στην περίπτωση των οργανισμών που αναπαράγονται αμφιγονικά, όπως ο άνθρωπος). 

Σπερματογένεση 

· Είναι: ο μηχανισμός παραγωγής των σπερματοζωαρίων (αρσενικών γαμετών) από το ανδρικό αναπαραγωγικό σύστημα. 

· Περιλαμβάνει τα εξής στάδια (έναρξη στο 13ο  έτος της ηλικίας περίπου): 
1. Μιτωτική διαίρεση των σπερματογονίων, τα οποία: 

· είναι τα πρόδρομα γεννητικά κύτταρα, 
· φέρουν 46 χρωμοσώματα το καθένα (διπλοειδή) 
· βρίσκονται στην περιφέρεια των σπερματικών σωληναρίων των όρχεων. Αποτέλεσμα: σχηματισμός σπερματοκυττάρων. 

2. Μειωτική διαίρεση σπερματοκυττάρων 

· Αποτέλεσμα: σχηματισμός σπερματίδων, με 23 χρωμοσώματα η καθεμία. 

3. Μεταβολές σπερματίδων και μετατροπή τους σε: 

α. σπερματοζωάρια απλοειδή κύτταρα με 23 χρωμοσώματα το καθένα, τα οποία αποτελούνται από: 

· την κεφαλή, που περιλαμβάνει: 
-τον απλοειδή πυρήνα 

-ένζυμα για να διεισδύουν στο ωάριο 

· το ενδιάμεσο σώμα, που περιλαμβάνει: 

-πολλά μιτοχόνδρια που παρέχουν ενέργεια για τη μετακίνησή τους 

· τη μαστιγιοουρά: με την οποία μετακινούνται 

Ωογένεση 

· Είναι: ο μηχανισμός παραγωγής των ωαρίων (θηλυκών γαμετών) από το αναπαραγωγικό σύστημα της γυναίκας. 
· Περιλαμβάνει τα εξής στάδια: 

1. Μιτωτικός πολλαπλασιασμός των ωογονίων στο εμβρυϊκό στάδιο, τα οποία: 

· είναι τα πρόδρομα γεννητικά κύτταρα. 

2. Αύξηση μεγέθους ωογονίων με συσσώρευση θρεπτικών συστατικών και μεταμόρφωσή τους σε ωοκύτταρα: 

· Καθένα ωοκύτταρο έχει 46 χρωμοσώματα.

· Παραμένει σε ένα ωοθυλάκιο για πολλά χρόνια. 
3. Μετά την εφηβεία, κάθε 28 ημέρες: 
· Ανάπτυξη ενός ωοθυλακίου (εναλλάξ από κάθε ωοθήκη) και ωρίμανση του ωοκυττάρου που βρίσκεται σε αυτό: 

-μειωτική διαίρεση (δύο διαδοχικές) ωοκυττάρου και σχηματισμός: 
α. του πολικού σωμάτιου (μικρού κυττάρου) 

β. του ωαρίου (απλοειδές κύτταρο με 23 χρωμοσώματα). 

Γονιμοποίηση 

· Μετά την ερωτική διέγερση του άνδρα και της γυναίκας: 

· 300.000.000 σπερματοζωάρια περίπου ελευθερώνονται στον κόλπο της γυναίκας, για να κατευθυνθούν μέσω της μήτρας στους ωαγωγούς. 

· Εφόσον υπάρχει ωάριο, είναι δυνατόν να γίνει γονιμοποίηση: 

· η κεφαλή ενός σπερματοζωαρίου διεισδύει στο ωάριο

· ο πυρήνας του σπερματοζωαρίου συντήκεται με τον πυρήνα του ωαρίου και προκύπτει το ζυγωτό, το πρώτο κύτταρο του νέου οργανισμού, με 46 χρωμοσώματα. 
Ανάπτυξη του εμβρύου. Τοκετός. Πολλαπλή κύηση
Ανάπτυξη του εμβρύου 

· Στο 20 τρίμηνο της κύησης το έμβρυο: 

· αποκτά μαλλιά, φρύδια, βλεφαρίδες και νύχια, 
· αρχίζει να κινείται, να ουρεί και να παράγει αίμα. 

· σχηματίζεται το δέρμα του, 
· εμφανίζεται ο οστίτης ιστός. 
· Στο 3ο τρίμηνο της κύησης: 

· Σχηματισμός του λίπους κάτω από το δέρμα. 
· Ολοκλήρωση ανάπτυξης και τελειοποίησης των οργάνων. 
· Ανάπτυξη πεπτικού και αναπνευστικού συστήματος (πνευμόνων).

· Διάρκεια κύησης: 265 ημέρες

Τοκετός 
· Είναι: η γέννηση του παιδιού. 
· Πραγματοποιείται σε τρία (3) στάδια: 
1ο στάδιο  

· Ελαφρές περιοδικές συσπάσεις της μήτρας. 
· Διαστολή του τραχήλου της μήτρας. 

· Πιθανή ρήξη του αμνιακού σάκου. 
2ο στάδιο 

· Ισχυρές και συχνές συσπάσεις της μήτρας, με αποτέλεσμα την εξώθηση του εμβρύου έξω από αυτήν. 

· Κατά την έξοδο του εμβρύου, προηγούνται το κεφάλι και οι ώμοι. 
3ο στάδιο 
· Αποβολή πλακούντα και εξωεμβρυϊκών μεμβρανών. 
Πολλαπλή κύηση 

· Αυξάνονται οι πιθανότητες με τη χορήγηση ορμονών που προκαλούν ωοθυλακιορρηξία. 
· Σε κάθε τοκετό γεννιούνται: 

· συνήθως ένα νεογνό, 

· δίδυμα,
· σπανιότερα, τρίδυμα και τετράδυμα. 
· Τα δίδυμα διακρίνονται σε: 
α. Διζυγωτικά ή διωικά 

· Προκύπτουν από γονιμοποίηση δύο διαφορετικών ωαρίων από δύο διαφορετικά σπερματοζωάρια, στο ίδιο χρονικό διάστημα. 
· Εμφανίζουν ομοιότητες ως αδέλφια. 
· Μπορεί να είναι διαφορετικού φύλου. 
β. Μονοζυγωτικά ή μονοωϊκά δίδυμα 

· Προκύπτουν από το ίδιο ζυγωτό. 
· Οι ομοιότητες μεταξύ τους είναι εκπληκτικές. 
· .Ανήκουν υποχρεωτικά στο ίδιο φύλο. 

Παράγοντες που επηρεάζουν την υγεία της μητέρας και του εμβρύου. Θηλασμός .Στειρότητα 

Παράγοντες που επηρεάζουν την υγεία της μητέρας και του εμβρύου 

· Περιβαλλοντικοί 

α. Χημικές ουσίες, π.χ. εντομοκτόνα και φάρμακα: 

· το ηρεμιστικό θαλιδομίδη έχει προκαλέσει τη γέννηση παιδιών με παραμόρφωση στα άκρα,
· παράγωγα της βιταμίνης Α είναι δυνατόν να προκαλέσουν αποβολές ή βλάβες στο έμβρυο. 

β. Παθογόνοι μικροοργανισμοί, κυρίως ιοί (ιός ερυθράς): 
· πρόκληση βλαβών στο έμβρυο. 
γ. Ακτινοβολίες (ακτίνες Χ): 

· προκαλούν μεταλλάξεις. 
δ. Τρόπος ζωής εγκύου: 

· κάπνισμα: γέννηση μωρών με μικρό βάρος και εμφάνιση σπασμών, 
· υπερβολική κατανάλωση καφέ, οινοπνευματωδών ποτών ή ναρκωτικών ουσιών: δεν επιτρέπουν τη φυσιολογική ανάπτυξη του εμβρύου, 
· μη ισορροπημένη διατροφή: προβλήματα στη μητέρα και το έμβρυο. 

· Κληρονομικοί 

α. Κληρονομικές ασθένειες (μεσογειακή αναιμία κ.ά.). 

β. Ύπαρξη οικογενειακού ιστορικού ή μεγάλη ηλικία της εγκύου. 

Θηλασμός 

· Μαστός 

· Σχήμα: ημισφαιρίου. 
· Περιλαμβάνει: 

α. τον μαστικό αδένα που παράγει το μητρικό γάλα και αποτελείται από 15-25 λοβούς, 

β. το περιμαστικό λίπος, 
γ. εξωτερικά, τη θηλή: 

· περιβάλλεται από τη θηλαία άλω, στην οποία εκβάλλουν οι γαλακτοφόροι πόροι των λοβών. 

· Έλεγχος παραγωγής γάλακτος: γίνεται από την υπόφυση. Αυτή εκκρίνει δύο ορμόνες: 

α. την ορμόνη προλακτίνη, που ενεργοποιεί τη διαδικασία παραγωγής γάλακτος, 

β. την ορμόνη ωκυτοκίνη, που: 
· ενεργοποιεί τον θηλασμό, 
· προκαλεί σύσπαση των λοβών και τη ροή γάλακτος από τους γαλακτοφόρους πόρους στη θηλή. 

· Είναι πιθανή η εμφάνιση όγκων στον μαστό (είτε καλοήθεις είτε κακοήθεις), γι' αυτό επιβάλλεται: 
· αυτοεξέταση, 
· μαστογραφία. 

Στειρότητα 

· Είναι: η αδυναμία τεκνοποίησης. 

· Γενικά, η στειρότητα αντιμετωπίζεται με τεχνητή γονιμοποίηση, όπως η εξωσωματική: 

· Διεγείρονται με ορμόνες οι ωοθήκες, ώστε να παράγουν πολλά ωάρια.
· Αφαιρούνται τα ωάρια και τοποθετούνται σε δοκιμαστικό σωλήνα για γονιμοποίηση. 
· Τοποθετούνται τα ωάρια που γονιμοποιήθηκαν στη μήτρα. 
Ανδρική στειρότητα 

· Οφείλεται σε μειωμένη παραγωγή σπερματοζωαρίων ή στην παραγωγή σπερματοζωαρίων με ανωμαλίες. 

· Αίτια είναι: 

· οι ακτινοβολίες, 
· η υψηλή θερμοκρασία στην περιοχή των όρχεων, 

· χημικές ουσίες, 
· ασθένειες (όπως η παρωτίτιδα στην εφηβική ηλικία). 
Γυναικεία στειρότητα 

 α. Οφείλεται: .
· σε ανεπάρκεια παραγωγής ωαρίων, 

· σε απόφραξη των σαλπίγγων. 
β. Αντιμετωπίζεται: 

· με χειρουργική επέμβαση, 
· με φάρμακα, όπως ορμόνες που διεγείρουν την ωοθυλακιορρηξία. 

Μέθοδοι αντισύλληψης 

· Είναι: μέθοδοι για αποφυγή εγκυμοσύνης. 

· Διακρίνονται σε: 

· φυσικές,

· μηχανικές,

· ορμονικές, 

· χημικές, 
· χειρουργικές. 

1. Φυσικές μέθοδοι αντισύλληψης (δεν είναι ιδιαίτερα αξιόπιστες): 

· η διακεκομμένη συνουσία, 
· η ημερολογιακή μέθοδος: αποφυγή συνουσίας στις ημέρες απελευθέρωσης του ώριμου ωαρίου (10η-17η του κύκλου). 

2. Μηχανικές μέθοδοι αντισύλληψης: 

α. το διάφραγμα (τοποθετείται από γυναικολόγο), 

β. το αυχενικό κάλυμμα (τοποθετείται από γυναικολόγο), 
γ. το προφυλακτικό (ανδρικό και γυναικείο). 

· Αυτές οι μέθοδοι δεν επιτρέπουν στα σπερματοζωάρια να εισέρχονται στον κόλπο. 

δ. Οι ενδομήτριες συσκευές (spiral): 

α. Εμποδίζουν την εμφύτευση του γονιμοποιημένου ωαρίου στη μήτρα. 
β. Ευθύνονται για φλεγμονές στις σάλπιγγες (δε συνιστώνται σε νεαρές 

γυναίκες). 

γ. Τοποθετούνται από γυναικολόγο. 

3. Χημικές μέθοδοι αντισύλληψης: 
Χημικά σπερματοκτόνα, τα οποία είναι: 
α. χημικές ουσίες που θανατώνουν ή ακινητοποιούν τα σπερματοζωάρια, 
β. εισάγονται στον κόλπο πριν από τη συνουσία, 

γ. συνδυάζονται με μηχανικούς τρόπους αντισύλληψης. 

4. ορμονικές 

α. χορήγηση αντισυλληπτικών χαπιών, που περιέχουν: συνθετικές ορμόνες (οιστρογόνα, προγεστερόνη). Αυτές συμβάλλουν: 

· στη διακοπή της ωοθυλακιορρηξίας, 
· στην αποτροπή εμφύτευσης στη μήτρα του γονιμοποιημένου ωαρίου. 
β. Ευθύνονται για: 

· βλάβες στο κυκλοφορικό σύστημα, 

· καρκινογενέσεις. 

Σεξουαλικά μεταδιδόμενα ή αφροδίσια νοσήματα 

· Είναι: λοιμώδη νοσήματα που μεταδίδονται με τη σεξουαλική επαφή.

· Συμπτώματα: πόνος ή ερεθισμός της γεννητικής περιοχής, τσούξιμο κατά την ούρηση, διόγκωση αδένων, εμφάνιση μη φυσιολογικών εκκρίσεων από τον κόλπο ή το πέος, πληγές ή φουσκάλες στο στόμα ή στη γεννητική περιοχή. 
· Η μη έγκαιρη αντιμετώπισή τους εγκυμονεί κινδύνους: 

· βλάβη στα αναπαραγωγικά όργανα, 

· επιπλοκές στην υγεία, 
· μετάδοση της νόσου στον ερωτικό σύντροφο και στους απογόνους. 

· Τρόποι αντιμετώπισης 

· Εύκολα, κυρίως, στα αρχικά στάδια της νόσου. 

· Εξαίρεση αποτελεί το AIDS. 

· Τρόποι αποφυγής λοίμωξης: 

· αποχή από ερωτική πράξη, 

· πιστή μονογαμική σχέση, 
· χρήση προφυλακτικού. 

ΣΗΜΕΙΩΣΕΙΣ ΒΙΟΛΟΓΙΑΣ Α ΛΥΚΕΙΟΥ 

ΚΟΡΟΠΟΥΛΗ ΞΕΝΙΑ 


