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Nádory varleteNádory varlete  

 GerminálníGerminální  tumorytumory  

  

 Sex Sex cordcord//gonadostromálnígonadostromální  nádory nádory (ze zárodečné lišty)(ze zárodečné lišty)  

  

 Nádory obsahující Nádory obsahující germinálnígerminální  a sex a sex cordcord//gonadostromálnígonadostromální  

elementy elementy   

  

 Ostatní primární nádoryOstatní primární nádory  

  

 Sekundární (metastatické nádory)Sekundární (metastatické nádory)  

  



Rizikové faktory Rizikové faktory germinálníchgerminálních  

nádorů varlatnádorů varlat  
 Genetické faktoryGenetické faktory  

        (aneuploidie pohlavních chromosomů, mutace v genu (aneuploidie pohlavních chromosomů, mutace v genu ARAR  +    +      

        dalších 20 genů)dalších 20 genů)  

  

 Pozitivní rodinná anamnéza, Pozitivní rodinná anamnéza, germinálnígerminální  nádor v anamnéze pacienta, nádor v anamnéze pacienta, 

neplodnost, sníţená plodnost, neplodnost, sníţená plodnost, mikrolitiázamikrolitiáza,…,…  

  

 Kryptorchismus = 3Kryptorchismus = 3--5x zvýšené riziko vzniku malignity v 5x zvýšené riziko vzniku malignity v nesestouplémnesestouplém  

varleti (varleti (germinálnígerminální  tumorytumory))  

  

 Environmentální faktory (expozice Environmentální faktory (expozice dietylstilbestrolemdietylstilbestrolem); profesionální rizika; ); profesionální rizika; 

marihuanamarihuana  

    



GerminálníGerminální  nádorynádory  

 Většina primárních nádorů varlat; nebolestivé zvětšení varlat; mohou být Většina primárních nádorů varlat; nebolestivé zvětšení varlat; mohou být 
oboustrannéoboustranné  

  

 GerminálníGerminální  tumory 1 histologického typu, čisté tumory 1 histologického typu, čisté ––  60 %60 %  

  

 Smíšené Smíšené germinálnígerminální  tumory (více neţ 1 histologického typu) tumory (více neţ 1 histologického typu) ––  40 %40 %  

  

 PrekurzorováPrekurzorová  léze léze germinálníchgerminálních  nádorů: nádorů: germinálnígerminální  neoplazieneoplazie  in in situsitu  (GCNIS)(GCNIS)  
              (identifikována v (identifikována v resekátechresekátech  varlat s varlat s germinálnímigerminálními  nádory, v dysgenetických gonádách, u pacientů s nádory, v dysgenetických gonádách, u pacientů s 

kryptorchismem a kryptorchismem a sysy  necitlivosti na androgeny)necitlivosti na androgeny)  

      

 OnkomarkeryOnkomarkery: : aFPaFP, , hCGhCG, PLAP, CEA, LDH (detekce v séru i tkáních; význam , PLAP, CEA, LDH (detekce v séru i tkáních; význam 
v diagnostice i v monitorování pacienta při/po léčbě)v diagnostice i v monitorování pacienta při/po léčbě)  

  

 LymfogenníLymfogenní  metastázy v metastázy v paraaortálníchparaaortálních  lymfatických uzlinách; hematogenní lymfatických uzlinách; hematogenní 
metastázy nejčastěji v plicíchmetastázy nejčastěji v plicích  

  



Výchozí primitivní Výchozí primitivní   

germinálnígerminální  buňkabuňka  

Diferenciace primitivní buňky podél gonadální linie  

(gonocyt, spermatogonie), bez rozvinutí diferenciačních potencí   

- Seminom 

Totipotentní buňka 

Nediferencovaná buňka 

- Embryonální karcinom 

Extraembryonálně diferencovaná 

- Nádor ze žloutkového váčku 

- Choriokarcinom 

Somaticky diferencovaná 

-Teratom* 
Zralý 

Nezralý  

Se somatickým typem malignity 

Histogeneze germinálních tumorů   

* Testikulární teratomy: 

- Prebubertální 

- Postpubertální  



Klasifikace germinálních nádorů varleteKlasifikace germinálních nádorů varlete  

 GerminálníGerminální  nádory vznikající na podkladě GCNIS nádory vznikající na podkladě GCNIS   
(agresivní, vyţadující onkologickou léčbu)(agresivní, vyţadující onkologickou léčbu)  

  

-- Nádory jednoho histologického typu (čisté)Nádory jednoho histologického typu (čisté)  

        SeminomSeminom  

        Nádory Nádory neseminomovéneseminomové  

        --  Embryonální karcinomEmbryonální karcinom  

        --  Nádor ze ţloutkového váčku, postpubertální typNádor ze ţloutkového váčku, postpubertální typ  

        --  ChoriokarcinomChoriokarcinom  

        --  Teratom, postpubertální typ  Teratom, postpubertální typ    

-- Nádory smíšené (více než 1 histologického typu)Nádory smíšené (více než 1 histologického typu)  

  

 GerminálníGerminální  nádory vznikající bez asociace s GCNISnádory vznikající bez asociace s GCNIS  
(obvykle (obvykle biologicky příznivé)biologicky příznivé)  

      --  SpermatocytickýSpermatocytický  seminomseminom  (starší muţi, lokálně agresivní, nemetastazující, hlenovitého vzhledu, napodobuje (starší muţi, lokálně agresivní, nemetastazující, hlenovitého vzhledu, napodobuje 

časná stádia spermiogeneze)časná stádia spermiogeneze)  

          --  Teratom Teratom ––  prebubertálníprebubertální  typtyp  

          --  Nádor ze ţloutkového váčku Nádor ze ţloutkového váčku ––  prepubertální prepubertální typtyp  

          --  Smíšený teratom a nádor ze ţloutkového váčku Smíšený teratom a nádor ze ţloutkového váčku ––  prepubertální typprepubertální typ  

  

              



tumortumor  věkvěk  stavbastavba  onkomarkeronkomarker  

SeminomSeminom  4040--5050  Solidní, z polygonálních světlých buněk, Solidní, z polygonálních světlých buněk, 

lymfocytární infiltrace stromatu. lymfocytární infiltrace stromatu.   
10 % 10 % hCGhCG  

LDHLDH  

Embryonální Embryonální 

karcinomkarcinom  

2020--3030  Nediferencovaný, pleomorfní bb v Nediferencovaný, pleomorfní bb v 

pruzích, solidně, tubulárně i papilárně; pruzích, solidně, tubulárně i papilárně; 

nekrózynekrózy  

90 % 90 % hCGhCG  a/nebo a/nebo aFPaFP  

LDHLDH  

Nádor ze Nádor ze 

ţloutkového váčkuţloutkového váčku  

**  Špatně diferencované bb, široké Špatně diferencované bb, široké 

spektrum uspořádání kuboidálních a spektrum uspořádání kuboidálních a 

kolumnárních buněk, glomeruloidní kolumnárních buněk, glomeruloidní 

formace   formace     

90 % 90 % aFPaFP  

LDHLDH  

((hCGhCG))  

ChorionkarcinomChorionkarcinom  2020--3030  Cytotrofoblast a syncytiotrofoblast bez Cytotrofoblast a syncytiotrofoblast bez 

vilózních formací, hemoragie, nekrózyvilózních formací, hemoragie, nekrózy  
100 % 100 % hCGhCG  

LDHLDH  

TeratomTeratom  

  

* *   Tkáně 3 zárodečných listů v různém Tkáně 3 zárodečných listů v různém 

stupni diferenciacestupni diferenciace  

Smíšené nádorySmíšené nádory  1515--3030  Variabilní zastoupení komponent; např. Variabilní zastoupení komponent; např. 

teratom+embryonální karcinom teratom+embryonální karcinom   
90 % 90 % hCGhCG  a/nebo a/nebo aFPaFP  

  

*Prebubertální a postpubertální typ (často součást smíšených nádorů) 

Charakteristika germinálních tumorů varlete  

LDH nespecifická 



SeminomSeminom  

  



Germinální tumory Germinální tumory ––  nediferencované: nediferencované: 

embryonální karcinomembryonální karcinom  



Germinální tumory:Germinální tumory:  

  extraembryonální diferenciaceextraembryonální diferenciace  
Choriokarcinom 

Nádor ze žloutkového váčku 
!!! Choriokarcinom: 

- Gestační v rámci trofoblastické gestační nemoci 

- Nongestační – germinální nádor, prognosticky horší, obvykle součást smíšených germinálních nádorů 



GerminálníGerminální  tumory: tumory:   

somatická diferenciacesomatická diferenciace  

 PrebubertálníPrebubertální  ((dermoidnídermoidní  cysta, cysta, epidermoidníepidermoidní  cysta cysta --  biologicky příznivé, benigní)biologicky příznivé, benigní)  

 Postpubertální (testikulární teratomy postpubertální  Postpubertální (testikulární teratomy postpubertální  --  maligní nádory) maligní nádory)   

 MonodermálníMonodermální  (př. struma ovarii), (př. struma ovarii), bidermálníbidermální, , tridermálnítridermální  (s deriváty 1(s deriváty 1--3 zárodečných listů)3 zárodečných listů)  

 Teratom se somatickým typem malignityTeratom se somatickým typem malignity  

 Teratomy Teratomy gonadálnígonadální  a a extragonaálníextragonaální    

  

„Zralý“ teratom „Nezralý“ teratom 



ExtragonadálníExtragonadální  germinálnígerminální  tumory (EGT)tumory (EGT)  

 Nádory z Nádory z germinálníchgerminálních  buněk vznikající primárně v buněk vznikající primárně v mimogonadálnímimogonadální  
lokalizaci, zejména u muţůlokalizaci, zejména u muţů  

  

 Z primordiální Z primordiální germinálníchgerminálních  buněk? Chybná migrace? Chybné uloţení buněk? Chybná migrace? Chybné uloţení 
totipotentních buněk? totipotentních buněk? GermináníGerminání  buňky v ektopických lokalizacích u buňky v ektopických lokalizacích u 
zdravých jedinců?zdravých jedinců?  

  

 Ve Ve středočarovýchstředočarových  strukturách (dráhy sestupu strukturách (dráhy sestupu germinálníchgerminálních  buněk do buněk do 
gonadálníhogonadálního  blastému): oblast blastému): oblast diencefalopineálnídiencefalopineální, , sakrococcygeálnísakrococcygeální, v , v 
předním mediastinu, předním mediastinu, retroperitoneuretroperitoneu,…, ,…, thymusthymus, prostata, ţaludek,……, prostata, ţaludek,……  

  

 SeminomovéSeminomové  i i neseminomovéneseminomové, čisté i smíšené, čisté i smíšené  

  

 Prognosticky obecně horší, Prognosticky obecně horší, vyjímkouvyjímkou  jsou jsou seminomovéseminomové  EGT* EGT*   

            

                                                                **germinomgerminom: : seminomovýseminomový  EGT, lokalizovaný v CNS, nejčastěji v oblasti epifýzy EGT, lokalizovaný v CNS, nejčastěji v oblasti epifýzy   

  

  



Sex cord/gonadostromální nádorySex cord/gonadostromální nádory  

  
 Ze specializovaného mezodermu; primitivní mezenchym Ze specializovaného mezodermu; primitivní mezenchym 

genitální lišty u obou pohlaví stejného základugenitální lišty u obou pohlaví stejného základu  

  

 Ţenská diferenciační linie: buňky Ţenská diferenciační linie: buňky thekálníthekální, , granulózygranulózy  a a luteinníluteinní  

  

 Muţská diferenciační linie: podpůrné Muţská diferenciační linie: podpůrné SertolihoSertoliho  buňky a buňky a 
interstitiálníinterstitiální  LeydigovyLeydigovy  

  

 Produkce steroidů (estrogenů i androgenů)Produkce steroidů (estrogenů i androgenů)  

  

 Výskyt ve Výskyt ve varletechvarletech  i ovariíchi ovariích  

      



Klasifikace sex Klasifikace sex cordcord//gonadostromálníchgonadostromálních  tumorůtumorů  

  
 Nádor z Nádor z LeydigovýchLeydigových  buněkbuněk  

  

 Nádor ze Nádor ze SertolihoSertoliho  buněkbuněk  

  

 Nádor z buněk Nádor z buněk granulózygranulózy  

-- AdultníAdultní  typ typ granulózovéhogranulózového  tumorutumoru  

-- Juvenilní typ Juvenilní typ granulózovéhogranulózového  tumorutumoru  

  

 Inkompletně diferencované sex Inkompletně diferencované sex cordcord//gonadostromálnígonadostromální  tumorytumory  

  

 Smíšené formySmíšené formy  

  

 Neklasifikovatelné formyNeklasifikovatelné formy  

  



Klasifikace sex Klasifikace sex cordcord//gonadostromálníchgonadostromálních  tumorůtumorů  

 Nádor z Nádor z LeydigovýchLeydigových  buněkbuněk  

--   děti i dospělí, děti i dospělí, pubertaspubertas  precoxprecox, expanzivně rostoucí, ţlutohnědý, expanzivně rostoucí, ţlutohnědý  

--   polygonální buňky s eosinofilní granulovanou cytoplazmou, polygonální buňky s eosinofilní granulovanou cytoplazmou, lipofuscinlipofuscin, , ReinkehoReinkeho            

              krystalykrystaly  

--   10 % invazivní, metastazující (10 % invazivní, metastazující (radioradio--  i i chemorezistentníchemorezistentní))  

--   hyperfunkční androgenní i estrogenní syndromyhyperfunkční androgenní i estrogenní syndromy  

--   KlinefelterůvKlinefelterův  syndrom, syndrom testikulární feminizacesyndrom, syndrom testikulární feminizace  

  

 Nádor ze Nádor ze SertolihoSertoliho  buněkbuněk  

--   různé stupně diferenciacerůzné stupně diferenciace  

--   solidní, ţlutobělavýsolidní, ţlutobělavý  

--   potenciálně maligní; někdy hormonálně aktivní potenciálně maligní; někdy hormonálně aktivní   

--   součást syndromů: testikulární feminizace, součást syndromů: testikulární feminizace, PeutzPeutz--JeghersovaJeghersova, , CarneyovaCarneyova    

  

  



Klasifikace sex Klasifikace sex cordcord//gonadostromálníchgonadostromálních  tumorůtumorů  

 Nádor z buněk Nádor z buněk granulózygranulózy  

-- AdultníAdultní  typ typ granulózovéhogranulózového  tumorutumoru  

-- Juvenilní typ Juvenilní typ granulózovéhogranulózového  tumoru (potenciálně maligní, u dětí tumoru (potenciálně maligní, u dětí ––  kojenců)kojenců)  

  

 Inkompletně diferencované sex Inkompletně diferencované sex cordcord//gonadostromálnígonadostromální  tumorytumory  

  

 Smíšené formySmíšené formy  

  

 Neklasifikovatelné formyNeklasifikovatelné formy  

  

 Nádory obsahující Nádory obsahující germinálnígerminální  a sex a sex cordcord//gonadostromálnígonadostromální  elementyelementy  

-- GonadoblastomGonadoblastom  + neklasifikovatelné + neklasifikovatelné   

(v dysgenetických gonádách, asociované s poruchami (v dysgenetických gonádách, asociované s poruchami somatosexuálnísomatosexuální  diferenciace, diferenciace,   

spontánní regrese nebo maligní transformace v spontánní regrese nebo maligní transformace v germinálnígerminální  tu)tu)  

    

  

  



Sex cord/gonadostromální nádorySex cord/gonadostromální nádory  

    

  

Nádor ze Sertoliho buněk 

Nádor z Leydigových buněk 

Reinkeho krystaly 



Ostatní primární nádory varlatOstatní primární nádory varlat  

 Lymfomy, Lymfomy, plazmocytomplazmocytom  a leukémiea leukémie  

 Dobře diferencovaný neuroendokrinní tumorDobře diferencovaný neuroendokrinní tumor  

 Ovariální typy epiteliálních nádorů ve varletiOvariální typy epiteliálních nádorů ve varleti  

-- Důsledek metaplazie z peritoneálního povrchu tunica Důsledek metaplazie z peritoneálního povrchu tunica vaginalisvaginalis  --  metaplastického metaplastického 
potenciál potenciál mulleriánskéhomulleriánského  epitelu epitelu   

-- Serózní, Serózní, mucinóznímucinózní,…, ,…, BrennerůvBrennerův  tumortumor  

 Adenomy a karcinomy rete Adenomy a karcinomy rete testistestis  

 Nádory tunica albuginea, nadvarlete, spermatického provazce, podpůrných Nádory tunica albuginea, nadvarlete, spermatického provazce, podpůrných 
strukturstruktur  

-- AdenomatoidníAdenomatoidní  tumor tumor ––  v.sv.s. benigní . benigní mezoteliálnímezoteliální  lézeléze  

-- MezoteliomMezoteliom  (benigní i maligní)(benigní i maligní)  

-- Adenokarcinom nadvarleteAdenokarcinom nadvarlete  

-- Papilární Papilární cysadenomcysadenom  nadvarletenadvarlete  

-- MelanotickýMelanotický  neuroektodermálníneuroektodermální  tumor (obvykle hlava krk, raritně nadvarle u dětí)tumor (obvykle hlava krk, raritně nadvarle u dětí)  

-- DemoplastickýDemoplastický  malobuněčný malobuněčný kulatobuněčnýkulatobuněčný  tumortumor  

 Nádory měkkých tkáníNádory měkkých tkání  

-- Embryonální rabdomyosarkomEmbryonální rabdomyosarkom  

 Neklasifikovatelné tumoryNeklasifikovatelné tumory  

  

  

  



Nádory ovariaNádory ovaria  

 cca 5. nejčastější malignita u žencca 5. nejčastější malignita u žen  

 Výchozí struktury:Výchozí struktury:  
-- multipotentnímultipotentní  povrchový epitel ovaria povrchový epitel ovaria --  mmüülleriánskálleriánská  diferenciacediferenciace  

-- germinálnígerminální  buňkybuňky  

-- specializovaný mezoderm gonád specializovaný mezoderm gonád   

  

  

 Rizikové faktoryRizikové faktory  
-- Celkový počet ovulací; ovulační a menstruační faktory  Celkový počet ovulací; ovulační a menstruační faktory    

-- Familiární výskyt (5Familiární výskyt (5--10 %; mutace v 10 %; mutace v BRCA1BRCA1, , BRCA2 ; BRCA2 ; Lynchův Lynchův sysy))  

-- Endometrióza (u Endometrióza (u endometrioidníhoendometrioidního  a a světlobuněčnéhosvětlobuněčného  karcinomu)karcinomu)  

  

        Sporadicky se vyskytující karcinomy (role p53 (HGSC), KSporadicky se vyskytující karcinomy (role p53 (HGSC), K--ras, HERras, HER--2/2/neuneu) .) .  

+ prekurzor většiny high grade serózních karcinomů (HGSC) ovaria v.s. v oblasti fimbrií 

děloţní tuby (= serózní tubární intraepiteliální karcinom; STIC)  



 MülleriánskýMülleriánský  systémsystém  

-- Horní třetina pochvy, děloha, děloţní tuby vznikají z Horní třetina pochvy, děloha, děloţní tuby vznikají z paramezonefrickýchparamezonefrických  

(Müllerových duktů)(Müllerových duktů)  

  

 Sekundární Sekundární mülleriánskýmülleriánský  systémsystém  

-- Oblast pánevního a dolního abdominálního peritonea → potenciál ke vzniku Oblast pánevního a dolního abdominálního peritonea → potenciál ke vzniku 

nádorů s nádorů s mülleriánskoumülleriánskou  diferenciacídiferenciací  

  

Ve všech lokalitách ţenského genitálu i v oblastech sekundárního Ve všech lokalitách ţenského genitálu i v oblastech sekundárního mülleriánskéhomülleriánského  

systému mohou vznikat nádory s systému mohou vznikat nádory s mülleriánskoumülleriánskou  diferenciací:diferenciací:  

-- SerózníSerózní  

-- MucinózníMucinózní  

-- EndometrioidníEndometrioidní  

-- SvětlobuněčnéSvětlobuněčné      

    



Nádory ovariaNádory ovaria  

 Nádory epitelové Nádory epitelové ––  s s mülleriánskoumülleriánskou  diferenciacídiferenciací  

          histogeneticky: serózní, histogeneticky: serózní, mucinóznímucinózní, , endometrioidníendometrioidní, , světlobuněčnésvětlobuněčné  

          dle biologického chování: benigní, dle biologického chování: benigní, borderlineborderline, maligní, maligní  

    

 Sex Sex cordcord  stromálnístromální//gonadostromálnígonadostromální  nádorynádory  

  

 GerminálníGerminální  nádorynádory  

  

 Nádory obsahující Nádory obsahující germinálnígerminální  a sex a sex cordcord//gonadostromálnígonadostromální  elementy elementy   

  

 Ostatní primární nádoryOstatní primární nádory  

  

 Sekundární (metastatické nádory)Sekundární (metastatické nádory)  

  

 Nádory neklasifikovatelnéNádory neklasifikovatelné  

  

 PseudotumoryPseudotumory  ovariaovaria  

  



Nádory z Nádory z 

povrchového povrchového 

epitelu + epitelu + 

tubárníhotubárního  epiteluepitelu  

GerminálníGerminální  

nádorynádory  

  

Sex Sex cordcord//  

gonadostromálnígonadostromální  

MetastatickéMetastatické  

FrekvenceFrekvence  6060--75 %75 %  1515--20 %20 %  55--10 %10 %  5 %5 %  

% podíl na % podíl na 

maligních tu maligních tu 

ovariaovaria  

90 %90 %  33--5 %5 %  22--3 %3 %  5 %5 %  

Věková skupinaVěková skupina  >>2020  00--25+25+  všechny věk. sk. všechny věk. sk.   variabilnívariabilní  

TypyTypy  --  serózní serózní 

(LG+HG) (LG+HG)   

--  mucinóznímucinózní  

--  endometrioidníendometrioidní  

--  světlobuněčnésvětlobuněčné  

--  BrennerůvBrennerův  

nádornádor  

--  smíšenésmíšené  

  

  

--  teratomteratom  

--  dysgerminomdysgerminom  

(=(=seminomseminom))  

--  embryonální embryonální 

karcinomkarcinom  

--  nádor ze nádor ze 

ţloutkového váčkuţloutkového váčku  

--choriokarcinomchoriokarcinom  

--  smíšené smíšené 

germinálnígerminální  nádorynádory  

  

--  nádory z nádory z bbbb  

granulózovýchgranulózových  a a 

thékálníchthékálních  

--  nádory z buněk nádory z buněk 

LeydigovýchLeydigových  a a 

SertolihoSertoliho  

--  nádory ze nádory ze 

steroidogenníchsteroidogenních//  

lipidníchlipidních  buněkbuněk    

  

--  ca ţaludku, ca ţaludku, 

rekta, rekta, 

mammymammy, , 

karcinoidykarcinoidy, , 

lymfomylymfomy  

  

+ + 

KrukenbergovyKrukenbergovy  

nádorynádory  

  

  

  

  



Epitelové nádory:Epitelové nádory:  

nádory s nádory s mülleriánskoumülleriánskou  diferenciacídiferenciací  

 CelomovýCelomový  epitel (epitel (mezotelmezotel  s vlastnostmi epitelu) s vlastnostmi epitelu) ––  hyperplazie a metaplazie hyperplazie a metaplazie 
povrchového epitelu povrchového epitelu ––  mmüülleriánskálleriánská  diferenciace diferenciace ––  neoplastickáneoplastická  transformacetransformace  

  

 Povrchové (Povrchové (exofytickéexofytické  a papilární) a a papilární) a intraovariálníintraovariální  (endofytické, cystické a (endofytické, cystické a 
solidní)solidní)  

  

 Benigní obvykle cystické (Benigní obvykle cystické (cystadenomycystadenomy); se ); se stromálnístromální  komponentou komponentou 
((cystadenofibromycystadenofibromy))  

  

 Maligní cystické (Maligní cystické (cystadenokarcinomycystadenokarcinomy) nebo solidní (karcinomy)) nebo solidní (karcinomy)  

  

 Kategorie hraničně maligních Kategorie hraničně maligních ––  borderlineborderline  („(„intermediateintermediate“, atypicky “, atypicky 
proliferujícíproliferující, s nízkým maligním potenciálem), s nízkým maligním potenciálem)  

  

  

  

  



Klasifikace epitelových nádorů ovaria podle biologického chování.Klasifikace epitelových nádorů ovaria podle biologického chování.  

Benigní Benigní   HraničníHraniční--borderline borderline   MaligníMaligní  

Serózní Serózní   serózní serózní cystadenomcystadenom  

((uniloculareuniloculare, , 

multilocularemultiloculare))  

serózní serózní cystadenofibromcystadenofibrom  

povrchový papilom povrchový papilom   

borderlineborderline  serózní nádory serózní nádory   

-- Serózní Serózní borderlineborderline  nádornádor  

-- MikropapilárníMikropapilární  varianta Svarianta S--BTOBTO  

Peritoneální implantáty, neinvazivní.Peritoneální implantáty, neinvazivní.  

Invazivní loţiska = LGSCInvazivní loţiska = LGSC  

(S(S--BTO = prekurzor LGSC)BTO = prekurzor LGSC)  

serózní karcinomserózní karcinom  

-- lowlow  gradegrade  

          SS--BTO → LGSCBTO → LGSC  

-- highhigh  grade grade   

            STIC → HGSCSTIC → HGSC  

MucinózníMucinózní**  

  

mucinózní cystadenommucinózní cystadenom  borderlineborderline  mucinóznímucinózní  tutu  mucinózní mucinózní 

cystadenokarcinomcystadenokarcinom  

EndometrioidníEndometrioidní  benigní endometrioidní tubenigní endometrioidní tu  borderline endometriodní tuborderline endometriodní tu  endometrioidní endometrioidní 

karcinomkarcinom  

SvětlobuněčnéSvětlobuněčné  benigní světlobuněčné tubenigní světlobuněčné tu  borderline světlobuněčné tuborderline světlobuněčné tu  světlobuněčný světlobuněčný 

karcinomkarcinom  

Brennerův tuBrennerův tu  

  

benigní Brennerův tubenigní Brennerův tu  borderline Brennerův tuborderline Brennerův tu  maligní maligní BrennerůvBrennerův  tutu  

* Riziko pseudomyxoma peritonei 



Serózní epitel s řasinkami – detail serózního cystadenomu. 

Serózní cystadenom 

Povrchový papilom 



Serózní cystadenom 

Borderline serózní tumor 

Serózní karcinom 



  

Mucinózní cystadenom 

Borderline mucinózní tumor 

Mucinózní cystadenokarcinom 



Germinální nádory ovariaGerminální nádory ovaria  
 Asi 30 % všech ovariálních tumorůAsi 30 % všech ovariálních tumorů  

 95 % zralé teratomy95 % zralé teratomy  

 Maximum výskytu v 1. Maximum výskytu v 1. ––  2. 2. deceniudeceniu    

TeratomTeratom  

-- zralý zralý (= (= dermoidnídermoidní  cysta resp. cysta resp. epidermoidníepidermoidní  cysta, benigní)cysta, benigní)  

-- nezralýnezralý  

-- malignizovanýmalignizovaný    

  

DysgerminomDysgerminom  (= (= seminomseminom))  

Nádor ze žloutkového váčkuNádor ze žloutkového váčku  

ChoriokarcinomChoriokarcinom, non, non--gestačnígestační  

Embryonální karcinomEmbryonální karcinom  

  

Smíšené Smíšené germinálnígerminální  tumorytumory  

  



Teratomy ovariaTeratomy ovaria  

Zralý teratom = dermoidní cysta 

Nezralý teratom 



    Sex cord/gonadostromální nádorySex cord/gonadostromální nádory    

Nádory z buněk Nádory z buněk granulózygranulózy  

--  adultníadultní  typtyp  

--  juvenilní typjuvenilní typ  

Nádory ze skupiny Nádory ze skupiny tékomtékom--fibromfibrom    

--  tékomtékom    

--  fibrotékomfibrotékom    

--  fibromfibrom  

--  fibrosarkomfibrosarkom  

Nádory ze Nádory ze steroidogenníchsteroidogenních  buněk buněk     

-- nádor z nádor z LeydigovýchLeydigových  buněkbuněk  

-- steroidogennísteroidogenní  nádor, NOSnádor, NOS  

Nádory ze Nádory ze SertolihoSertoliho  buněk a smíšené nádory ze buněk a smíšené nádory ze SertolihoSertoliho  a a LeydigovýchLeydigových  buněk buněk   



Smíšené germinální a gonadostromální nádory Smíšené germinální a gonadostromální nádory   
 Gonadoblastom Gonadoblastom   

  

Mezoteliom ovaria a adenomatoidní tumor ovariaMezoteliom ovaria a adenomatoidní tumor ovaria  

SarkomySarkomy  

Maligní lymfomyMaligní lymfomy  

….….  

  

Sekundární nádory ovariaSekundární nádory ovaria  
(Krukenbergovy nádory ovaria, pseudomyxoma peritonei,…)(Krukenbergovy nádory ovaria, pseudomyxoma peritonei,…)  


