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Nadory

« Tumor, novotvar, neopldzie, blastom
« Cancer (=rak), rakovina = zhoubny n&ador
« Karcinom (zhoubny ndador

epitelového pUvodu)
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Epidemiologie
« Nadorovd onemocnéni jsou druhou nejcastejsi

pricinou smrti v rozvinutych zemich po
kardiovaskuldrnich onemocnénich.

dychacis. travicis. wvnéj§i ' ostatni B novotvary [ obéhova s.

Mugzi Zeny




Distribuce incidence zhoubnych nadorovych

onemocnhéni podle pohlavi (Evropa, 2006)
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Distribuce umrti na zhoubnée nadory podle pohlavi

(Evroona 2006)
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S-year Survival %
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Incidence kolorektalniho karcinomu

C18=C21 = Colon and rectum, men

Comparizon of incidence in the Czech Republic
and other countries in the world, ASE - world standard
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Flace of the Czech Republic: 1 http s/ Awaw svod.cz source of data: GLOBOCAW 2002




Sl tuky, cukry: 0—2 porce
Migko, mlatné vyrobky: 2-2 porce
Ryby, maso, dribeZ, vejce, luiténing 1-2
Zalanina: 25 porcl
Ovoce: 2—4 porce

Sl tuky, cukry
Jedna porce — cukr {10 g), tuk (10 g)

Jedna porce — 1 jablks, pomeran i banan (100 ), miska jahod,
rybizu €i boruvek, sklenice nefedénsg ovocné Stavy

Obiloviny, ryie, téstoviny, pedivo

Jedna porce — 1 krajic chleba (60 g), 1 rohlik & houska, 1 miska
ovocnych vibdek nebo misli, 1 kopadak vafené ryZe & vafenych
tEstovin (125 q)
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podet nové diagnostikovanych nadord

na 100 000 osob

kra] O EID 4:[] E-ID E-ID ' ?E
Karlovarsky 79,2
Ustecky i 75,2
HI. m. F’raha_ B9.7
Plzensky i 69,0
Stredocesky i 65,7
Jinotesky S 641
Libereck'j'_ 61.2
Ceska republika __'_| 60,1
Moravskoslezsky q 56,2
F‘ardut_‘lir_:kjr_ ok
Kralovéhradecky i 53,0
Olomoucky i 51,3
Jihummrauskg.’r_ 50,9
\Iysc:&ina_ 48,5
Zlinsky | 42,2

zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR
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Colorectal cancer (C18-C21)
per 100,000 persons
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Cervix cancer (C53)
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M 280.0-339.9
M 340.0-3999
M = 4000

gAY

Lung cancer (C34)
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Breast cancer (C50)
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f] NADORY V CESKU

Rocné se v CR objevi Hlasené pFipady rakoviny na 100 000 obyvatel
pres 83 tisic novych

pripadi rakoviny. priimér za obdobi 2007-2011

Rakovina je po nemo- -

cech obéhové soustavy Muzi

druhou nejcastéjsi méné nez 6099

umira na ni kazdy ctvrty i '

Elovek. I 740,0-8199

I 820,0-8999
Rakovina varlat je I 900,0 a vice
nejcastéjsi typ rakoviny
u muzi mezi 20 a 40
lety, jenom u nds si tuto
diagn6zu rocné vyslech-
ne kolem 500 lidi.

Ze ma rakovinu
pohlavnich organd,
se kazdorocné dozvi
priblizné 7,5 tisice

muzii. ieny

Pro muZe je nejnebez- méné nez 5699
pecnéjsi rakovina ) 1 570,0-6799
plic (75,8 umrti na B 680,0-7399

U Zen je to rakovina I 830,0 a vice
prsu (32,3 imrtina

100 tisic Zen).

Gynekologické nadory

|éka¥i kazdorocné

naleznou u skoro 4,5
tisice Zen, nejcastéji
jde o rakovinu délohy.

ZDROJ: UZIS, NARODNI ONKOLOGICKY REGISTR FOTO: THINKSTOCK PRIPRAVIL: JAN DRAHORAD INFOGRAFIKA: DENIK/DAVID VALENTA
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Nadory

= populace abnormalnich bunék, které rostou a
chovaji se samostatné (autonomné), tj.
nezdvisle na regulacnich vlivech organismu.

Vyvoldavajici pricina zpusobuje zménu v
genetickem materialu bunky, u které tak

dochdzi k nekontrolovatelnému mnozeni
(proliferaci).

e Autonomie

 Ireverzibilita (naddorové viastnosti bunék
pretfrvavaiji i pokud uz nepusobi vyvolavajici

N/ 7 e

pricinQ)



Priciny vzniku nadoru
Proces vzniku nadoru = KANCEROGENEZA.

Jde o mnohastupnovy proces, pri kterém se
postupné hromadi chyby v genetické
informaci bunky az ziskd schopnost
nekontrolovane se mnozit.

Priciny:
A) ZEVNI
B) VNITRNI



Loss of Normal Growth Control

Normal
cell division

Cancer
cell division




ONA Damage DMA Damage
Exogenous/Endogencus Exogenous/Endogenous

Semescent
Cell

Apoptotic
Cell

Cancerous
Call

DMNA Repair



Priciny vzniku nadoru

A) ZEVNI PRICINY NADORU

1. ionizujici zareni

« 2. karcinogeny (tabdkovy kour, toxiny plisni,
dusitany, prumyslové latky - dehet, azbest,
dioxiny...)

« 3. viry (retroviry; HPV, EBV)



B) VNITRNI PRICINY NADORU

1. dédi¢nost (tzv. nddoroveé rodiny)

2. hormonalni vlivy (perimenopauzdlni
VYKyVvy...)
T estrogen (Ca prsu, endometria, ovarii)

3. imunitni vliivy (imunosuprese - zejmena T-
Imunita)



Onkogeny

= geny, kfteré se podileji na vzniku zhoubneho bujeni.

Protoonkogen = gen normainé fungugla ve zdravé bunce,
ktery se podili na rizeni bunécné proliterace.

Onkogen = strukturdiné nebo pocetné pozmeneny
(mutovany) protoonkogen, ktery se podili na vzniku naddoru.

Priklady mutaci:
* bodovd mutace (RAS)
* translokace (MYC) - t(8;14) — BurkittOv lymfom
t(9;22) — BCR-ABL — CML, Phl
* amplifikace (MYC) - neuroblastom
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Nadory

- Benigni

- Tumor je dobre ohraniceny
- Pouze lokdlIni rust

- Dobrd progndza

« Maligni
- Tumor je Spatné ohranic¢eny, vrustd do okolnich tkani
a destruuje je

- Spathd progndza



Diferenciace

» Kmenové, prekurzorove bunky — pluripotentni =
gedlfﬁrencovcne mohou se vyvinout v rozné druhy
une

» Zralé diferencované bunky zastavaiji urCitou funkci v
organismu — jsou specializované

Ztrdta diferenciace je vlastnosti malignich tumoru

Podle miry dediferenciace se délina :
o low grade - dobre diferencovane A Stem Cell @ S

o high grade - 3spatné diferencované
. Can
o Anaplasticke
@) nediferenCOVOné @ differentiate into many cell types

% ®

Imaege prepared by Catherine Twomev for the National Academies. Understandine



Diferenciace

Stupen diferenciace odpovidd chovani tumoru

po’rne diferencované ’rumory jsou agresivnéjsi nez
dobre diferencované

« /aroven se ziratou diferenciace bunky vykazuji
cytologické o’ryple

o Pleomorfismus = zvySenad variability tvaru a velikosti bunék a
jader
o Nukledrni hyperchromdazie = jadra se barvi tTmaveji

o Zvyseny nukleo-cytoplazmaticky pomeér = jadra jsou
relativné vetsi



MNormal and Cancer Cells

Structure

Normal . Cancer

Cytoplasm
Nucleus
MNucleolus

Chromatin

— Large cytoplasm — Small cytoplasm
— Single nucleus — Multiple nuclei
— Single nucleolus — Multiple and large nucleoli

— Fine chromatin — Coarse chromatin



Diferenciace

- -ﬁ--"".‘ x o a2 e - —

« Urotel mocového méchyre



Diferenciace

Grade 1 (low grade) Grade 2 (low grade)

Urotelidlni karcinom



Tlusté strevo
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« Adenokarcinom tlustého streva
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Benigni tumory

Bunky se velmi podobaiji vychozi tkani
Pouze mirnd deregulace rustu

LokdIni expanzivni rost

Pomaly rust

PUsobeni na orgcnismus :
o Komprese okolnich tkdani
(meningeom)
o Endokrinni funkce, vylucovdani hormonU (toxicky adenom stitné zldzy)
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Adenom hypotyzy

Panhypopituitarismus
Komprese zrakovée drahy

Intrakranidalni hypertenze a utlak hypothalamu,
bezvédomi

Krvaceni — SAK

STH — akromegalie, gigantismus

ACTH — kortisol- Cushingova nemoc
TSH

Prolaktin (menstruacni cyklus, potence)



Buffalo hump

Bruisability
ecchymoses

Thin arms

and legs
Pendulous abdomen

Poor wound healing

N

Osteoporosis
compressed (codfish)
vertebrae



Maligni tumory

NezUstdvaiji pouze v misté, ze kterého vychdzeiji
(primarni tumor)

Abnormalni neregulovand proliferace

Invazivni rust, destrukce okolnich tkani
Metastazy

Kachexie



Makroskopie

Malignant

Benign
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Benigni Maligni
Chovani Expanzivni lokalni rtst Expanzivni a
invazivni rast
Metastazy
Histologie Podobaji se vychozi tkani Dediferenciace
Malo mitdz Hodné mitdz,
nekteré atypicke
Normalni nebo pouze mirné | Vysoky pomér
zvyseny pomer jadro: cytoplazma
jadro: cytoplazma
Bunky uniformni Buniky pleomorfni
Rychlost rastu | Vétsinou mala Velka
Kachexie Nevznika Vznika
Recidivy po Témer nikdy Casto
operaci
Prognoza Dobra Spatna




Stromalni komponenta

Bunécna slozka tumoru/nadorové stroma
Cévni zasobeni

Produkce faktory angiogeneze:

(VEGF — vascular endothelial growth factor
bFGF — basic fibroblast growth factor)

Stromaini komponenta u benignich/malignich
tumoru

Centrdlni nekrdzy
Desmoplastické tumory



Rust nadoru

« Benigni/maligni

« Faktory:

o Pomeér bunék v klidové GO fazi bunécného cyklu a v proliferacni G fazi
(pocCet mitdz)

o Smrt nddorovych bunék X proliferace

s

o genetické zmény umoznuijici uniknout apoptdze

o |Indukce stromatu a vaskuldrnino zasobeni



)4 A4 4 V4 o
Sireni nadoru
A) MISTNI
invaze pres bazdalni membrdanu

perineurdlni Sireni
angioinvaze

B) VZDALENE = METASTAZOVANI (GENERALIZACE)

= zakladdani druhotnych naddorovych lozisek ve
vzddlenych mistech

lymfogenni
hematogenni
porogenni



Invasion and Metastasis

.t
Cancer cells Invade
surrounding tissues
and blood vessels

2

Cancer cells are
transported by the
clreulatory system
to distant sites

o5 3
% Cancercells
reinvade and grow
at new location RS
ITH

R
.
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Lymfogenni Sireni




Grading a Staging

Grading : vyjadruje miru dediferenciace tumoru

Staging: vyjadruje jak daleko se tfumor rozsiril
TNM klasifikace

T-Tumor

N - Lymph Nodes

M — Metastdazy

Prognoza, |€éCebny rezim



Bladder T3 T
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Grade 1 Grade 2 Grade 3
| f } { 1973 WHO
PUMLMP L d High d
| } e | -l i | 2004 WHO/ISUP

Mature Reviews | Cancer
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Celkove symptomy
onkologickych pacientu

« Hubnuti

« Nechutenstvi

« Unava

« Horecka

« Anémie

-cytokiny zadnétlivych bunék v blizkosti fumoru, TNF,
IL T



Paraneoplasticky syndrom

= pfiznaky zpusobené sekreci biologicky aktivnich latek v
n&doru

endokrinni projevy (paraneoplasticky CushingUyv
syndrom)

nadorovd kachexie
poruchy koagulace
Utlum imunity

neurologické priznaky (PL x neuronum, Purkyrniovym
bunkdm mozecku)
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NEPRAVE NADORY

= chorobné zmény, které napodobuji nddor, ale jejich
rust neni autonomni

1. ZANETLIVY PSEUDOTUMOR

= zdureni tkané pri zanétu

or.: SchlofferOv pseudotumor - kolem ciziho télesa
adnextumor - kolem vajecniku a vejcovodu

2. HYPERTROFIE A HYPERPLAZIE

= zvetseni tkdné/orgdnu:

Hypertrofie: zvétsenim bb. (myokard, kosterni
svalovina)

Hyperplazie: zmnozenim bb. (prostata, strevni polyp,
stitna zIaza)



Priciny hypertrofie/hyperplazie:

« funkcnizatéz - pracovni a kompenzatorni
hypertrofie

(pr. myokard)
« hormondlni (pr. gravidita, prostata)

« nervové (pr. GIT nad stendzou - pylorostendza,
megacolon congenitum...)

3. HEMATOM

a) maly: granulacni tkdn — jizva

b) velky: granulacni tkan jen v periferi —
semipermeabilni membrdna — vstup tekutiny —
posthemoragickd pseudocysta

or. subdurdalni hematom — subdurdlni hygrom



4. CYSTA
= dutina s vilastni vystelkou ( x PSEUDOCYSTA)

Dle vzniku:

retencni (pfr. ranula)

implantacni (pr. rohove cysty dlané)

fetaini (pr. branchiogenni cysty, cystoza ledvin)
hormondadlni (pr. cysty ovarii)

parazitarni (pr. echinokok)



DYSPLAZIE A PREKANCEROZY

DYSPLAZIE = histologické zmény tkané, pri kterych se tkan
postupné vzdaluje vychozi zdraveé tkani a preménuje se
ve tkan nddorovou.

« lehké

« stredni

« tézké (~ preinvazivni nador)

Dysplazie délozniho Cipku — CIN I-lll—-CIS— invazivni
karcinom

PREKANCEROZA = nenddorové onemocnéni s vy3sim
rizikem

vzniku zhoubného nddoru v budoucnosti

or. ulcerdzni kolitida, polypdza streva...



Dysplazie deloziho cipku

Timetodevelop ... . Months .

Normal HPV infection CIN1 CIN2 CIN3
epithelium koilocytosis

Invasive
carcinoma



Dysplazie délozniho

Cipku
LSIL HSIL
CIN | CIN I CIN Il
Mild Dysplasia Moderate Dysplasia Severe Dysplasia




Classification Schemes

.. o | Bethesda Low-grade squamous High-grade squamous Invasive
%5 | Classification Normal | intraepithelial lesion (LSIL)* intraepithelial lesion (HSIL) cancer
E m
3% Papanicolaou
& | Grades | B i IV W
Cervical Intraepithelial Neoplasia (CIN) Flat Invasive
(Richart Classification) Marmal condyloma CINT CIN 2 CIN 3 cancer
Dysplasia Flat Mild Moderate Severe Carcinoma Invasive
(Reagan Classification) Mormal condyloma | dysplasia dysplasia dysplasia in situ cancer
Histology of the _ .-
Squamous Cervical == ) : =5
Epithelium = \ B .
i B Bk
basal cell ——» A \
basal membrane——"1, e, e ————————— =
Negative or
other HPY types £ ™
44 I E B0
& | HPY-E 11, e,
F |42, 43, 44 B |
& & = et
I HPIIIII-:.I.II Hl. E g" i _
¥ [35.52,58 s £
m ks
B | HPV-16 e
[ kLS
i [
< O Selaem
HFV-13, E 2 b




DIAGNOSTIKA NADORU

1) Zjisténi pritomnosti nadoru
- fyzikalni vysetreni, zobrazovaci metody, endoskopicke vys.

2) Bioptickd diagnostika

- presny histologicky typ, grading, staging, popr.
kompletnhost resekce

* Grading = urceni stupné diferenciace (podoby s vychozi
tkani)
ar.l-IV

* Staging = urceni pokrocilosti nddorovéeho onemocnéni
TNM klasifikace



LECBA NADORU

CHIRURGICKA
CHEMOTERAPIE
RADIOTERAPIE
BIOLOGICKA LECBA
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KLASIFIKACE NADORU

- rozdéluje nddory podle vychozi tkdné
(histogenetickad klasifikace)

. EPITELOVE

Il. MEZENCHYMOVE

Il. NEUROEKTODERMOVE
V. GERMINALNI

V. SMISENE

VI. NEZARAZENE



. EPITELOVE NADORY

= nadory vychdzejici z epitelu (vystelky) povrchového
nebo zZldzového

/ z povrchového epitelu (papilomy)

BENIGNI \
ze zIdzového epitelu (adenomy)

z povrchového epitelu (papilokarcinomy,
dlazdicobunécny ca,
bazaliom)

MALIGN|

ze zldzového epitelu (adenokarcinomy,
+karcinoid)



OBECNE VLASTNOSTI EPITELOVYCH NADORU

*Vsech:
staviba = nddorové bb. + vazivové stroma s cévami

*Malignich:

« maligni epitelovy naddor = KARCINOM

« nejcastejsi maligni nadory

¢ spiSe ve vyssim véku

« Sireni nejprve lymfogenné, pak hematogenné
« Spatnd odpoved na radio- a chemoterapii



BENIGNI NADORY Z POVRCHOVEHO EPITELU

= PAPILOMY

Stavba:

MA: stromeckovité nebo kvétdakovité Utvary na
kuUzi/sliznici

MI: stromeckovité se vétvici sfroma nesouci naddorovy
epitel

or.

- papilom mocového méchyre

- dlazdicobunécny papilom jicnu
- kozni bradavice



Papilom mocoveho mechyfte

(- B

# ;.




Kozni bradavice




BENIGNI NADORY ZE ZLAZOVEHO EPITELU
= ADENOMY

Stavba:

MA: uzly ve tkani nebo polypy na povrchu sliznice

MI: nddorové bb. uspordddné do folikuly, tubulU nebo
trdmcu,

obklopenych stromatem

or.
- folikularni adenom stitné zlazy
- tubularni adenom tlusteho streva



Adenomové polypy




Adenom stitné zlazy




Cystadenom ovaria




MALIGNI NADORY Z POVRCHOVEHO EPITELU

1) PAPILOKARCINOMY

Stavba:

MA: podobnd papilomim

MI: atypie bunék, vrUstdni (invaze) do spodiny
or.: papilokarcinom mocového méchyre

2) OSTATN| KARCINOMY POVRCHOVEHO EPITELU
MA: tuhy hrbol, nékdy zviedovatély
MI: podobny vychozimu epitelu
or.: - dlazdicobunécny (spinoceluldrni) karcinom kuze,
plic, jicnu
- bazoceluldrni karcinom (bazaliom) kuze



Papilokarcinom mocoveho




Dlazdicobunécny

karcinom kuze



MALIGNI NADORY ZE ZLLAZOVEHO EPITELU
= ADENOKARCINOMY

Stavba:
MA: neostre ohranicené bélaveé uzly ve tkani, nebo
zviedovatéld miskovitd loziska na sliznicich

MI: nddorové bb. uspordddné do folikuly, tubulu nebo
trdmcu,

obklopenych stromatem, Castéjsi mitdzy a bunécné
atypie, invaze

or. - adenokarcinom tlustého streva
- karcinom prsu
- karcinom prostaty...



Adenokarcinom tlustého streva




Karcinom maminy

Invasive ductal carcinoma Invasive lobular carcinoma

~ RAPIDLY GROWING FOR






Epitelove nadory s
neuroendokrinni diferenciaci

Dobre diferencovany NET gr.l

o ,karcinoid" —nejcastéji v GIT, dc, pankreas
o Granula s pUsobky (chromogranin, synaptofyzin, CD56), typickd jadra

Stredné diferencoavny NET gr.ll.

o Vys3i mitotickd aktivita, bunécné atypie, loziskovd nekrotizace
o Vice v plicich

Nizce diferencovany NET gr.lll. / NEC

o Plice, git
o MalobunécZny karcinom — oviskovy

Tvori hormondini pUsobky

o Serotinin, substance P, gastrin, motilin, adrenalin...



II. MEZENCHYMOVE NADORY

= nadory vychdzeijici z pojivovych tkani (vazivo,
chrupavka, kost),

nebo krvetvorné tkané

Stavba: nelze rozlisit nddorovou tkan a nenddorové
sfroma

Benigni : maligni 100:1

Obecnym znakem je exprese vimentinu

Dlasi exprese: S100 (neurdini 1éze), aktintdesmin
(svalova tkan), CD31, CD34 (endotelie)



Déleni:
« BENIGNI - pfipona -om
e MALIGN| = SARKOMY

» HEMATOGENNINADORY (HEMOBLASTOMY A
HEMOBLASTOZY= LYMFOMY A LEUKEMIE)



BENIGNI MEZENCHYMOVE NADORY

MA: uzly nebo vyrustky
MI: podoba s vychozi tkani

 fibrom

« chondrom

¢ osteom

* lipom

« angiom (hemangiom, lymfangiom)
« myom (obv. leiomyom)



Lipom

Lipom — benigni nador z tukové tkané, nejCastéjsi
Angiolipom, myolipom, chondroidni lipom, vietenobunécny lipom, pleomorfni
lipom, lipoblastom

Hibernom
o Vzdcny z hnédé tukové tkané

Liposarkom

o

o Bunécnéjsi tkan, atpie, mitdzy,
o Myxoidni varianta — gelatindzni hmoty



Lipom a liposarkom
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Fibrom

Fibroblasticke leze

o Pleomorfni skupina, vietenobunécnych tumord

Reaktivni léze
o Noduldarni fasciitida, proliferativni myozitida

Fiboromatdzy

o Infiltrativni rdst, recidivy,

o Povrchové — Dupuytrenova kontraktura, Ledderhoseho choroba,
Peyronieho choroba

o Hluboké — abdomindini fioromatdza, Ormondova choroba

Fibrosarkom
« Pleomorfni, atypické bunky, mitdzy, kfizeni vidken vietenitych bunék...

CD34+ fibroblastické nadory (semimaligni)
o Extrapleurdini SFT, DFSP (Bedndrdv tumor)



Myxom

Rosolovitd konzistence

o Gelatindzni hmoty s mukopolysacharidy, naddorévo bunky podobné
filoroblastim

o Inframuskularni, juxtaartikularni

Myxoidni sarkom

o Pleomorfini skupina
o Fibromyxosarkom, Imyxoidni liposarkom...



Fibrohistiocytarni nadory

« Fibrdzni histiocytom
o Storifromni formace, velmi ¢asty v k0zi, podkozi
o Fibroblasty + bunky podobné histiocytOm

« Maligni fibrozni histiocytom
o Pleomorfni varianta - v podstaté nediferencovany sarkom (dg. Per
exclusionem)



Nadory z hladke
svaloviny

 Leilomyom
o Bélavé elastické Utvary, dobre ohranicené
o Vicecetny
o Pozitivita hladkosvalového aktinu

« Lelomyosarkom

o Uterus
o Veétsibunécnost, atpické bunky, mitdzy
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Nadory z pricne
pruhovane svaloviny

« Rhabdomyom

o V oblasti srdce, mékkych tkanich
o Polygondlni bunky s eosinofilni cytoplasmou, spider-cell

« Rhabdomyosarkom

o Hlava, krk, genitourinarni trakt,
o Embryondinirms
« Embrondini elementy
« Boftryoidni varianta
o Alveoldrnirms
« Kulaté bunky, minimdini embryondini diferenciace
o Pleomorfnirms
« Kulaté az vietenité elementy
o Sklerozujici rms
« Slerozujici stroma



Nadory z krevnich cev

Hemangiom

o Kapildrni, kaverndzni, arterivendzni, angiomatdza, pyogenni graulom

Hemangioendoteliom
o Kolem cév, epiteloidni struktury endotelu

Kaposhiho sarkom

o HHV8 infekce, sliznice + vnitfni orgdany,
o Asociovdn s AIDS

Hemangiosarkom

Glomus fumor

o AV anastomodzy obkolpené gimovymi bunkami — modifikované burky
hladé svaloviny (kulaté s eosinofilni cytoplasmou)

o Casto subungvdlné



'Hemangioma




Nadory z lymfatickych
cév

o Kapildrni, kvarendzni
o Tenkosténné cévy bez erytrocyti

« Lymfangiosarkom

o Vzdcny
o V terénu chronického lymfedému



Chondrogenni tumory

Tvorené chondrocyty a chondroblasty
Benigni — chondromy, osteochondromy,

Semimaligni — chondroblstom, chondromyxoidni
fibrom

Maligni — chondrosarkom
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FIG. 1% Periosteal chondrotna. The lesion is on the
surface of the bone, well circumescribed, and smmall.
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« Osteogenni naddory

o Osteom, osteoblastom, osteosarkom
o Tvorba kostni mezibunécné hmoty

 Mezoteliomy

o Na serdsnich dutindch
o Expozice azbestem

« Nddory notochorddlniho puvodu

o Chordom — axidini skelet, baze lebni, sakrolumbaini oblast
« Maligni, lokdalné destruktivni






HEMATOGENNI NADORY

= nadory z krvetvorné a lymfatické tkané

- HEMOBLASTOMY (LYMFOMY)
= nadory tvorici klasickd naddorovad loziska v LU,
Méné Casto infiltruji kostni dren

« HEMOBLASTOZY (LEUKEMIE)

= nadory infiltrujici tkané bez tvorby nddorovych
loZisek (zvétseni orgdnu)
- Vyplavovdni nddorovych elementt do krve



Lymfomy

Maligni lymfomy nehodgkinskeho typu
Hodgkinova choroba

Myeloidni sarkom

Mastocytom

Mastocytdarni sarkom

Myelom

Histiocytoza X



Leukémie

Akutni a chronickéeé leukémie
Myeloidni

Bazofilni myeloidni
Lymfocytdarni

Monocytarni
Megakaryoblastické
Erytroidni

Mastocytarni



Akutni

o prevaha nezralych elementt

Chronické
o ndadorové bunky celé vyvojové rady

Krevni koagulum

o tvorené zejména leukemickymi bunkami pfislusné rady

Kostni dren

o U akutnileukémie neni vyrazné zmena
o U chrnocniké leukemie infiltfrace

Jatra
o Veétsinou zveétsend , mohou byt infiltraty

Slezina

o Difuzné prostoupend, zvétsend
o Difuzni zvétseni
o Seftreld sturktura



III. NEUROEKTODERMOVE NADORY
= nddory CNS, PNS a melanocytu

1) NADORY CNS

* meningeom

« gliomy, glioblastoma mulfiforme
« meduloblastom

Projevy:

* mistni neurologické projevy (obrny...)

* vzestup nitrolebniho tlaku (...nddory maligni polohou)
*Sireni v rdmci CNS



2) NADORY PNS

* neurinom (neurilemmom, Schwannom)
« neuroblastom (nadledviny, détsky vék)
« feochromocytom (dren nadledvin, dospéli)

3) MELANOCYTARN| NADORY

 benigni = PIGMENTOVE NEVY
+ maligni = MALIGNI MELANOM



Nadory PNS

« Treumaticky neurom

o neorganizovand proliferace s tvorbou koncového uzliku

« Slizni¢ni neurom
o Usyndromu MEN II, nepravidelné nervy siiného kalibru

« Schwannom
o Tumor bunék nervové pochvy, periferie motorickych nervd
o Antoni A — vietenité burnky, Sikovani jader
o Antoni B- méné bunécné, méné usporadané



« Neurofibrom

o Smés schwannovych b., vietenitych bunék, kolagenich vidken
o Neurofiboromatéza (von Recklinghausen)
« |.typu: café au lait, neurofibromy na periferi

o Plexifomrni neurofibrom — zbytnéni perifernino nervu,
prominujiciho pod kUzi, nerv obalen nddorovymi bunkami

o Difuzni neurofibrom — difuzni infiltrativni rist nddorovych bunék
pod kUZi, neni destrukce struktur

 |Il. Typu: bilaterdlni vestubuldarni schwannomy

Perineurinom
o Vzdcny, vznikd pfimo v nervech

« Nador z granuldrnich bunék
o Ovadlné az polygondlni bunky, intfracytoplasmatickd graula (CD 68+)

MPNST

o Podobnost s vietenobunéZnym sarkomem, Sikovani jader, tvorba
primitivnich nervd



Paragangliomy

« Feochromocytom

o V dreni nadledvinek

o ,pravidlo deseti”
« 10% z nich je mimo nadledvinu
« 10% je familidrnich
« 10% se vyskytuje oboustranne
« 10% je malignich.

« Chromafinni paragangliomy
« Acrhomafinni paragangliomy



Periferni neuroblastickeé
tumory

« Neuroblastom

o Diferencovany, nediferencovany, Spatné diferencovany
o Drobné bunky podobné lymfocytOm

o Homer-Wrightovy rozety

o Rychle metastazuje

e Ganlioneuroblastom

o Obdobny vzhled, navic je zde ganglioneuromatdzni stroma
o Lepsiprogndza

« Ganglioneurom

o Dobre diferencovany benigni tumor
o Schwannovy bunky, gangliové bunky, satelitové vietenité bunky



» GIST

o Cajalovy bunky — pacemakerové bunky v GIT (CD 117)
o Vretenité (CD 34) bunky
o Biologickd povaha podle mitdz a velikosti

 Extraskeletdini EwingUv sarkom

o Malé modré kulaté bunky, bez souvislosti s perifernimi nervy
o Cytogenetickd abnormalita



Melanocytarni nadory

« Névocelularni névy

o KUze sliznice, ocni bulby
o Benigniléze, vrozenée / ziskané

« Maligni melanomy

o KUze, ocni bulbus, pleny mozkové
Superficidlné se sifici melanom
Noduldrni melanom
Akrolentigindzni melanom
Lentigo maligna melanom

O O O O



IV. SMISENE NADORY

= nadory kombinuijici 2 nebo vice slozek, Casto z
ruznych histogenetickych tfid (obv. epitelovd +
mezenchymova)

Smisené mezenschymové nadory

o angiofibrom, angioleiomyom...

Smisené mezenchymoepitelové nadory
o Adenofibrom, adenosarokm, karcinofibrom...
Smisené maligni epitelové nadory
o Adenoskvamodzni karcinom, adenoakantom...
Smisené germindlni naddory

o Kombinace seminomu, choriokarcinomu, teratomu..



V. NADORY GERMINALNI

= nddory vychdzejici ze zdrodecnych bb. vajecniku/varlat.

Bb. maiji diferenciacni pluripotenci => mohou vytvorit
jakoukoliv

somatickou Ci extrasomatickou (napr. placentarni) tkan.

Benigni:
« zraly teratom (dermoidni cysta) ovaria

Maligni:

* nezraly teratom

* seminom/dysgerminom

« embryondlni karcinom, nador ze zloutkového vacku...



¢ Seminomoveé / neseminomové (choriokarcinom,
embryondlni karcinom, yolk sack tumor)

e Teratom

o Zraly / nezraly
o Tkdné z dvou ¢i tfi zdrodecnych listd



Dermoidni cysta ovaria




Dekuji za
pozornost!



