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Klasifikace benigních nádorů 

 
 kostní tkáň (osteom, kostní tkáň (osteom, osteoidosteoid  osteom, osteom, osteoblastomosteoblastom))  

 chrupavčitá tkáň (chrupavčitá tkáň (chondromchondrom, , osteochondromosteochondrom,,  

                                                            chondroblastomchondroblastom))  

 fibrózní a fibrózní a histiocytárníhistiocytární  tkáň (neosifikující fibrom)tkáň (neosifikující fibrom)  

 cévní tkáň (hemangiom)cévní tkáň (hemangiom)  

 obrovskobuněčnýobrovskobuněčný  kostní nádorkostní nádor  

 tuková tkáň (lipom)tuková tkáň (lipom)  

 nádory nedefinovaného původu (prostá kostní cysta, nádory nedefinovaného původu (prostá kostní cysta, 
aneuryzmatická kostní cysta, fibrózní dysplazie, aneuryzmatická kostní cysta, fibrózní dysplazie, 
histiocytózahistiocytóza  X) X)   



Staging benigních nádorů 

(Enneking) 

 Stupeň 1 Stupeň 1 ––  latentní    (G0, T0, M0)latentní    (G0, T0, M0)  

 Stupeň 2 Stupeň 2 ––  aktivní     (G0, T0,M0)aktivní     (G0, T0,M0)  

 Stupeň 3 Stupeň 3 ––  agresivní (G0, T1agresivní (G0, T1--2, M02, M0--1)1)  



Stupeň 1 - latentní 

 bez subjektivních obtíží, bez subjektivních obtíží, 

náhodný náleznáhodný nález  

 RTG, CT RTG, CT ––  tumor tumor 

intraoseálněintraoseálně, jen , jen 

minimálně zasahuje ke minimálně zasahuje ke 

kortikální kosti (intaktní)kortikální kosti (intaktní)  

 scintigrafie skeletu scintigrafie skeletu ––  

minimální nálezminimální nález  

  

  



Stupeň 2 - aktivní 

 mírné subjektivní obtížemírné subjektivní obtíže  

 RTG, CT RTG, CT ––  tumor tumor 

ztenčuje a nadzvedává ztenčuje a nadzvedává 

kortikaliskortikalis  

 scintigrafie skeletu scintigrafie skeletu ––  

výrazněji pozitivní výrazněji pozitivní 

náleznález  

  

  



Stupeň 3 - agresivní 

 velké subjektivní obtíževelké subjektivní obtíže  

 RTG, CT RTG, CT ––  destrukce destrukce 

kortikaliskortikalis, , 

extrakompartmentálníextrakompartmentální  

šíření nádorušíření nádoru  

 scintigrafie skeletu scintigrafie skeletu ––  

výrazně pozitivnívýrazně pozitivní  

  



Osteoid osteom 

 5 5 ––  25 let25 let  

 femur, femur, tibietibie, páteř, páteř  

 bolest, zejm. klidová, nočníbolest, zejm. klidová, noční  

 kortikální, spongiózní, kortikální, spongiózní, 
subperiostálnísubperiostální  

 RTG, CT, scintigrafie skeletuRTG, CT, scintigrafie skeletu  

 sklerotická kost s centrálním sklerotická kost s centrálním 
projasnění projasnění --  nidusnidus    

 diffdiff. dg . dg osteoblastomosteoblastom, , 
osteomyelitis (osteomyelitis (GarréGarré))  

 ThTh.: radiofrekvenční ablace, .: radiofrekvenční ablace, 
chirurgická chirurgická --  bloková resekcebloková resekce  



Osteoblastom 

 1010--20 let, muži20 let, muži  

 klidová bolest, neurologické klidová bolest, neurologické 

příznaky příznaky   

 kortikální, spongiózní, periostálníkortikální, spongiózní, periostální  

 RTG, CT, scintigrafie skeletuRTG, CT, scintigrafie skeletu  

 větší větší nidusnidus  (nad 2cm), kalcifikace, (nad 2cm), kalcifikace, 

šíření do měkkých tkáníšíření do měkkých tkání  

 lokálně agresivní až malignílokálně agresivní až maligní  

 diff.dgdiff.dg. . osteoidosteoid  osteom, osteom, 

osteosarkom, OBNosteosarkom, OBN  

 ThTh.: bloková resekce.: bloková resekce  



Chondrom 
 1010--50 let50 let  

 skelet ruky a nohy, dlouhé kosti, skelet ruky a nohy, dlouhé kosti,   

 náhodný náleznáhodný nález  

 M. M. OllierOllier  --  mohočetnýmohočetný  výskyt výskyt 
enchomdromůenchomdromů  

 MafuccihoMafucciho  sysy  --  enchondromatózaenchondromatóza  
+ hemangiomy+ hemangiomy  

 RTG, CT, MR RTG, CT, MR --  kalcifikace kalcifikace 
intraoseálněintraoseálně  

 scintigrafie scintigrafie --    minim. nálezminim. nález  

 malignizacemalignizace  --  endostálníendostální  
scallopingscalloping, dl. kost, bolest , dl. kost, bolest   

 diffdiff. dg . dg chondrosarkomchondrosarkom  

 ThTh.: sledování, .: sledování, exkochleaceexkochleace  + + 
spongioplastika/spongioplastika/cementoplastikacementoplastika  



Osteochondrom 

  do 20 let, mužido 20 let, muži  

 metafýzy dl. kostí (femur, metafýzy dl. kostí (femur, 
humerus, humerus, tibietibie))  

 náhodný nález, tlak na okolínáhodný nález, tlak na okolí  

 tuhé, nebolestivé zduření,tuhé, nebolestivé zduření,  

 mnohočetný výskyt mnohočetný výskyt --  exostózováexostózová  
nemocnemoc  

 RTG, CT, MR (tloušťka chrup. RTG, CT, MR (tloušťka chrup. 
čepičky do 10 mm)čepičky do 10 mm)  

 vzácně vzácně malignizacemalignizace  (bolest, růst, (bolest, růst, 
čepička nad 20 mm)čepička nad 20 mm)  

 diff.dgdiff.dg. . parostálníparostální  osteosarkom, osteosarkom, 
chondrosarkomchondrosarkom  

 ThTh.: sledování, ablace .: sledování, ablace   



Chondroblastom 

  55--25 let, muži25 let, muži  

 epifyzárníepifyzární  lokalizace  lokalizace  

(femur, humerus, (femur, humerus, tibietibie))  

 bolest, kloubní příznaky bolest, kloubní příznaky 

((synovialitissynovialitis))  

 RTG, CT, MRRTG, CT, MR  

 agresivní forma agresivní forma --    expanze expanze 

mimo kost, schopnost mimo kost, schopnost 

recidivovat i metastazovatrecidivovat i metastazovat  

 diffdiff. dg. OBN, . dg. OBN, chosachosa  

 ThTh.: .: exkochleaceexkochleace  a a 

spongioplastika, agresivní spongioplastika, agresivní --  

resekce resekce   

  



Neosifikující fibrom 

 
 do 30 let, velmi častýdo 30 let, velmi častý  

 metafýza metafýza distdist. femuru, . femuru, 
proxprox. . tibietibie    

 náhodný nález náhodný nález --  
asymptomatický (možnost asymptomatický (možnost 
regrese)regrese)  

 RTG, CT, MR RTG, CT, MR 
(scintigrafie negativní)(scintigrafie negativní)  

 diffdiff. dg. eosinofilní, . dg. eosinofilní, 
granulom, OBNgranulom, OBN  

 ThTh.: sledování, .: sledování, 
exkochleaceexkochleace  a a 
spongioplastika (velké spongioplastika (velké 
afekce) afekce)   



Hemangiom 

 axiální skelet axiální skelet --  páteř, lebkapáteř, lebka  

 solitární, mnohočetnésolitární, mnohočetné  

 asymptomatasymptomat., méně často ., méně často 
bolestbolest  

 RTG, CT, angiografieRTG, CT, angiografie  

 voštinovitý vzhledvoštinovitý vzhled  

 diffdiff. dg. fibrózní dysplasie, . dg. fibrózní dysplasie, 
histiocytosishistiocytosis  XX  

 sledování, embolizace s sledování, embolizace s 
následnou radioterapií, následnou radioterapií, 
vertebroplastikavertebroplastika  (kostní (kostní 
cement do těla obratle)cement do těla obratle)  

  



Obrovskobuněčný kostní nádor 

 1515--40 let, ženy40 let, ženy  

 epimetafýzyepimetafýzy  dlouhých kostí (femur, dlouhých kostí (femur, 
tibietibie, , distdist. . radiusradius))  

 Lokálně agresivní růstLokálně agresivní růst  

 Metastatický potenciál Metastatický potenciál ––  plíce (2plíce (2--

5%)5%)  

 Vysoký výskyt lokálních recidiv Vysoký výskyt lokálních recidiv 

(33(33--65%)65%)  

 bolesti, kloubní příznaky, zduření, bolesti, kloubní příznaky, zduření, 
patolpatol. zlomenina . zlomenina   

 CampanaccihoCampanacciho  klasifikace klasifikace --  3 3 
stádiastádia  

 2 typy buněk 2 typy buněk ––  nádorové nádorové stromálnístromální, , 
obrovské mnohojadernéobrovské mnohojaderné  

  



Obrovskobuněčný kostní nádor 

 RTG, CT, MR, scintigrafie RTG, CT, MR, scintigrafie 
skeletu, CT plicskeletu, CT plic  

 eroze eroze až perforace až perforace kortikaliskortikalis, , 
extraoseálníextraoseální  šíření, šíření,                               
bohatá bohatá vaskularizacevaskularizace  

 malignizacemalignizace  benigní benigní formy formy   

  

 ThTh.:.:  

          I.I.--II.st.: II.st.: exkochleaceexkochleace  + adjuvans + adjuvans         
((fenol, ethanol, argon) a fenol, ethanol, argon) a 
spongioplastika/spongioplastika/cementoplastikacementoplastika    

  

          III.stIII.st: : denosumabdenosumab  + resekce s + resekce s   

                              náhradounáhradou  

  



Juvenilní kostní cysta 

 
 do 20 let, do 20 let,   

 proxprox. humerus, femur . humerus, femur   

 náhodný nález, náhodný nález, 
patologická zlomeninapatologická zlomenina  

 RTG (obvykle dostačující)RTG (obvykle dostačující)  

 diffdiff. dg . dg aneuraneur. kostní cysta  . kostní cysta    

 menší část se spontánně menší část se spontánně 
zhojí (po zlomenině)zhojí (po zlomenině)  

 kortikoidy (metoda dvou kortikoidy (metoda dvou 
jehel, lokálně 2jehel, lokálně 2--3x), 3x), 
exkochleaceexkochleace  s výplní s výplní 
(štěpy, (štěpy, sklokeramikasklokeramika))  

  



Aneuryzmatická kostní cysta 

 55--30 let30 let  

 výskyt s jinou afekcí výskyt s jinou afekcí 
(OBN, (OBN, chondroblastomchondroblastom))  

 RTG, CT, angiografie, RTG, CT, angiografie, 
scintiscinti, MR (tekutý obsah), MR (tekutý obsah)  

 centrálně i excentrickycentrálně i excentricky  

 diffdiff. dg. OBN, prostá k. . dg. OBN, prostá k. 
cysta, cysta, teleangiektatickýteleangiektatický  
osaosa  

 resekce, resekce, exkochleaceexkochleace  a a 
spongioplastika (cement), spongioplastika (cement), 
embolizace a radioterapieembolizace a radioterapie  

  

    



Fibrózní dysplazie 
M. Jaffe-Lichtenstein 

 do 20 letdo 20 let  

 monomono--  i i polyostotickápolyostotická  forma forma 
((AlbrightůvAlbrightův  sysy  ––  pubertaspubertas  
praecoxpraecox))  

 náhodný nález, deformace náhodný nález, deformace 
končetiny, končetiny, patolpatol. zlomenina. zlomenina  

 RTG (pastýřská hůl), CTRTG (pastýřská hůl), CT  

 diffdiff. dg. kostní cysta, . dg. kostní cysta, neosneos. . 
kostní fibrom, osteosarkomkostní fibrom, osteosarkom  

 malignizacemalignizace  (1%)(1%)  

 sledování, sledování, exkochleaceexkochleace  
(štěpy)   (štěpy)     



Kostní infarkt 

 náhodný náleznáhodný nález  

 asymptomatickýasymptomatický  

 diffdiff. dg. . dg. chondromchondrom, , 

kostní lipomkostní lipom  

 terapie není třeba, terapie není třeba, 

sledovánísledování  



Benigní nádory měkkých tkání 

 
 Lipom                                    Lipom                                      

 DesmoidDesmoid                                                                        

 SchwannomSchwannom  

 HemangiomHemangiom  

 MyositisMyositis  ossificansossificans  

 Další                            Další                              



Lipom 

 
 40 40 ––  60 let60 let  

 častěji u obézníchčastěji u obézních  

 epifasciálníepifasciální, hluboké, hluboké  

 elastická, nebolestivá elastická, nebolestivá 

rezistencerezistence  

 Sono, MR Sono, MR ––  homogenní, homogenní, 

izosignálníizosignální  s tukems tukem  

 diffdiff. dg. . dg. liposarkomliposarkom  

 sledování, sledování, extirpaceextirpace  

(hluboké, velikost nad 10 (hluboké, velikost nad 10 

cm)cm)  

  

  



               Desmoid   

 15 15 ––  40 let40 let  

 hluboko uloženýhluboko uložený  

 infiltrativníinfiltrativní  růstrůst  

 častý výskyt lokálních častý výskyt lokálních 

recidivrecidiv  

 Sono, MRSono, MR  

 diffdiff. dg. . dg. FibrosarkomFibrosarkom  

 ThTh.: sledování, biologická .: sledování, biologická 

léčba, léčba, nízkodávkovanánízkodávkovaná  

chemoterapie, široká chemoterapie, široká 

resekce pokud je možnáresekce pokud je možná  



Hemangiom 

 
 do 30 letdo 30 let  

 intramuskulární intramuskulární   

 oblast stehnaoblast stehna  

 bolestivá rezistencebolestivá rezistence  

 Sono, MR, angiografieSono, MR, angiografie  

 sledování, embolizace, sledování, embolizace, 

extirpaceextirpace  



Schwannom 

 tuhý, dobře ohraničený tuhý, dobře ohraničený   

 pomalu rostoucí, palpačně bolestivá rezistence pomalu rostoucí, palpačně bolestivá rezistence   

 lok. útlak, iritace nervulok. útlak, iritace nervu  

 Sono, MRSono, MR  

 ThTh.: .: extirpaceextirpace  

  



Myositis ossificans 
 poúrazové, spontánnípoúrazové, spontánní  

 reaktivní reaktivní hypercelulárníhypercelulární  
vazivová tkáňvazivová tkáň  

 v měkkých tkáních, v měkkých tkáních, 
parostálněparostálně  

 zduření, bolest (později ústup zduření, bolest (později ústup 
bolesti a zmenšení)bolesti a zmenšení)  

 RTG, CT (vývoj, osifikuje z RTG, CT (vývoj, osifikuje z 
periferie do centra)periferie do centra)  

 scintigrafie scintigrafie --  pozitivnípozitivní  

 diffdiff. dg. osteosarkom. dg. osteosarkom  

 sledování, sledování, extirpaceextirpace  (vyčkat (vyčkat 
vyzrání osifikace) vyzrání osifikace)   

  


