Obecna onkologie



NADORY

Nador = shluk abnormalnich bb., které rostou
autonomneé (tj. nezavisle na regulacnich vlivech
organismu a bez ohledu na dusledky pro
organismus)

Synonyma: tumor, novotvar, neoplazie, blastom

Nazvoslovi: nazev vychozi tkané + koncovka -OM
pr.: fibrom

lipom

osteom




PRICINY VZNIKU NADORU

Proces vzniku nadoru = KANCEROGENEZA.

Jde o mnohastupnovy proces, pri kterém se postupné

hromadi MUTACE (zmény v genetickeé informaci
bunky) az ziska schopnost nekontrolovane se

mnozit. r
Priciny:
A) ZEVNI *v
B) VNITRNI




A) ZEVNI PRICINY NADORU

1. ionizujici zareni

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

3. viry (retroviry; HPV, EBV)

B) VNITRNI PRICINY NADORU

1. dédicnost (tzv. nadorové rodiny)
2. hormonalni vlivy (perimenopauzalni vykyvy...)
3. imunitni vlivy (imunosuprese - zejména T-imunita)




ONKOGENY

= geny, ktere se podileji na vzniku zhoubneho
bujeni.

» Protoonkogen = gen normalne fungujici ve zdravé
bunce, ktery se podili na rizeni bunecné
proliferace.

» Onkogen = strukturalne nebo pocetne pozméneény
(njéltovany) protoonkogen, ktery se podili na vzniku
nadoru.

Priklady mutaci:

* bodova mutace (RAS)
* translokace (MYC)

* amplifikace (MYC)




Loss of Normal Growth Control

Normal
cell division

\\ .
Cell Suicikde or Apopiosis

Cell damage—
no repair

Cancer
cell division

First Second Third Fourth or
mutation mutation mutation later mutation
Uncontrolled growth

Normal and Cancer Cells

Structure

Normal

— Large cytoplasm
— Single nucleus
— Single nucleolus
— Fine chromatin

F »r Cytoplasm

Nucleus
Nucleolus

Chromatin

Cancer

— Small cytoplasm

— Multiple nuclei

— Multiple and large nucleoli
— Coarse chromatin



DYSPLAZIE A PREKANCEROZY

DYSPLAZIE = histologické zmeény tkaneé, pri kterych
se tkan postupné vzdaluje vychozi zdrave tkani a
premeéenuje se ve tkan nadorovou.

» lehke
» stredni
» tézké (~ preinvazivni nador)

PREKANCEROZA = nenaddorové onemocnéni s vy3sim
rizikem vzniku zhoubného nadoru v budoucnosti

pr. ulcerozni kolitida, polypoza streva...







BIOLOGICKE VLASTNOSTI NADORU

Podle chovani nadoru k hostitelskému organismu
rozliSujeme nadory:

» BENIGNI

» MALIGNI




BIOLOGICKE VLASTNOSTI BENIGNICH NADORU

1) rostou pomalu

2) jsou ohranicené, casto opouzdrené
3) rostou EXPANZIVNE

4) snadno vyoperovatelné

5) nerecidivuji

6) NEMETASTAZUJi




BIOLOGICKE VLASTNOSTI MALIGNiICH NADORU

1) rostou rychle

2) jsou neohranicené

3) rostou INVAZIVNE

4) obtizné vyoperovatelné
5) recidivuji

6) METASTAZUJi




RUST NADORU

» EXPANZIVNI : nddorové bb. odtlacuji okolni tkané (a
pusobi tlakovou atrofii okolnich tkani)

» INVAZIVNI: nadorové bb. pronikaji do okolnich
tkani
a) bez poskozeni (infiltrativni rust)
b) se znicenim tkané (destruktivni rust)

Rychlost rustu:

rychle rostouci nadory

- hodné mitoz v histolog. obraze
- nizka diferenciace

krozy, hemoragie




SIRENI NADORU

A) MISTNI

» invaze pres bazalni membranu
» perineuralni sireni

» angioinvaze

B) VZDALENE = METASTAZOVANI (GENERALIZACE)

= zakladani druhotnych nadorovych lozisek ve
vzdalenych mistech

» lymfogenni (lymfatickou cestou) - typicky
karcinomy

» Hematogenni (krevni cestou) - typicky sarkomy

» Porogenni (v prilehlych télnich dutinach -

arcinomy bfiSnich organu, prsu, plic)




Invasion and Metastasis

Cancer cells invade
surrounding tissues
and blood vessels

Cancer cells are
transported by the

. clrculatory system
to distant sites

i

s Cancercells
reinvade and grow
atl new location




PARANEOPLASTICKE PROJEVY

= pfiznaky zpusobené sekreci biologicky aktivnich
latek v nadoru

» endokrinni projevy (paraneoplasticky Cushingtv syndrom
u malobunécného karcinomu plic - produkuje ACTH)

» hadorova kachexie (katabolismus)

» poruchy koagulace (trombozy, embolie) - produkce
nékterych latek nddorovymi bb muze vést k porucham
koagulace (trombozy, embolie) - pr. Ca pankreatu

» utlum imunity (tolerance nadoru, infekce)




DIAGNOSTIKA NADORU

1) ZjiSténi pritomnosti nadoru (podezreni - suspekce)
- fyzikalni vysetreni, zobrazovaci metody, endoskopie

2) Biopticka diagnostika (verifikace)
- presny histologicky typ, grading, staging, popr.
kompletnost resekce

* Grading = urceni stupne diferenciace (podoby s
vychozi tkani)
gr. 1-IV
* Staging = urceni pokrocilosti nadoroveho

onemochéni
TNM klasifikace




Grading - stupen diferenciace nadoru
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LECBA NADORU

» CHIRURGICKA

» CHEMOTERAPIE

» RADIOTERAPIE

» BIOLOGICKA LECBA




KLASIFIKACE NADORU

- rozdéluje nadory podle vychozi tkaneé
(histogeneticka klasifikace)

|. EPITELOVE

Il. MEZENCHYMOVE

11l. NEUROEKTODERMOVE
IV. GERMINALNI

V. SMISENE

VI. NEZARAZENE




|. EPITELOVE NADORY

= nadory vychazejici z epitelu (vystelky) povrchového
nebo zlazového

z povrchového epitelu (papilomy)
BENIGNI <

ze zlazového epitelu (adenomy)

z povrchoveho epitelu (papilokarcinomy,
dlazdicobunécny ca, bazaliom)

MALIGNI

ze zlazoveho epitelu (adenokarcinomy,
~karcinoid)




OBECNE VLASTNOSTI EPITELOVYCH NADORU

Vsech:
stavba = nadorové bb. + vazivové stroma s cévami

Malignich:

maligni epitelovy nador = KARCINOM
nejcastejsi maligni nadory

spise ve vyssim veku

sireni nejprve lymfogenné, pak hematogenné
spatna odpoved na radio- a chemoterapii
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BENIGNI NADORY Z POVRCHOVEHO EPITELU

= PAPILOMY

Stavba:

MA: stromeckovité nebo kvéetakovité utvary na
kuzi/sliznici

MI: stromeckovité se vétvici stroma nesouci nadorovy
epitel

pr.:
- papilom mocového mechyre

- dlazdicobunécny papilom jicnu
- kozni bradavice
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BENIGNI NADORY ZE ZLAZOVEHO EPITELU

= ADENOMY

Stavba:
MA: uzly ve tkani nebo polypy na povrchu sliznice

MI: nadorové bb. usporadané do folikulu, tubult
nebo tramcu, obklopenych stromatem

pr.
- folikularni adenom stitneé zlazy

— tubularni adenom tlustého streva




Adenomové polypy




Adenom stitné zlazy
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MALIGNI NADORY Z POVRCHOVEHO EPITELU

1) PAPILOKARCINOMY

Stavba:

MA: podobna papilomim

MI: atypie bunék, vrustani (invaze) do spodiny
pr.: papilokarcinom mocoveho mechyre

2) OSTATNI KARCINOMY POVRCHOVEHO EPITELU

MA: tuhy hrbol, nékdy zvredovately

MI: podobny vychozimu epitelu

pr.: — dlazdicobunécny (spinocelularni) karcinom
kuze, plic, jicnu

- bazocelularni karcinom (bazaliom) kuze
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Dlazdicobunécny karcinom
kaze




MALIGNI NADORY ZE ZLAZOVEHO EPITELU

= ADENOKARCINOMY

Stavba:
MA: neostre ohranicené bélavé uzly ve tkani, nebo
zvredovatela miskovita loziska na sliznicich

MI: nddorové bb. usporadané do folikulu, tubulu
nebo tramcu, obklopenych stromatem, ¢astéjsi
mitozy a bunécné atypie, invaze

pr. - adenokarcinom tlustého streva
— karcinom prsu
- karcinom prostaty...




Adenokarcinom tlustého streva




Karcinom mammy



Il. MEZENCHYMOVE NADORY

= nadory vychazejici z pojivovych tkani (vazivo,
chrupavka, kost), nebo z krvetvorne tkané

Stavba: nelze rozlisit nadorovou tkan a nenadorové
stroma

Déleni:
» BENIGNI
» MALIGNI = SARKOMY

» HEMATOGENNI NADORY (HEMOBLASTOMY A
HEMOBLASTOZY)







BENIGNI MEZENCHYMOVE NADORY

MA: uzly nebo vyrustky
MI: podoba s vychozi tkani

fibrom

chondrom

osteom

lipom

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







Hemangiom jater




MALIGNI MEZENCHYMOVE NADORY (SARKOMY)

MA: prirovnavany k rybimu masu
MI: podoba s vychozi tkani se ztraci
Il typické je HEMATOGENNI metastazovani

fibrosarkomm

chondrosarkom

osteosarkom

liposarkom

angiosarkom

leiomyosarkom, rhabdomyosarkom
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Sarkom
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Lipom a liposarkom




Chondrom
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FIZ. 15 Periosteal chondroma. The lesion 15 on the
sutface of the bone, well citcumnscribed, and small.




HEMATOGENNI NADORY

= nadory z krvetvorné a lymfatické tkané

» HEMOBLASTOMY
= nadory tvorici klasicka nadorova loziska
- obvykle nadory lymfatické tkané - LYMFOMY

» HEMOBLASTOZY (LEUKEMIE)

= nadory infiltrujici tkané bez tvorby nadorovych
loZisek (zvétSeni organu)

— akutni nebo chronickeé

- myeloidni (erytrocytarni, granulocytarni a
megakaryocytarni rada) a lymfaticke




I1l. NEUROEKTODERMOVE NADORY
= nadory CNS, PNS a melanocytu

1) NADORY CNS

» meningeom

» gliomy, glioblastoma multiforme
» meduloblastom

Projevy:
* mistni neurologickée projevy (obrny...)

* vzestup nitrolebniho tlaku (...nadory maligni
polohou)

* Sireni v ramci CNS




Meningeom (MRI)

Glioblastoma multiforme
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2) NADORY PNS

» heurinom (neurilemmom, Schwannom)
» neuroblastom (nadledviny, détsky vek)
» feochromocytom (dren nadledvin, dospéli)

3) MELANOCYTARNI NADORY

» benigni = PIGMENTOVE NEVY
» maligni = MALIGNI MELANOM




IV. SMISENE NADORY

= nadory kombinujici 2 nebo vice slozek, casto z
ruznych histogenetickych tfid (obv. epitelova +
mezenchymova)

\'4

pr.
— angiofibrom

- angiomyolipom

— fibroadenom prsu




V. NADORY GERMINALNI

= nadory vychazejici ze zarodecnych bb.
vajecniku/varlat.

Bb. maji diferenciacni pluripotenci => mohou vytvorit
jakoukoliv somatickou Ci extrasomatickou (napr.
placentarni) tkan.

Benigni:
» zraly teratom (dermoidni cysta) ovaria

Maligni:

» nezraly teratom

» seminom/dysgerminom
» embryonalni karcinom, nador ze zloutkového vacku...




Dermoidni cysta ovaria




VI. NADORY NEZARAZENE

» CHORIOKARCINOM

= maligni nador trofoblastu (tkan tvorici choriove
klky)

- vzacna komplikace gravidity

» MESOTELIOM
= nador z vystelky télesnych dutin (obv. pleuralni)
— vzacny
- expozice azbestu




NEPRAVE NADORY

= chorobné zmeény, které napodobuji nador, ale jejich
rust neni autonomni

1. ZANETLIVY PSEUDOTUMOR

= zdureni tkané pri zanetu

pr.: Schloffertv pseudotumor - kolem ciziho télesa
adnextumor - kolem vajecniku a vejcovodu

2. HYPERTROFIE A HYPERPLAZIE

= adaptace na zmenené podminky zvetsenim tkane
nebo organu:

Hypertrofie: zvétsenim bb. (myokard, kosterni sval)

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




Hypertrofie a hyperplazie Endometrial hyperplasia

_Nann_a_l endometrium

Cell Hypertrophy

Normal Prostate Enlarged Prostate



Priciny hypertrofie/hyperplazie:

» funkCni zatez - pracovni a kompenzatorni
hypertrofie (pr. myokard)

» hormonalni (pr. gravidita, prostata)

» nervove (pr. GIT nad sten6zou - pylorostendza,
megacolon congenitum...)

3. HEMATOM
a) maly: granulacni tkan == jizva
b) velky: granulacni tkan jen v periferii, chova se jako
semipermeabilni membrana === vstup tekutiny
=== posthemoragicka pseudocysta

pr. subduralni hematom === subduralni hygrom




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

Dle vzniku:

» retencni (pr. ranula)

implantacni (pr. rohové cysty dlané)

fetalni (pr. branchiogenni cysty, cystdza ledvin)
hormonalni (pr. cysty ovarii)

nadorové (pr. cystadenom ovaria)

parazitarni (pr. echinokok)
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Makrocystéza ledvin
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Serézni cystadenom ovaria




Otazky

» Jaké jsou rozdily mezi benignimi a malignimi
nadory?

» Jaké zname cesty metastazovani nadoru, pro které
nadory jsou jednotlivé zpusoby zakladani metastaz
typicke?

» Co je to dysplazie?

» Jak rozdélujeme nadory dle vychozi tkané (znat u

kazde tridy benigni a maligni varianty)?

Jake jsou obecné charakteristiky mezenchymalnich
nadoru?

» Jaké jsou obecné charakteristiky epitelovych

nadoru?
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