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m Dcéleni podle biologického chovani:

- benigni

- potencionalné maligni a semimaligni

- maligni

m Histogeneticka klasifikace (morfologicka klasifikace dle
tkanového puavodu)

- epitelialni

- mesenchymalni

- neuroektodermalni

- germinalni

_ smisSené




rychlost ristu

pomala

relativné rychla

mitoticka aktivita

nizka; ojedinélé typické
mitozy

vysoka; Cetné i atypické
mitozy

diferenciace

diferencované

rizny stupen diferenciace

jaderna morfologie

Casto normalni

hyperchromazie, {N/C,
jadérka, Tbazofilie
cytoplazmy, pleomotfie

r

jaderna i bunécna

invazivni rist ne ano

metastazovani nikdy Casto

ohraniCeni ohranicené, opouzdiené, Spatné ohranicené,
expanzivné rostouci infiltrativni rast

nekrozy vzacné Casto

ulcerace pfi ristu na kaZzi a vzacné Casto na povrsich

sliznicich

charakter rustu

Casto exofyticky

¢asto endofyticky




Endometrium
Faliopian tube

BENIGN
(Leiomyoma)

Small Noninvasive
Well demarcated Nonmetastatic
Slow growing Well differentiated

MALIGNANT
{Leiomyosarcoma)

Large Locally invasive

Poorly demarcated Metastatic

Rapidly growing with Poorly differentiated
hemorrhage and necrosis




Ruzna ztrata diferenciace
Casto vyssi proliferacni
aktivita, atypické mitozy
Invazivni rast, Spatné
ohraniceni, invazivita,
nckdy castecné
expanzivni

Nemetastazuji

Basaliom kiize

Diferencované

Bez tkanové a bunécné
atypie

Bez atypickych mit6z
Expanzivne rostouci,
castou opouzdfené

Vzacné metastazujici

Pleomorfni adenom slinné

a3y




stupenl podobnosti nadorové a normalni bunky
puvodu (morfologicky i1 funkéné); podminuje grade tumoru
ztrata diferenciace
ztrata uniformity a architektonického uspofadani
epitelovych bunék; low grade »s high grade dysplazie — carcinoma
in sitn (dysplastické zmeny postithuji celou tloust’ku epitelu —
preinvazivni neoplazie)
jaderna 1 bunécna variabilita tvarova i velikostni
tkanovy pavod
vytvareni novych dcefinnych (sekundarnich)
nadorovych lozisek bez morfologické souvislosti s primarnim
tumorem




Karcinom in situ (v terénu CIN III
metaplastického dlazdicového epitelu
bronchii)




m  Premaligni léze:
Adenomatozni polyp tlustého stfeva
CIN, VIN, PanIN, PIN
Atypicka duktalni a lobularni hyperplazie mammy
Komplexni atypicka hyperplazie endometria
m Tkanové zmény a chronické zanéty
Chronicka B gastritida (Helicobacter pylori)
Chronicka atroficka gastritida (autoimunni)
Barretiv jicen (GERD)
Chronicka hepatitida B, C
Chronicka pankreatitida
Ulcerativni kolitida
Céliakalni sprue




PaniN-1A PanIN-1B
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m Nalez vice nadorovych lozisek

m Metastazy — sekundarni multiplicita

m Primarni multiplicita

- primarni simultanni multiplicita (vyskyt nckolika
nadord soucasne; geneticky podminéna
nachylnost k nadoram urcitého typu)

- primarni simultanni multiplicita lokalni (kozni
nadory po expozici 1 zevni karcinogenni noxe)

- primarni sukcestvni multiplicity




RB (retinoblastom)

P53 (rizné tumory — syndrom Li-Fraument)

p16 (melanom)

APC (familialni adenomatézni polypdza/kolorektalni karcinom)
NF1/NF2 (neurofibromatdza 1a 2)

BRCAT/BRCA2 (karcinom prsu a ovatia)

MENT/RET (syndrom mnohocetné endokrinni neoplazie 1 (paratyreoidea,
pankreas, hypofyza) a MEN2(medularni ca st. zlazy, feochromocytom,... )

MSH2, MI.HT, MSHG6 (hereditarni nepolypozni karcinom tlustého streva)

(karcinomy prsu, ovaria a pankreatu)

(defektni DNA reparace, DNA 1nstabilita)




m Typing: zaclen¢ni nadoru do histogeneticky charakterizované
diagnostické skupiny a jednotky

m Nadorové stroma

m Nadorovy parenchym

- Nadory homologni (podoba s mistnimi tkanémi)

- Nadory heterologni (schazi podoba s mistni tkani: maligni
tumory; dysontogenetické tumory, metaplastické nadory)

® Nadory organoidni (rozdil mezi stromatem a parenchymem)

®m Nadory histoidni (setreni cytomorfologickych rozdild mezi
parenchymem a stromatem).




m (Grac
B (Grad

m (Grad

e 1: dobfe diferencovany nador
e 2: stfedné diferencovany nador

e 3: malo diferencovany nador

B (Grad

e 4: nediferencovany nador




Implatacni metastazy:

v seréznich preformovanych dutinach (peritonealni (ca ovaria), perikardialni, pleuralni)
v likvorovych a kloubnich prostorach

v prostfedi epitelu dutych organi napt. bronsich, vyvodnych cestach mocovych, déloze

Lymfogenni metastazy

Regionalni lymfatické uzliny; typicky pro karcinomy

Skip metastaza pfimo do uzliny vyssi etaze (pii obliteraci lymfatik (radiace, zanét); pfi
anastomozach mezi lymfatickym a venéznim recistém)

Sentinelova uzlina (1. uzlina lymfatického feciste, do které se dostane lymfa z primarntho
tumoru; znaceni, histopatologické vysetfeni — maligni melanomy, kolorektaln{ karcinomy,....)
Zvétseni lymfatické uzliny (1. metastaza; 2. reaktivni zmény v LU drénujici tumor)

Retrogradni metastazovani (pfi ucpani lymfatik a obraceni toku lymfy)

Hematogenni metastazovani

do stromalnich cév nadoru nebo do cév v okoli nadoru

typicky pro sarkomy, ale 1 u karcinomt

Venozni metastazovani (typ vena cava do plic; typ vena portae do jater)

Arterialni metastazovani (pfi prachodu nadorovych bunék plicnimi kapilarami, pfi plicnich A-V
zkratech, otevieném foramen ovale, vytvofenim nadorovych embola ve vétvich plicnich zil u jiz
vytvofenych plicnich metastaz)




m  Selektivni (nejcastéjsi metastazovani tumoru do urcité vhodné tkané ¢i mista)
- karcinom prostaty do kosti

- bronchogenni karcinom do nadledvin

- neuroblastom do jater a kosti

m  Systémové (vyhradni metastazovani do jednoho systému)

- cetné kostni nadory (Ewingtv sarkom), gliové nadory

m Histohomologni

- do struktur jako byla vychozi tkan (maligni lymfomy do lymfatickych uzlin)

m  Solitarni metastaza (chirurgicky odstranitelna)

m Pozdni metastaza (maligni melanom, karcinom z renalnich bunék )




T-IS: bunky schopné iniciovat a udrzovat nador; v.s. inicialni cile
transformace

nador: klonalni proliferace transformované busky (v.s. potomstvo T-1S)
T-1S: identifikovany v celé fad¢ nadora

T-IS: nizka proliferacni aktivita

konvencni terapie malignit zaméfena na proliferujici nadorové bunky, coz
umoznuje rychlou recidivu po lécbe

integralni soucast komplexniho nadorového procesu

komunikace mezi nadorovymi bunkami a extracelularni matrix

médium pro pfenos humoralnich mezibunécnych signala

podil na regulaci proliferace nadorového parenchymu — rezervoar pro ristové

faktory (VEGF, PDGF, bFGF,...)

stromalni cévy - metastazovani







karcinomy sartkomy
biologické maligni maligni
chovani
histogeneze — epitelova tkan mesenchymova
tkanovy ptvod tkan
predilekcni lymtogenni hematogenni
metastazy
veék postizenych | obvykle nad 50 let | obvykle pod 50 let
In situ forma ano ne

tumoru




typ epitelu benigni maligni
dlazdicovy dlazdicobunécny papilom dlazdicobunécny
(spinocelularni, karcinom
skvamozni)
pfechodny papilom papilokarcinom
(transicionalni,
urotelialni)
basocelularni (basocelularni papilom) basocelularn{ karcinom
(basaliom)
zlazovy (adenomatézni) adenom adenokarcinom




- tubularni (GIT)
- vildozni
- tubulovilozni

- acinarni (slinné zlazy)
- folikularni (Stitna zlaza)
- solidni (jatra, kira nadledvin)

- cystadenom (ovarium): uniloculare, multiloculare;
papilliferum, evertens)

- oxytilni adenom (onkocytarni adenom, onkocytom)




Tubularni adenom, low grade dysplazie

Adenomovy polyp













Spinocelulé.rm’ karcinom Papﬂokarcinom




Keratinizace, mitézy ve SCC Mezibunécné spoje — tonofilamenta v SCC







- Medularni (pfevaha nadorovych bunck nad stromatem)
- Skirhoticky (pfevaha desmoplastického stromatu)
- Prosty (vyrovnany pomér stromatu a nadorového parenchymu)

Adenokarcinomy GIT:

- Intestinalni typ

- Difazni (skirhoticky)

- Mucindzni, gelatinézni

- Hepatocelularni karcinom (trabekularni)
- Adenoidné cysticky karcinom — maligni cylindrom (slinné zlazy, prsni zlaza, respiracni trakt)
- Karcinom zlaz mezodermového pavodu (karcinom ledviny)

- Mezoteliomy (nadory seréznich blan)

- Kiribriformni karcinom: nizsi diferenciace, kombinace struktur solidnich s cetnymi Stérbinami a
nckdy 1 frustn{ sekreci




Adenokarcinom, intestinaln{ typ Adenokarcinom — gelatinézni, mucinézni







m Karcinomy z pfechodovych epitelialnich z6n
(karcinomy z prechodnich bun¢k)

- Ca z pfechodnich buné¢k nosohltanu (Schneidertv,
cktoderm, nediferencovany karcinom)

Ca z pfechodnich bunc¢k v oblasti analni (kloakogenni)

- Nasopharyngealni karcinom (lymfoepiteliom,
Schminkeho typu, EBV, nizce diferencovany spinaliom)

- Metatypicky karcinom (ca baso et spinocellulare
mixtum)




Spektrum tumort od dobfe diferencovanych neuroendokrinnich neoplazii
(dfive karcinoidlt) po nizce diferencované malignity s neuroendokrinnimi rasy
(malobunécny karcinom)

Neuroendokrinni diferenciace (neurosekrecni granula v cytoplazmé: NSE,
chromogranin, synaptofysin, CID56, serotonin...)

Paraneoplastické syndromy (karcinoidovy syndrom- serotonin
(zachvatovité zarudnuti ktize obliceje (flush), tachykardie; astmoidni potize,
prujmy, kolikovité bolesti bficha, cyanéza tvaii a kiize hrudniku, fibroza
trikuspidalni a pulmonalni chlopné); Cushingtiv syndrom — ACTH; syndrom z
nadprodukce ADH; Eaton-Lambertiv syndrom (autoimunnitni myastenicky
syndrom (svalova slbaost postithujici proximalni ¢asti koncetin-protilatky proti
presynaptickym kanalim, nedojde k uvolnéni acetylcholinu)

Lokalizace: GIT, respiracni trakt,...




dobfe diferencované neuroendokrinni neoplazie-
karcinomy (dfive karcinoidy)

stfedné diferencované neuroendokrinni karcinomy
(dfive atypické, maligni karcinoidy)

bunécné a jaderné atypie, nekrézy, zvysena mitoticka
aktivity (>5 mit6z/10 HPF)

Spatné diferencované neuroendokrinni karcinomy
(high grade malignity)

malobunécny (oviskovy) neuroendokrinni karcinom
smiseny malo-velkobunécny neuroendokrinni karcinom

velkobunécny neuroendokrinni karcinom










m Nadory centralniho nervového systému
m Periferni neuroektodermalni nadory
m Nadory autonomniho nervového systému

®m Melanocytické nadory




m  Astrocytické nadory
difazni astrocytom (Grade II); (pilocyticky astrocytom (Grade 1))
anaplasticky astrocytom (Grade III)
- glioblastoma multiforme (Grade IV)
m Oligodendroglialni nadory
oligodendrogliom (Grade II)
anaplasticky oligodendrogliom (Grade III)
- smiSené oligoastrocytomy (Grade II, III)
m Ependymalni nadory
ependymom (grade II)
- anaplasticky ependymom (grade III)
m Nadory z bunék chorioidalniho plexu
Papilom
Karcinom




m Neuronalni tumory

(gangliocytom, dysplasticky gangliocytom mozecku, centralni
neurocytom; grade I-II)

m smisSené neuroglialni nadory

(gangliogliom (grade I-1I), anaplasticky gangliogliom (grade III-IV),
dysembryoplasticky neuroepitelialni nador (I))

m Pinealni tumory

m Embryonalni tumory
primitivni agresivni maligni nadory détského veku
grade IV, nadory ,,z malych modrych bunék*

medulloblastom, cerebralni neuroblastom, ependymoblastom,
retinoblastom, supratentorialni primitivni neuroektodermalni
nador)




m Meningiom (Grade I)
m Atypicky meningiom (Grade II)
m Rabdoidni, papilarni, anaplasticky (Grade III)




m Benigni:
- neurinom (Schwannom, neurilemmom)

- neurofibrom (solitarni; mnohocetny
(neurofibromatoza)

m Maligni:

- maligni nador pochev perifernich nervi (maligni
Schwannom)

- primitivni neuroektodermalni tumor

- maligni melanom meékkych tkani (svétlobunécny
sarkom)
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m Extraadrenalni paraganglia (jugulotympanicka,
vagalni téliska, karoticka tclisek, laryngealni,
aorticopulmonalni) — parasympatikus

- paragangliomy; chemodektomy (karotickych télisek)

m Sympatikoadrenalni systém

- paragangliomy
feochromocytom (adrenalni medularni paragangliom s

produkci katecholamint)

- neuroblastom —ganglioneuroblastom—ganglioneurom










m Benigni:

- ptha (ephelides)

- benigni lentigo

- pigmentové névy (junkcni, smisny, intradermalni, modry)
- Spitzové névus

- dysplasticky névus

m Maligni melanom:

- Nodularni

- Povrchove se sirici

- Lentigo maligna

- Akrolentigin6zni melanom







Heterogenni skupina nadort vychazejici z
totipotentnich bunéek na drovni bun¢k pohlavnich
nebo z multipotentnich kmenovych bunck tkani v na
urovni casnych stadii embryonalniho vyvoje
Diferenciace somaticka (teratomy)

Diferenciace extrasomaticka (chorionkaricnom, nador
ze zloutkového vacku)

Varlata, vajecniky, mediastinum, retroperitoneum,
oblast epifyzy, sakrokokcygealni lokalizace,. ..




m Nadory jednoho histologického typu
Seminom (dysgerminom)
Spermatocyticky seminom
Embryonalni karcinom
Nador ze zloutkového vacku
Polyembryom
Chorionkarcinom

Teratom (diferencovany zraly, diferencovany nezraly, s maligni
transformac)

m SmiSené germinalni nadory







Zraly diferencovany teratom — dermoidni Nezraly diferencovany teratom
cysta ovaria




Nador ze zloutkového vacku

chorionkarcinom




