Gliomy mozku

Gliomy jsou nitrolebni nddory. Vychéazeji z vlastni mozkové
tkané, proto jsou oznacovany také jako intrinsické. Pro Casty vyskyt
patri k nejvyznamnéjsim tumordm CNS. Typicky obraz je
hemisferovy nador rostouci infiltrativné. | pri pomérné znacné
velikosti nedislokuje mozkovou tkan. Délka anamnézy priznakl je
"neprfimo Umérna" malignité.

Klasifikace

Nadory z mozkového parenchymu se oznacuji jako intrinsické. V
naprosté vétsiné se jena o gliomy (nadory z glii). Nadory z neuron( S
jsou vzacné, protoze neurony se po narozeni jiz nedéli (praveé pfri Gliom - MRI snimek
déleni bunky mdaze dojit k jeji maligni transformaci) a vytvareji

trvalou strukturu, nutnou pro uchovani pamétovych stop.

Gliomy se dale rozlisuji na:

1. astrocytomy,

2. oligodendrogliomy,
3. ependymomy,

4. gangliogliomy.

Klinické projevy
Gliomy (a nitrolebni nadory obecné) doprovazi typicka tridda priznakd:
1. loziskovy neurologicky deficit,

2. syndrom nitrolebni hypertenze,
3. sekundarni epileptické zachvaty.

Loziskovy neurologicky deficit

Loziskovy neurologicky deficit jsou zdnikové neurologické priznaky, které jsou
rdzné dle lokalizace nadoru. Jedna se o parézy, poruchy zorného pole, psychicka
alterace, poruchy symbolickych funkci (afazie, dyskalkulie), mozeckové priznaky,
poruchy funkce hlavovych nervd.

MRI - WHO grade | ependymom

Pri¢iny loziskového neurologického nalezu:

1. primé poskozeni mozkové tkdné nddorem (trvalé),
2. peritumordzni edém (reverzibilni),
3. lokalni komprese (ne vzdy reverzibilni).

Nitrolebni hypertenze

Pri¢iny nitrolebni hypertenze u nitrolebnich nadord:

1. vlastni objem tumoru;
2. peritumordzni edém;
3. obstrukce likvorovych cest (u nadord zadni jamy lebni).

Sekundarni epileptické zachvaty

Sekundarni epileptické zachvaty jsou iritacni loZiskové priznaky. Epileptogenni fokus je dlsledek ¢astec¢ného
poskozeni neurond v misté tumoru. Tato tzv. sekundarni epilepsie, majici organickou pficinu, je také oznacovana
jako lezionalni epilepsie. Castéji epilepsie vznika, pokud nador roste v urcité lokalizaci. Nejvétsi pravdépodobnost
vzniku epilepsie maiji pacienti s nddorem poskozujicim senzitivni nebo motoricky gyrus a mediotemporalni
struktury. Zalezi také na individualni zachvatové pohotovosti, to znamena, Ze kazdy jednotlivec mé rliznou
predispozici ke vzniku epilepsie. Zpoc¢atku se objevuji zdchvaty lokalizované (jacksonovska epilepsie), pozdéji
generalizované (grand mal), kde je pacient ohroZzen na Zivoté hypoxii mozku a ndslednou akcentaci edému kolem
Iéze. Epilepticky zachvat mlze casto byt prvnim priznakem nitrolebniho nadoru.

Astrocytom

£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Astrocytom.
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Astrocytom je z glidInich intrakranidlnich tumor( nejéastéjsi, ackoliv se mize vyskytnout i v mise (zejména u déti)
(11, Je zndma jak benigni, tak maligni forma. U astrocytarnich tumord je typickd tendence zvrhavani se z

benignéjsich do malignéjsich forem - ¢asto jsou tedy benigni astrocytomy diagnostikovany u mladsich pacient(
a naopak ty maligni u pacientd starsich. 2!

Oligodendrogliom

2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Oligodendrogliom.

Oligodendrogliom je ve vétsiné pripadl benigni tumor, existuji ale i semimaligni formy.
Typicky postihuje dospélé pacienty, nej¢astéjsi lokalizaci je frontalni lalok 37,

Vv

rekurence je stéle velmi vysoka 4,

Ependymom

£ Podrobnéjsi informace naleznete na strance Ependymom.
MRI - WHO grade IV
Jednd se o naddor s pomérné diverznim biologickym chovanim, existuji jak benigni, tak astrocytom (glioblastom)
maligni formy. Nejcastéji ependymomy rostou nitrolebné v komorovém systému
(zejména IV. komora), vyskytnout se ale mlze i v miSe (zastupuji 60 % veskerych
spinalnich intramedularnich tumort). Intrakranialni ependymomy jsou vyskytem

prevladaji u déti, naopak tomu spinaini ependymomy prevladaji u dospélych pacientd.
(5161

Gangliogliom

Gangliogliom je vzacny tumor CNS, nejc¢astéji lokalizovan v temporalnim laloku 7!,
Nejednd se Cisté o gliom - sestdvd z glidlnich a neuronélnich (gangliondlnich) bunék,
pricemz se proporce jeho komponent u individudlnich pacient{ lisi. V naprosté vétsiné
pfipadd se jedna o low-grade tumor, ackoliv existuje i anaplastickd forma s vysoce

agresivnim chovanim a nepfiznivou prognézou 8!, Majoritné postihuje mladsi pacienty
[9]

MRI - oligodendrogliom
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