Patologie

Nemoci
pohlavniho
ustroji zeny

a muze.

Patologie
tehotenstuvi.

Jaroslava Duskova
Ustav patologie 1.LF UK a VFN, Praha




Nemoci zenskeho genitalu

0 vulvy

0 vaginy

0 delozniho hrdla
0 delozniho tela
0 vajeCniku

0 tuby

0 prsu



Vulva

vrozené — hymen imperforatus
haematocolpos E

ziskané

— nenadorove : atrofie, degenerace, infekce...

— nadorove : prekancerosy-VIN, condyloma,

carcinoma, melanoma



Vulva — regresivni zmeny

n atrofie

0 leukoplakie — muze obsahovat

prednadorove zmeny! Pokud trva ,
nutno overit biopsii.

koexistuji v
LICHEN SCLEROSUS
(et atrophicus)



Lichen sclerosus et

atrophicus




Syfiliticky exantém

dw




Mukozni platy

Syfilis

Condylomata
lata
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Ca vulvae




Nemocli pochvy

» Vrozené — vagina duplex

0 ziskané

— nenadorove : 3

0 atrofie,

0 degenerace, infekce (ulcus durum, bakterialni,

mykotické, trichomonas)...

0 pseudotumory: cystocele, rectocele, cysty

— nadorove:
o prekancerosy —VAIN, kondylom,

o karcinom, sarkom, melanom



Nemoci delohy

o inborn — malformations: duplex, septus, bicornis, unicornis...,

o0 ziskané

— nenadorove : atrofie, descensus, prolaps, infekce
— hyperplasie - pseudotumory...

— nadoroveé : prekancerosy — CIN, condyloma,

carcinoma,



Ectopia, ectropium (pseudoeroze)

0 cerveny lem kolem ext. orificia
0 endocervikalni typ sliznice

0 ectopie- u hovorozence, bez vztahu k
porodu

0 ectropium- everse endocervikalni
sliznice v dusledku porodni lacerace







Karcinom délozni
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Pseudotumory delohy

retencni cysty cervikalnich
Zlazek
hyperplastické polypy
endometrioza
(tehotenstvil)






| ,cokoladova"
cysta ovarialniho
povrchu

endometriosis
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Gravidita délozniho hrdla

(= ektopicka)
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Pseudotumory & prekancerozy
delozniho tela

Hyperplazie
prosta
atypicka



Nadory delozniho tela

v perimenopauzalniém obdobi, projevi se
nejCasteji abnormalnim krvacenim

0

— endometroidni

— mucinozni

— serozni

— svetlobunecny...
0 mesenchymove

— lelomyomy

— stromalni nadory



Karcinom

délozniho
hrdla a téla
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Leiomyomy delohy

nejCasteji ve fertiinim veku
mnohotneé — uterus myomatosus
klinika: neme, poruchy krvaceni, masa, ..
PO menopause mohou regredovat
vzacneé malignizuji - leiomyosarkom



yomatosus




Leiomyosarkom delohy




Nemoci vejcovodu

vrozené
ziskané

— nenadoroveé: atrofie, pyosalpinx,
hydrosalpinx, tbc salpingitis, srusty
— pseudotumory — cysty, ektopicka gravidita,

— nadorové: adenokarcinom
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ta tubarni

Gravi




Nemoci vejcovodu

0 PID — pelvic inflammatory disease

(chronic salpingooophoritis)

0 tubarni sterilita



Nemoci vajeCniku
vrozené — poruchy pohl. diferenciace

ziskané

—atrofie (involution)

—zanety (salpingooophoritis, PID,

tuboovarialni absces. Actinomycosis, tbc.)

— pseudotumory

-TUMORY



Ovaria - cysty

o folikularni

0 lutealni

0 inkluzni

0 endometrialni (,Cokoladové®)

1POLYCYSTICKA OVARIA

(syndrom Stein- Leventhal)
— obesita
— hirsutismus
— Infertilita
— oligo- nebo amenorrhea



1
Folikularni cysty

Hemoragicka cysta 2Iuého
téliska

Endometroidni cysta




Maligni nadory vajecniku

0 CR 25,3/ 100 000 zen
0 Evropa 20,6/ 100 000 zen

0 Svet 15,1/ 100 000 zen



Nadory ovaria
119 (1) definovanych jednotek 1CD-O

0 Povrchove epiteliostromalni

Ze spec. mezodermu gonad

ze zarodecnych bunek

smisené ze zarodecnych bunék a mezodermu
Tumory rete ovarii

Ruzné, pseudotumory

Lymfomy & leukemie

Sekundarni (metast.) nadory
Peritonealni tumory

O O O o0oo0oooOo Od



Nadory ovaria

Povrchove epiteliostromalni
30% nadoru zenského genitalu
stredni a starsi vek

rizikove faktory: déle HRT, obesita

protektivni faktory: Cetna tehotenstvi, oralni
kontraceptiva

prekursory: inklusni cysty, endometriosis
dlouho klinicky neme !l

/0% dg. v pozdnim stadiu — ca peritonitis
prumeérné Sleté preziti v Evropé 32% (!!!)

O 0O O O
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Hranicni (borderline) tumor ovzrria
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Teratom ovaria — dermoidni cysta




Nemoci prsu

0 vrozene — malformace:

—amastia, polymastia (mamma
accessoria), aberantni mamarni tkan,

polythelia

0 ziskané
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Polymastia




Thelarche precox

Hyperestrinismus
PriCina ?

externi — potrava

Internal — folikularni cysta ovaria
Diagn6za ?

hormonalni cytologie — 1. krok



Asymmetrie
Gynekomastie




Prsa v tehotenstvi



Prsa v tehotenstvi 1/4

Hyperplazie a sekreCni zmeny

estrogen, progesteron, prolaktin, oxytocin

Hmatné bulky, mikrokalcifikace — dif. dg.!

Spise sonografie nez mamografie

Biopsie tlustou jehlou

Spontanni (krvavy) vytok z bradavek - dif. dg.!
Galaktokéla — vetsinou nebolestiva — retencni cysta
recidivy po evakuaci dif. dg.!

iInfekCni komplikace

O O O O O O o Oo 0O

Yu JH, Kim MJ, Cho H, et al. Breast diseases during pregnancy and lactation. Obstet Gynecol

Sci 2013; 56(3): 143-1509.



Prsa v téhotenstvi 2/4

0 Puerperalni mastitis

0 Granulomatézni mastitis

— do peti let po tehotenstvi. Nekaseujici nevaskularni
(nevaskulitickeé) granulomatozni zanetlive zmeny ve stredu
laluCku.

— Juvenilni papilomatoza — hormonalni hyperplazie
papilarniho vyvodu — krvavy vytok, mikrokalcifikace

Yu JH, Kim MJ, Cho H, et al. Breast diseases during pregnancy and lactation. Obstet Gynecol

Sci 2013; 56(3): 143-1509.



Prsa v téhotenstvi 3/4

0 Laktacni adenom
0 Zmeny v tehotenstvi a kojeni u
floroadenomu
— Rust
— Infarkt
— Sekrecni hyperplazie a/nebo zmena laktace

Yu JH, Kim MJ, Cho H, et al. Breast diseases during pregnancy and lactation. Obstet Gynecol

Sci 2013; 56(3): 143-1509.



Prsa v tehotenstvi 4/4

O

O O O o O O

RAKOVINA PRSU souvisejici s tehotenstvim

je definovana jako rakovina prsu, ktera se objevila béhem t€hotenstvi a
po porodu do jednoho roku

pfiblizné 3 % vSech karcinomu prsu
jeden na 3 000 az 10 000 tehotenstvi.

Zpozdeni porodniho veku vykazuje zvySenou prevalenci a pokrocilée
stadium v dobée diagnozy

vice nez 50 % jsou nadory vysokeho stupné.

velka Cast z nich je formou zanétliveho nadoru

vice nez 50 % metastazy v lymfatickych uzlinach,

negativni na hormonalnim receptory a pozitivni na HER2/neu
Pozdni diagnoza!!!

recidiva je bezna behem 2 az 3 let od diagnozy

Yu JH, Kim MJ, Cho H, et al. Breast diseases during pregnancy and lactation. Obstet Gynecol

Sci 2013; 56(3): 143-1509.



Gumozni syfilis




Fibrocysticka mastopatie

Def:

dyshormonalni zmény mlécné zlazy s ruzné zvySenym
rizikem rozvoje karcinomu prsu podle typu epitelialni
proliferace

Priznaky

0 hmatne lozisko

o fluktuujici cysty

o citlivost (bolest)



Fibrocysticka mastopatie - morfologie

o0 fibroza
0 cysty
0 epitelialni hyperplasie

— pokud atypicka — prekanceroza!



0

rocily karcinom prsu |

-







Ca mammae ﬁ rziko
0 menarche pred 11r. & menopausa
po 55 letech

0 nuliparita pozdni prvni porod 30-
35 let

0 VySSi socioekonomicky status
0 oObezita

0 radiace



Ca mammae ﬁriziko

0 alkoholismus
0 oralni kontracepce - nejisté

0 hormonalni substituce po 10-
15 letech podavani



Ca mammae ﬁriziko

vek nad 50

rozvinute zeme - USA, Evropa
positivni rod. anamneza
atypicka hyperplazie

BRCA1 gen (40-50%), BRCA?2
gen, + jiné ca (strevo, ovarium,
prostata, zaludek, pankreas..)

O O O O 4



Fibroadenom

def.: smiseny benigni nador s epitelovou a
mesenchymalni nadorovou sklozkou

0 nejcasteji u mladych zen (kolem 30 roku)
klinicky obraz

0 nebolestivy, tuhy, dobre ohraniCeny uzel,
pomaly rust, velikost obvykle do 3cm (vzacné
vetsi- az do 20cm)

0 vetSinou solitarni, muze byt mnohotny




Fibroadenom




Muzsky genital
0 Varle & nadvarle
0 Ductus deferrens

0 Prostata & semenne vacky

0 Penis



Varle

0 Nekroza
0 Atrofie
0 Zanet
0 Tumory



Atrofie varlete



Atrofie varlat

0 Cryptorchismus

0 Klinefelteruv sy

0 podavani estrogenu

0 hypopituitarism

0 starnuti

0 malnutrice

0 cachexie

0 radiace, chemotherapie
0 alkoholicka cirhoza



Varle

0 Nadory




Seminom (50%)

0 maligni nador ze zarodecnych bunek

o0 vrchol vyskytu 40 let
— zdureni
— muze se projevit az metastazami




Choriokarcinom

0 Cisty — 0,5% of testikularnich nadoru
0 primes v mnoha jinych

0 vysoce maligni

0 postpubertalni , 2.-3. dekada

0 casto se projevi metastazami

0 beta-HCG



Nezraly teratom - maligni







Prostata

0 Nekroza , atrofie
0 Zanet

0 HYPERPLAZIE
0 KARCINOM



Urocystolitiaza

Hypertrofie
svaloviny
mechyre

Hzlovita
hyperplazie
prostaty




Adenomyomatozni hyperplazie prostaty

o zac. po 40. roce veku

0 90% muzu nad 70 let

0 dyshormonalni, Casto bez priznaku
dysurie - retence:

— Infekce, nekrdzy, kameny
— hydropyelonephritis, urosepse



Karcinom prostaty




Karcinom prostaty

0 Etiologie - dyshormonalni zmeny,
mutace...

0 Serové hladiny PSA, sonografie odhali
Klin. némé formy

0 Diagdza - biopsie



Patologie

Nemoci
tehotenstvi,
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pupecniku

Jaroslava Duskova
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Eutopické
tehotenstvi




O O 0O O

Potrat

mrtvy plod méné nez 1000g, 28 tydnu
plod mene nez 5009 zijici méné nez 24hod
nevypuzeny — plod odumre a vstreba se

residua



PredcCasny porod — partus prematurus

0 vV mene nez 36. tydnu
0 nesplnuje definici potratu

0 nezralé tkane — zejm. plice — nutnost
aplikace kysliku

0 komplikace: zhorseny zrak, plicni
atelektaza a infekce, perforace streva,
periventrikularni krvaceni...



Placenta




Placenta — poruchy tvaru a polohy

0 tvar: biloba, triloba, succenturiata,
circumvalata, membranacea...

0 pupechik- insertio: marginalis, velata-
amnialis; prave a neprave uzly

0 poruchy inzerce placenty: praevia,
accreta, increta, percreta

0 abruptio placentae praecox —
retroplacentarni hematom — DIC - sok



Placenta circu




Patologie inzerce placenty

0 vztah placenty a steny delozni:

— placenta accreta (prirostla) — chybi decidua
pasalis

— placenta increta — vrostla do myometria

— placenta percreta — pres celou stenu
delozni do okoli

komplikace:
retence placenty

ruptura delohy



Patologie inzerce placenty

0 Insertio cervicalis , tubaria, abdominalis

ektopicka gravidita ?




itas tubaria

Gravi




Placenta — patologicke stavy

0 zanéty : chorioamniitis, funisitis, villitis:
etiologie: tbc, listeriosa, lues, virosy,
toxoplasmosa,

0 pseudotumory a prekancerozy
— mola hydatidosa partialis et completa

0 nadory : choriokarcinom (gestacni)



Chorioamniitis & funisitis




Patologie cirkulace placenty

0 Infarkty
— méne nez 5% objemu placenty — bezné na
konci gravidity (v 25%)
— rozsahlé — omezeni placentarni funkce
0 perivilozni depozice fibrinu
0 masivni subchorialni tromboza
0 retroplacentarni hematom (eklampsie, trauma)

0 intervilozni tromboza — projev fetomaternalniho
Krvaceni



Abrupce placenty retroplacentarni hematom - riziko DIC




Infarkt placenty




Tehotenska toxikoza (gestoza)

vetsinou v poslednim trimestru:

— hypertenze

— proteinurie

— edémy

— krecCe — eklampsie

— DIC — sok

— pokud nezahubi, ustane spont. do dvou
tydnu po porodu



Tehotenska toxikoza - gestoza

0 komplexni syndrom vyskytujici se az u
6% tehotnych
— vetsinou 3. trimestr
— U mola hydatidosa a patologie ledvin i drive
0 hypertenze, proteinurie, edémy, krece —
eklampsie



Patologie trofoblastu

0 persistujici trofoblasticka invaze

0 mola hydatidosa
— partialis
— completa (androgenes)
— proliferans - invasiva — destruens — (angioinvaze)

0 choriokarcinom
— gestacni
— germinalni



Mola hydatidosa

partialis : 0 completa
— triploidni — oplozeni (androgenni)
vajicka dvema — expulze genomu va,.
spermiemi, karyotyp — oplozeni jednou nebo
69XXY, dvéma spermiemi
— plod nékolik tydnu — karyoptyp 46XX,46XY
preziva — riziko maligniho zvratu
— cast klku zdurela, cca 2%
Cast norm. — 1/3 choriokarcinomu
— riziko mal. zvratu vznika z moly

velmi malé



Mola hydatidosa partialis

0 vajicko s DNA 23X

0 oplozeni dvema spermiemi 23X, nebo
23X +23Y

0 triploidni

0 zbytky plodu mohou byt pritomny
0 hydropicky zménéna jen ¢ast klku
0 riziko choriokarcinomu malée



Mola hydatidosa completa

0 vajicko bez DNA — expulze genomu

0 oplozeni dvema spermiemi 23X, nebo
23X +23Y

0 diploidni
0 plod nikdy neni pritomen

0 riziko choriokarcinomu zvyseno (zvrat
ve 2%)






Mola hydatidosa




Mola hydatidosa proliferans

0 trofoblast je nadorovy

0 prunik do ceév, lok. destrukce
0 metastazy zpravidla nevytvori
0 plod nikdy neni pritomen

0 riziko choriokarcinomu vysoke  (zvrat
v 10%)
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