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Klinické udaje

= muz, 50 rokov, excizia tumoru v oblasti krku viavo

Klinicka dg.: Suspektna metastaza na
krku viavo

= Makroskopicky: nodularna velkosti 42x27x20mm tuhej
konzistencie na reze sivobielej farby a dalSie mensie
noduly velkosti 10-15mm
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Duktalny karcinom slinnej zl'azy
(metastaza v LU)



Epidemiolégia

= Menej casty nador slinnych zliaz
= Tvori asi 10% malignit

= najcastejsi vyskyt u starsich muzov medzi
60-80 rokom zivota

= Najcastejsie vznik de novo / ex. pleomorfny
adenom predominantne v gl. parotis



Histologicky vzhl'ad

= vyrazna podoba s high-grade duktalnym
mamarnym karcinomom

= [nfiltrativny rast so spektrom rastovych vzorov:
solidny, papilarny, kribriformny, cysticky...

= nekrozy komedo typu

= stromalna fibroza resp skleroza

= mikrokalcifikaty



Histologicky vzhl'ad

= Nadorove bunky su prevazne velke kubicke resp.
polygonalne s eozinofilnou cytoplazmou,
okruhlymi hyperchomnymi jadrami a zretelnymi
jadierkami

= \/yrazna mitoticka aktivita
= Skvamozna metaplazia
= Casta angioinvazia resp perineuralna propagacia



Histologicky vzhl'ad

= Subtypy: Sarkomatoidny
Mikropapilarny
Mucin rich
Osteoclast-type giant cell
Low grade Kribriformny.



Diferencialna diagnoéza

* Mukoepidermoidny karcinom /high grade/
= Adenoidne cysticky karcinom

= Kribrifomny cystadenokarcinom

= Onkocyticky karcinom

= Polymorfny low-grade adenokarcinom

= letastaticky mammarny DIC !l
= Vletastaticky prostaticky adenoCa



Prognoéza a liecbha

= \Velmi agresivny nador s castou
rekurenciou a tvorbou MTS

= Prezivanie 55-65% pacientov pocas 5
rokov
= Kompletna chirurgicka excizia TU + LU s

naslednou radioterapiou resp.
chemoterapiou
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