
Amyloid·za

Definice

Åukl§d§n² patologick®ho vl§knit®ho proteinu 
amyloidu do tk§n²

amyloid ïchemicky nejednotn§ l§tka se 
stejnĨmi tinkļn²mi vlastnostmi

Princip:  PROTEIN MISFOLDING



19. stolet²

Virchow ïSpeckkrankheit

von Rokitansky + Meckel ï
lardaceous spleen

Malpighi ïsago spleen

Amyloid·za



Amyloid·za

- ĂģlutavŊ ġedob²lĨ, pruģnĨ, s MATNħM LESKEMñ

MAKRO :



Virchowova zkouġka:

Ålugol ïhnŊdŊ

ÅH2SO4 - modrozelen§

Amyloid·za
MAKRO :



MIKRO :

HE ïhomogenn² amorfn² eozinofiln² hmota

Amyloid·za



Fyzik§ln²  vlastnosti
Amyloid·za

konformace b- listu

kongo red

Zdroj obr§zku: Z§meļn²k J et al. PATOLOGIE. LD Prager Publishing 2019



MIKRO :
Amyloid·za

KONGO RED ïļervenĨ

+ zelenĨ 
dichroimus v 
polarizovan®m 
svŊtle



IMUNOHISTOCHEMIE

MIKRO:
Amyloid·za

protil§tky 
proti 
rŢznĨm 
subtypŢm 
amyloidu



MIKRO:
Amyloid·za

ELEKTRONOVĆ 
MIKROSKOPIE

fibrily 7 -12 nm



Chemick® sloģen²
Amyloid·za

variabiln²

rŢzn® typy amyloidu

fibril§rn² protein

s®rovĨ amyloid P protein (SAP) 

GAG 
(heparan 
sulf§t)

apolipoprotein E

u vġech typŢ 
amyloidu

+

95% 5%

SAP-scintigrafie



MISFOLDING

beta-konformace

nerozpustnĨ

vazba s dalġ²mi 

l§tkami (hl. GAG)
AMYLOID
v extracelul§rn²m prostoru

kontrola kvality

rozpustnĨ

oligomerizace

Ăamyloidogenn²ñ prostŚed²

OBECNĆ PATOGENEZE

Zdroj obr§zku: Z§meļn²k J et al. PATOLOGIE. LD Prager Publishing 2019



DŢsledkyakumulace amyloidu v ECP:

ünedegradovatelnĨ

üneimunogenn²

ütoxickĨ efekt

üĂmass efect ñ



Jak a proļ vznik§ amyloid 

jen nŊkdy a jen u nŊkoho

?



Klasifikace amyloid·z

Podle typu fibril§rn² sloģky

- rŢzn® typy + rŢzn® klinick® formy amyloid·z

ObecnŊ:

ÅGeneralizovan® typy

ÅLokalizovan® typy 

ÅHeredit§rn²



Generalizovan® 
amyloid·zy



Generalizovan§ amyloid·za

AL amyloid

- lehk® ŚetŊzce Ig

- n§dorov® proliferace PlazB (B - ly )

- MGUS (95%)



Generalizovan§ amyloid·za

AA amyloid

SAA protein

- chronick® z§nŊty:

- dŚ²ve: TBC, chronick® hnis§n²

- dnes: autoimunity ïRA

m. BechtŊrev, psori§za

- heroin

- Hodgkin , RCC



ORGĆNOV£ ZMŉNY

velmi variabiln²

- afinita k c®vn²m struktur§m

krv§cen²

ischemizace tk§n²



Lokalizovan® 
amyloid·zy



Lokalizovan§ amyloid·za

Abamyloid ïAlzheimerova choroba



Lokalizovan§ amyloid·za

Seniln²amyloid ïseniln² kardiack§ amyloid·za

Ab2M amyloid ïchronick§ hemodialĨza

b2 - mikroglobulin

mŊkk® tk§nŊ = destruktivn² artropatie + sy karp§ln²ho tunelu

ATTR

AANF



Lokalizovan§ amyloid·za

AE amyloid ïstroma endokrinn²ch n§dorŢ

- prohormony:

ümedul§rn² ca ĠĢ ïprokalcitonin

üproinsulin ïinsulinom 

üu DM v LO



Heredit§rn² 
amyloid·zy



Heredit§rn² amyloid·zy

StŚedomoŚsk§ famili§rn² horeļka

AA amyloid, ser·zy

Heredit§rn² transthyretinov§ amyloid·za 
(Famili§rn² amyloidov§ polyneuropatie)

prekurzor : TTR ( transthyretin ) z jater

mutace

misfolding      amyloid v PN + myokard

pyrin - inflamazom

IL1



Patologick® zv§penŊn²

KALCIFIKACE

= vypad§v§n² sol² kalcia do tk§n², kter® jsou norm§lnŊ 
nezv§penŊl®



2 typy:

1. Dystrofick§ kalcifikace

= do pŚedem patologicky zmŊnŊnĨch tk§n²

2. Metastatick§ kalcifikace

= pŚi hyperkalc®mii

prŢkaz:  HE ïbazofiln²

metoda dle K·ssy - ļern§



1. Dystrofick§ kalcifikace

do nekr·zy

Å hl. TBC

Å trombus ïflebolit

Å sval ïĂġevcovsk§ kostñ

Å é


