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Lymfadenitidy a reaktivni lymfadenopatie (prehled)

* Akutni nespecificka lymfadenitida
* Infek¢ni lymfadenitidy * Neinfek¢ni lymfadenitidy/lymfadenopatie

* Virové - typicky parakortikalni reakce * Kikuchi-Fujimoto choroba

- intekeni mononukleoza * Dermatopaticka lymfadenopatie

* Bakterialni - spiSe folikularni reakce

- hnisava (abscedujici) lymfadenitida
. granulomat6zné hnisavé lymfadenitidy ~ ® Rosai-Dorfmanova choroba

e Castlemanova choroba

* Mykobakterialni
- TBC lymfadenitida

* Protozoarni
- toxoplazmovd lymfadenitida

* Mykotické
- granulomatoézni lymfadenitida s/bez nekrozy



Akutni nespecificka lymfadenitida

 Etiologie:
- nejcasteji infekcni zanétlivé procesy (virové Ci bakterialni infekce)
- ale také neinfekcni zanétlivé procesy ve spadové oblasti

» Typicky zvétSena a na dotek citliva azZ bolestiva uzlina
+/- zarudnuti kiize nad uzlinou

* Mikroskopicky:
- dilatace splavu s akumulaci neutrofilt
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Hnisava (abscedujici) lymfadenitida

Etiologie:
- prestup vitalnich bakterii do lymfatické uzliny
-+ pomnozeni ~* hnisava zanétliva reakce az s tvorbou mikroabscesu

Mikroskopicky:
- akutni mikroabscesy

Komplikace:
- provaleni do okoli ¢i na kozni povrch



Granulomatozni lymfadenitidy

* Nekrotizujici granulomatézni lymfadenitidy

* TBC, mykotické infekce...
* Ne-nekrotizujici granulomatézni lymfadenitidy

» Sarkoidoza, néktere lymfomy (HL...), toxoplazmoza, mykotické infekce...
* Granulomatézné hnisavé lymfadenitidy

» Cat scratch disease, tularémie, mezenterialni lymfadenitida...



Chronické reaktivni
lymfadenopatie



Chronické reaktivni lymfadenopatie

* Folikularni reakce
* Sinusova reakce

* Interfolikularni, smisena a difuzni reakce
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Folikularni hyperplazie
= folikularni reakce
Zvétsene lymfaticke folikuly s velkymi zarodeCnymi centry

Ruzné velka zarodecni centra casto nepravidelného tvaru

Zachovala polarizace zarodecnich center s pritomnosti makrofagu s apoptotickymi
telisky
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Zachovaly lem plastové zony
Etiologicky nepriznacna

Vystupnovana folikularni hyperplazie
-» folikulolyza
- progresivni transformace zarodecnich center



Sinusova reakce

* Histiocytoza splavu
* Depozita (antrakdza, silikonova lymfadenopatie, stradava onemocnéni...)

* Vaskularni transformace



Rosai-Dorfmanova choroba

» Epidemiologie:
- vzacna histiocytdza postihujici zejména déti
a mladé dospelé

* Projevy:
- typicky bilateralné zvétSené cervikalni
lymfaticke uzliny
+/- extranodalni postizeni
(kiize, horni cesty dychaci, orbita, kosti, CNS...)



Rosai-Dorfmanova choroba

Mikroskopicky:

- akumulace velkych histiocytl s objemnou eozinofilni cytoplazmou a okrouhlymi az
ovalnymi jadry

- napadna emperipoléza

Prognoza:

- vétSinou spontanni remise

- vzacné i agresivni pripady



Interfolikularni, smiSena a difuzni reakce

Parakortikalni expanze

Toxoplazmova lymfadenitida
Dermatopaticka lymfadenopatie
Histiocytarni nekrotizujici lymfadenitida
Kimurova choroba

Castlemanova choroba



Parakortikalni expanze

Rozsireny parakortex, casto tzv. “skvrnitého” vzhledu
Pritomné aktivované lymfocyty az vzhledu imunoblastu

Proliferace cév s aktivovanymi endoteliemi

Etiologicky nepriznacna, ale Cast¢ji virova etiologie (pr.: EBV)



Toxoplazmova lymfadenitida

Piringer-Kuchinka

» “Histologicka triada”:
 Folikularni hyperplazie
 Epiteloidni histiocyty v parakortexu (tvorici mikrogranulomy)

* Shluky monocytoidnich bunék

* Prikaz trofozoitli pouze vzacné



Dermatopaticka lymfadenopatie

Expanze parakortexu
Histiocyty, dendritické bunky, Langerhansovy bunky

Melanofagy s melaninovym pigmentem v cytoplazmé
(pozitivni v barveni dle Massona)

Etiologie:

- ruzné dermatitidy (psoriaza, atopicka dermatitida, kontaktni dermatitida...
- méne¢ Casto i nadorové postizeni kuze

- idiopaticka



Histiocytarni nekrotizujici lymfadenitida

Kikuchi-Fujimoto

= onemocnéni nejasné etiologie

* Epidemiologie:
- nejcastéji v Japonsku, ale vyskytuje se v celém svéte
- typicky mladi dospéli, Castéji Zeny
- nékdy asociovana s autoimunitnimi chorobami (pr.: SLE)

* Projevy:
- nejcast€ji postihuje kréni lymfatické uzliny
- bolestivé zvétSeni uzlin, ¢casto s horeckou



Histiocytarni nekrotizujici lymfadenitida

Kikuchi-Fujimoto

» Mikroskopicky:
= typicky 3 stadia
1. proliferativni stadium - dominuje proliferace monocytoidnich bunék
2. nekrotizujici stadium - okrsky nekroz s karyorektickym detritem
3. xantomatozni stadium - dominuji pénité makrofagy

* Prognoza:
- typicky spontanni regrese v prubéhu tydni max. meésicu



Kimurova choroba

= onemocnéni nejasné etiologie

* Epidemiologie:
- nejcasteji v Asii
- typicky pacienti mladsiho az stfedniho véku, vice muzi
* Projevy:
- pomalu se zvétsujici lymfaticke uzliny, typicky nebolestivé, bez celkovych projevi
- v krvi Casto eozinofilie Ci elevace IgE



Kimurova choroba

Mikroskopicky:

- folikularni hyperplazie

- expanze parakortexu s hojnymi eozinofily tvoricimi eozinofilni mikroabscesy
Prognoza:

- chronicky indolentni prubéh
- Casté recidivy po excizi



Castlemanova choroba

= heterogenni skupina onemocnéni zahrnujici 3 klinické subtypy:

* Unicentricka Castlemanova choroba
- nejcastéji postizeni mediastinalnich lymfatickych uzlin
- postupné zvétsovani postiZzenych uzlin, jinak bez celkovych projevi

* Multicentricka Castlemanova choroba idiopaticka
- postiZeni vicero skupin lymfatickych uzlin
- zvétsovani lymfatickych uzlin + systémové projevy

 Multicentricka Castlemanova choroba asociovana s HHV-8
- téZce imunosuprimovani pacienti (zejméne HIV+)



Castlemanova choroba

* Mikroskopicky:
- 3 ruzné morfologické varianty:

* Hyalinné vaskularni typ
* SmiSeny typ

* Plazmocytarni typ



Castlemanova choroba

* Mikroskopicky:
- 3 ruzné morfologické varianty:

* Hyalinné vaskularni typ
- Cetné atroficke lymfatické folikuly
+ neovaskularizace a fibrohyalin6za zarodecnich center (“lollipop”)
+ rozsirena plastova zéna (“onion skin”)
- ¢asto vice zarodecnich center v 1 plastové zoné (“twinning”)
- expanze parakortexu s napadnou neovaskularizaci
- obliterace sinusu

* SmiSeny typ

* Plazmocytarni typ



Castlemanova choroba

* Mikroskopicky:
- 3 ruzné morfologické varianty:

* Hyalinné vaskularni typ
* SmiSeny typ

* Plazmocytarni typ
- interfolikularné a v oblasti drené agregaty plazmocytu zralého vzhledu



Castlemanova choroba

* Prognoza:

» Unicentricka Castlemanova choroba
- dobra prognéza
- vzacne riziko rozvoje sarkomu z folikularnich dendritickych bunék

* Multicentricka Castlemanova choroba idiopaticka
- horsi prognéza
- riziko rozvoje DLBCL ¢i jinych lymfomu

 Multicentricka Castlemanova choroba asociovana s HHV-8
- Spatna prognoza
- riziko rozvoje Kaposiho sarkomu ¢i lymfomtu
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