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Benigne plicne noduly

Benigne tumory plic st vysledkom abnorméalneho mnozenia

buniek tkaniva plic alebo priedusiek. Tumoréznemu utvaru, ktory ma

menej ako 3 cm hovorime plticny nodul, Gtvary vacsie ako 3 cm nazyvame

benignymi tumormi.

Plicne noduly sa moézu vyskytovat samostatne alebo v

skupinach.

Zdroj: http-//drarvindkumar.com/Iung-nodules.php

Druhy benignych plticnych nodulov
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st nezhubné, zvycajne neutlacaji tkaniva plic ani ich
nerozrusuju,

nesiria sa do inych organov v tele (to znamend, Ze netvoria
metastazy),

rasti velmi pomaly (niekedy sa ich rast moze aj celkom zastavit),
zvycajne su nezavazné, neohrozuju zZivot pacienta,

zvycajne ich netreba liecit ani chirurgicky odstranovat.



Typy benignych tumorov

1.

Hamartém je najcéastejsim benignym tumorom plic. Tvori asi
55% zo vsetkych plicnych tumorov. Najéastejsie (asi v 80%) sa
nachadza v okrajovych (periférnych) éastiach pltc. Sklad4 sa z
normdalneho tkaniva plic (obsahuje chrupavku, tuk, alebo sval)
pritomného ale v abnorméalnych mnozstvach. Hamartémy sua
zvy¢ajne malé (menej ako 4 cm v priemere) a vyskytuju sa
zvycajne v jednej lokalite. Nezvyknu utlacat okolité tkaniva.
Casto ich nijdeme nahodne na RTG snimke hrudnika ako
okruhle utvary podobné minciam. NajcastejSie sa vyskytuju u
muzov medzi 50-70 r. zivota.

Adenémy tvoria asi 40% zo vSetkych benignych tumorov pliec.
Najzriedkavej$imi typmi benignych nadorov plic si chondrémy,
fibrémy, lipébmy - tieto pochddzaji zo spojivového tkaniva
(chrupka, vazivo, tuk).

AKko ¢asto sa pldcne noduly vyskytuja?

Plicne noduly byvaja zachytené asi na kazdej 200 RTG snimke

hurndika. Este ovela castejsie sa zistuju CT vySetrenim hurndika.

Az 60% z pltucnych nodulov najdenych na RTG snimke hurndika

je benignych. Az 99% nodulov najdenych na CT hurndika je benignych.

Zvycajne sa vyskytujui u mladsich Tudi a fajciarov.

Co vyvolava benigne tumory?

Benigne plticne nodululy sa castejsie vyskytuji vo vyliecenych

jazvach po plicnych operacidch, po infekcii plic (ako je tuberkuléza,

plicne abscesy). Dalsimi pri¢inami s,
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vrodené plicne ochorenia — malformécie plic,
reumatoidnd artritida, sarkoidéza plic,
niektoré pripady infekcie papiloma virusom,

niekedy sa ale pric¢ina nezisti.



Symptomy

Benigny pltucne noduly zvycajne nevyvolavaju ziadne obtiaze.
Viac ako 90% z nich sa najde ndhodne, ked sa robi RTG snimka hurndika
alebo CT vysetrenie z inych dévodov.

Zo symptomov su najcastejsie,

v' pretrvavajuci kasel alebo piskanie na hrudniku,
v' dychavica,
v'  vykasliavanie krvi,
v' Castejsi vyskyt zdpalov pltec.
Diagnostika

V pripade najdenia malého okruhleho loziska na RTG snimke
hrudnika alebo na CT hrudika je potrebné odlisit, ¢i je nezhubny alebo
zhubny. Na zistenie tohoto sa vyuziva sledovanie ich rastu. Benigne
moduly rasta velmi pomaly alebo vobec nerasti. Maligne noduly rasta

pomerne rychlo (mézu dokonca kazdé 3 mesiace zdvonésobit svoj objem).
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Zdroj: www. oca]a]z}ng. com/lung-care/lung-nodules/



Odlisenie je mozné aj podla tvaru a ostrosti ohranicenia: Benigne
noduly st typicky malé, okrdhle, ostro ohranicené utvary, ktoré casto
obsahuju kalcifikaty. Maligne noduly sd c¢asto nepravidelného tvaru
(napr. hviezdicovité)a st neostro ohrani¢ené.

Dalsim rozliSovacim kritériom je ich velkost. Malé plticne noduly
su zvycajne benigne. Ak si mensie ako 6mm, predpoklada sa ich
benignita a robi sa zvycajne RTG kontrola raz rocne. Ak sa v priebehu 2
rokov nélez nijako nezmeni, povazujeme ho za benigny. Zvycajne sa este
dalej sleduje 5 rokov na uistenie o benignite procesu.

Ak sa plicne noduly vacsie ako 6mm, robi sa sledovanie v 3-6
mesacnych intervaloch a ak noduly rychlo rastd, je potrebna dalsia
diagnostika. Vysetruju sa krvné testy véitane onkomarkerov, robi sa
bronchoskopické vySetrenie plic s histologiziciou (vySetrenie pod
mikroskopom) alebo biopsia pltc.

Histologizécia sa zvycajne robi ak,
v" noduly rastu
v pacient je fajéiar a mé klinické tazkosti (napr. problémy s
dychanim)

v' krvné testy ukazujq, ze by sa mohlo jednat o malignitu
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Zdroj: https-//www.slideshare.net/leeshin12/biopsies-in-lung-cancer-diagnosis-process




Liecba a prognéza

Benigne plidcne noduly st nezavaznym stavom, ktory nevyvolava
zladne tazkosti a ktory sa vo vicsine pripadov nelieci. Zvycajne sa len
sleduji v urcitych intervaloch, aby sa zhodnotila zmena ich velkosti. V
nejasnych pripadoch sa robi chirurgické odstranenie s vysetrenim pod
mikroskopom, ktoré overi nezhubnost procesu. Dalsie sledovanie vtedy

uz nie je potrebné.
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