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Parametre

MnoZstevna jednotka ks

Klinicka historia
56ro¢ny muz prekonal obecny zéchvat. Po zachvatu zostal v bezvedomi a neskor zomrel. Vedlajsia anamnéza odhalila 6 mesiacov
progresivneho zmateni, straty kratkodobej pamati a zmenu osobnosti.

Patoldgia

Koronarne rezy mozgu po smrti pacienta odhalili 4cm nekroticky a hemoragicky nador. Je viditelna invazia nddoru z dolného frontalneho
laloku do laterdinej komory. Meningeélne Sirenie je zrejmé pri skimani zadnej strany vzorky.



Dalsie informacie

Gliémy st po meningiémoch druhym naj¢astejsim zhubnym nadorom centralneho nervového systému. Termin ,gliém“ oznacuje nadory,
ktoré su histologicky podobné normalnym gliovym bunkédm*, t. j. astrocytom, oligodendrocytom a ependymalnym bunkam. Vznikaju

z progenitorovej bunky, ktord sa diferencuje v jednej z bune¢nych linii. Glioblastdmy mézu vznikat v mozgu ,de novo“, alebo sa m6zu
vyvinut z astrocytémov alebo oligodendrocytov nizsieho stupna. Glioblastom je Casto oznaCovany ako astrocytom IV. stupnia. Histologicky sa
diferencuju od anaplastickych astrocytémov nekrotizujicim tkanivom obklopenym anaplastickymi bunkami a tiez pritomnostou
hyperplastickych krvnych ciev.

Glioblastémy s beznejSie u muzov. Obvykle st diagnostikované v Siestej dekade zivota. Medzi genetické rizikové faktory patri
neurofibromatéza 1. typu a syndrém Li-Fraumeni (LFS). Predchadzajuca radioterapia mozgu je tiez spojena s vyssim rizikom glioblastému.
Symptdémy sa odlisuju v zavislosti na mieste vyskytu glioblastomu, ale m6zu byt nasledujlce:

Pretrvavajlce bolesti hlavy

Rozdvojené alebo rozmazané videnie
Vracanie

Strata chuti

Zmeny nélad a osobnosti

Zmena v schopnosti premyslat a ucit sa
Novy nastup zachvatov

ObtazZnost reci s postupnym nastupom.

Medzi diagnostické nastroje patri pocitacova tomografia (CT) a magneticka rezonancia (MRI). Priblizne 50% tychto nédorov zaberd viac ako
jednu mozgovu hemisféru. Glioblastémy sa bezne rozsiruji do komorovych stien alebo mozgovych blan, a teda do centralnej miechovej
tekutiny (CSF). Rozprestretie miechy je neobvyklé.

Metastdze mimo centralny nervovy systém su vzacne. Rast nadoru spdsobuje edém mozgu veduci k zvySenému intrakranidlnemu tlaku.
Jedna sa o biologicky agresivne nadory, a pokial nie su lieCené, doba preZitia je obvykle 3 mesiace. Zakladom liecby glioblastému je
chirurgicky zakrok, po ktorom nasleduje ozarovanie a chemoterapia.



