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pripad C.5
Klinické udaje a makropopis

* muz, 79 let, recentné v [éCbé ca prostaty pro meta skeletu (posledni
RT pred 3M),

* akutné prijat na emergency pro dusnost a kontinualni kasel
* klin. suspekce na embolii




pripad C.5
Klinické udaje a makropopis

. Imag e CT Ag hrudniku
EnEgy 05 DE

e patol. obsah v trachee, P hlavnim bronchu
a vyplnujici segmentarni bronchus v PHL
nove oproti CT 09/01/2024

* zejici jicen - zachycené epigastrium s
prim. obrazem v casné A fazi, cysty jater,
skleroticka meta postizeni skeletu

e Zaver:

* bez prukazu plicni embolizace.

* patol. obsah v trachee, P hlavnim
ronchu a v segmentarnim bronchu v
PHL, zejici jicen - aspirace? jiné?

DEPThorax 5.0




pripad €.5
Klinické udaje a makropopis

e Castice délky 60 mm, priméru 7 mm










pripad C.5
Imuno a specialni barveni

 castecne pozitivhi — EMA, CD68, CD4, NKX3.1, SSTR2
* negativni — ostatni

e castecné pozitivni — PAS
* negativni — Ziehl-Neelsen, Gram, Grocott, Fe













Dalsi prubeh

* 1. recidiva — za trfi mésice, lokalni, EBB — obdobny nalez, rozhodnuto o
provedeni genetiky

e 2. recidiva - za dalsi meésic, lobektomie
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pripad C.5
Genetika

« flze TRAF3::ALK, t(2;14)




pripad C.5
Diagndza

Inflamatorni myofibroblasticky tumor




pripad C.5

IMT — 8825/1

 vzacny tumor, mladistvi (okolo 20.r), predtchodci (60.r)

» 1973, v plici

* neznama etiologie, predpoklad chybné imunitni odpovedi

e variabilni klinické chovani, cetné recidivy, ale i zfetelné agresivni
* nejcasteji: plice, bricho

* Th.: chirurgie, kombinovana pri metastazovani, ALK inhibitory

e prognoza: 5-ti leté preziti 90 %




pripad C.5

IMT — upper airways

* Endobronchidlni/endotrachedlni lokalizace je extrémné vzacna
e 10 fuznich partneru ALK
* vzacneji jina mutace — ROS, RET, PDGFR, NTRK

 projevy: velikost — az desitky cm, vétsinou dobre ohraniceny nodul,méné
¢asto vicecetné noduly, oboustranné 1/3 pripad

* nekdy celkové zanétlivé priznaky



pripad C.5
IMT mikroskopicky — varianty

* vieteniteé

* s vyraznym zanetlivym pozadim

* se skler6zou

* s myxoidnim stromatem

* lymfoplazmocytarni varianta

* epiteloidni (zvlastni exprese ALK — kolem jaderné membrany)




pripad C.5
IMT mikroskopicky — varianty

* [HC: 40-60 % ALK, SMA, vim, calponin, desmin, CK (40-70 %)
Essential and desirable diagnostic criteria WHO

* Essential: loose or compact fascicles of spindle cells with a
prominent inflammatory infiltrate and a variable fibrous or
myxoid stroma; expression of ALK (seen in as many as 60 % of
cases)

* Desirable: ALK or other gene rearrangements (in selected cases)
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pripad C.5

Dif Dg

 inflamatorni pseudotumor

* nodularni fasciitida

* |lgG4 choroba

* inflamatorni fibroidni polyp
e GIST

* inflamatorni leiomyosarkom




