Extrapleuralni solitarni fibrézni tumor napodobuji-

ci lateralni kréni cystu — kazuistika
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Souhrn

Je popsan pripad 62letého muZe s tumorem pruméru 40 mm lateralné na krku, dle
ultrasonografického vysetieni se vztahem k piiusni slinné Zlaze.

Mikroskopicky léze sestavala z fascikularné usporadanych, kulatych ¢i vietenitych bunék
s méchyrkovitymi jadry a eozinofilni cytoplazmou. Imunohistochemicky nadorové bunky
exprimovaly vimentin, CD 34, hladkosvalovy aktin a bcl-2 protein. Na zakladé mikroskopického
a imunohistochemického vySetieni byla stanovena diagnéza solitarniho fibrézniho tumoru
(celularni varianty). Pacient je 1 rok po operaci bez klinickych znamek lokalni recidivy.

Ve sdéleni je diskutovan soucé¢asny pohled na tento vzacnéjsi mezenchymalni nador.
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Summary
Extrapleural Solitary Fibrous Tumor Mimicking Lateral Neck Cyst - a Case
Report

A 62-year-old man was referred to the Department of Dentistry because of ultrasonographic
finding of “cystoid lesion with relationship to right parotid gland“. During operation, a tumor mass
without any relationship to parotid gland but attached to the right internal carotid artery was
found.

Grossly, the tumor was well circumscribed, spheric, measuring 40 mm in diameter; it was of solid,
firm appearance and tan-to-white color on cross section. Microscopically, the tumor cells were
round to spindle-shaped with vesicular nuclei and eosinophilic cytoplasm, arranged in fascicular
pattern. Immunohistochemically, the cells expressed vimentin, CD 34, smooth muscle actin, and
bel-2 protein. On the basis of microscopical appearance and results of immunohistochemistry, the
diagnosis of solitary fibrous tumor (cellular variant) was established. One year after resection, the

patient is free of disease.

A new concept of this uncommon mesenchymal tumor is discussed.
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Extrapleuralni solitarni fibrézni tumor
(ESFT) je vzacny mezenchymalni nador, ktery se
muze vyskytovat v jakékoli anatomické lokaliza-
ci u pacientu v kazdém véku (12). Klinicky se pro-
jevuje jako pomalu rostouci nebolestivé zdufeni,
které muze zpusobovat priznaky z komprese
okolnich struktur. Mikroskopicky vzhled nadoru,
stejné jako jeho imunohistochemicky profil, je
variabilni. Nador vétSinou sestava z kulatych ¢i
vietenitych bunék, mezi kterymi jsou piitomny
typické pentlicovité svazky kolagennich vlaken
a vétvici se cévy. Imunohistochemicky nadorové
bunikky konstantné exprimuji vimentin a CD 34,
prilezitostné i dalsi markery (12). V soucasné
dobé je ESFT razen do skupiny nadora ,,vzacné

mesenchymal tumors - extrapleural

solitary fibrous tumor -

metastazujicich®, protoZze az 15 % piipadu vyka-
zuje agresivni biologické chovani (11).

Prezentujeme neobvykly pripad tohoto nado-
ru, ktery se klinicky manifestoval jako lateralni
kréni cysta. Ve sdéleni je dale diskutovana nova
koncepce ESFT, ktera zcela nahradila diivéjsi
koncepci hemangiopericytomu (HAP).

Klinicka data

62lety polymorbidni muz byl odeslan praktic-
kym lékaiem na stomatologickou kliniku pro ult-
rasonograficky néalez ,cystoidni kulovité léze
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