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• 38-letá nemocná

• náhodný USG nález 2 tumorů jater 

• bez komorbidit

• bez abnormality v krevních testech

kazuistika





Punkční biopsie obou ložisek – suspektní cholangiocelulární karcinom



MDT – k ověření plicních ložisek



operace 1. (21.9.2015)



operace 1.

• 9/2015 VATS atypická resekce obou ložisek dolního 

laloku

• Histologie:  nekrotická tkáň a nespecifická granulační   

tkáň – bez nálezu nádorových bb.



MDT



Úvod operace 2.  (5.10.2015) 



Úvod operace 2. 



Úvod histologie



Úvod histologie

1. Nekrosa s nestejně velkými dutinami s fragmenty hyalinních membrán (HE, 160x)

2. Impregnace hyalinních membrán stříbrem dle Grocotta (160x)



• Serologicky prokázána infekce 

Echinococcus multilocularis

• Zahájena léčba albendazolem

(Eskazol 2x400 mg) 

• 8 měsíců od operace zcela v 

pořádku

Epilog…
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Časová osa

5/2015        UZ nález tu jater

6-7/2015     CT břicha, MR břicha, biopsie tu

19/8/2015   předána do UVN, kontrolní CT hrudník, břicho, ERCP

21/9/2015   VATS AR plicních ložisek

5/10/2015   pravostranná hepatektomie

27/11/2015 prokázán Echinococcus multilocularis z resekátu

sérologicky potvrzena alveolární echinokokóza

22/12/2015 zahájena léčba albendazolem (Eskazol 2x400 mg) 



úvod

Hydatidoza (echinokokoza) zoonotická parazitární infekce 

vnitřních orgánů člověka a dalších savců larválními stádii  

tasemnic rodu Echinococcus.

Tasemnice rodu Echinococcus jsou rozšířeny prakticky po celém 

světě. 
Nunnari G et al. Hepatic echinococcosis: clinical and therapeutic aspects. World J Gastroenterol 2012

Kolarova L et al. Human Alveolar Echinococcosis, Czech Republic, 2007-2014. Emerg Infect Dis 2015; 



úvod
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úvod

Echinococcus granulosus –

měchožil zhoubný, (cystická 

echinokokóza) nejvýznamnější 

druh kosmopolitní výskyt.

E. Multilocularis – měchožil bublinatý,

(alveolární echinokokóza), 

Výskyt střední a severní Evropa, Asie a 

Severní Amerika). 

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar echinococcosis in humans. Acta tropica 2010; 
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alveolární echinokokóza

• ČR není endemickou oblastí.

• první popis na našem území z r. 1928

Bartos V. Alveolar echinociccosis in the liver. Cas Lek ces 1928; 67: 1063

• 1998 - 2014 popsáno jen 20 případů AE  

Kolarova L, et al. Human Alveolar Echinococcosis, Czech Republic, 2007-2014. Emerg Infect Dis 2015;

• dospělé tasemnice 1-4 mm, žijí ve střevě masožravců



alveolární echinokokóza

hlavním zdrojem infekce člověka je přímý styk se psy a kočkami, 

jež mohou volně pobíhat v přírodě a nakazit se od hlodavců

…příležitostně požitím vajíček např. při sběru lesních plodů…
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AE - patogeneze

• z vajíček se ve střevě vyvíjejí larvy → krevní cestou do jater 

→ v játrech vzniká ložisko prostoupené dutinkami s 

rosolovitým obsahem → infiltrativní šíření ložiska do okolí → 

metastazování do další orgánů (plíce, mozek…kosti,slezina )

• inkubační doba 5-15 let

Kolarova L, et al. Human Alveolar Echinococcosis, Czech Republic, 2007-2014. Emerg Infect Dis 2015;



Klinický obraz

• téměř vždy se vyskytuje v játrech

• před klinickým projevem několikaleté asymptomatické stadium

• nejčastější klinický projev: 1/3 bolesti v nadbřišku

1/3 ikterus

1/3 náhodný nález na zobrazovacím  

vyšetření

Kolarova L, et al. Human Alveolar Echinococcosis, Czech Republic, 2007-2014. Emerg Infect Dis 2015;



Klinický obraz

• při dalším růstu v játrech dochází k útlaku a trombóze jaterních 

žil → portální hypertenze → až jaterní selhání

• bez léčby zemře 70% nemocných do 5 let

( 90% zemře do 10 let od stanovení diagnozy)

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar echinococcosis in 

humans. Acta tropica 2010; 114: 1-16.



Klinický obraz

• při dalším růstu v játrech dochází k útlaku a trombóze jaterních 

žil → portální hypertenze → až jaterní selhání

• bez léčby zemře 70% nemocných do 5 let

( 90% zemře do 10 let od stanovení diagnozy)

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar echinococcosis in 

humans. Acta tropica 2010; 114: 1-16.



• laboratorní vyšetření - nespecifická

• zobrazovací metody nález 

ložiskového procesu

• diagnozu potvrzují serologické

metody detekce specifických IgG Ab   

a nález parazitů při histopatologickém 

vyšetření.

Charakteristika problému
diagnostika

..

Nunnari G et al. Hepatic echinococcosis: clinical and therapeutic aspects. World J Gastroenterol 2012

Kolarova L et al. Human Alveolar Echinococcosis, Czech Republic, 2007-2014. Emerg Infect Dis 2015; 



• principiální léčbou AE je chirurgický výkon doplněný  

dlouhodobou terapií albendazolem

Charakteristika problému
léčba

..

• chirurgický výkon je metodou volby u všech operabilních 

nemocných

• operace je jedinou kurativní metodou

• Albendazol/ praziquantel snižuje výskyt anafylaxe a   

rekurence (pre-,peri-,pooperační podávání)

• podávání chemoterapeutik pokračuje min. po dobu 2 let.

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar echinococcosis in humans. Acta tropica 2010; 



Závěr

• obtížná diagnostika

• nespecifické příznaky

• limity zobrazovacích metod

• vždy operační léčba + albendazol
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Děkuji za pozornost.




