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Gangliogliom je vzacnym primarnim nddorem mozku. Predilekéné se vyskytuje supratentorialné, v temporalnim laloku (> 70 %).
Nejcastéjsim klinickym projevem jsou farmakorezistentni epileptické zachvaty. Jeho vzacna, anaplastickd, forma je definovana
histologickymi zndmkami anaplazie v glidIni slozce nddoru. Pacientka s gangliogliomem WHO grade 1 podstoupila na nasem
pracovisti nékolik operac¢nich vykont pro postupnou progresi zakladniho onemocnéni. Z histologickych vysetieni je patrny vyvoj
nadoru a jeho zvrat v anaplastickou formu (WHO grade 3), jehoz chovéani odpovidalo glioblastomu IDH wild-type. Soucasné mo-
lekularné-genetické profilovani nadord mozku je zakladem pro lepsi predikci biologického a klinického chovani nadoru a potazmo
stanoveni strategie jejich sledovani a lécby.
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Patient with upgrading ganglioglioma

Gangliogliomais a rare primary brain tumor. It is commonly located supratentorialy, in the temporal lobe (>70%). The main clinical
manifestation is a drug-resistant epileptic seizures. A rare, anaplastic, form is considered based on histological anaplastic signs
of the glial component. Our patient with WHO grade 1 ganglioglioma underwent several surgeries for the gradual neoplasm
progression. The histological examination shows the tumor development and its gradual up-grading into an anaplastic form
(WHO grade 3), of which biology corresponded with the IDH wild-type glioblastoma. Current molecular-genetic tumor profiling is
underpinnings for predilection of the biologic and clinic behavior and also for the assessment of follow-up and treatment strategy.
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Uvod

Gangliogliom se fadi, dle aktudlni klasi-
fikace WHO z roku 2021, mezi primarni glio-
neurondlni a neurondlni nadory s incidenci
0,3-0,6 % vsech mozkovych nadort. Jedna
se o velmi pomalu rostouci, vétsinou dob-
fe diferencovany tumor (WHO grade 1) (1).
Mikroskopicky se sestava z dysplastickych
neuronalnich (ganglio-) a neoplastickych gli-
alnich bunék (gliom), nejcastéji astrocytu (1,
2, 3). Nejcastéji se vyskytuje u déti a mladych
dospélych (3). Ve velmi vzacnych ptipadech se

vyskytuje agresivné se chovajici druh, tzv. ana-
plasticky gangliogliom. Zanello et al. ve své re-
trospektivni analyze 222 gangliogliom( uvadi,
ze byl anaplasticky gangliogliom diagnostiko-
van u 18 pacientl (13 dospélych a 5 déti), tj.
8% vsech gangliogliomu (4). Tento udaj je nej-
vyssi ve srovnani s dalsimi pracemi. Luyken ve
své retrospektivni analyze 184 gangliogliomt
zachytil pouze 2 primarni anaplastické formy
a dalsi 3 vramci progrese pfi 2letém sledovani,
tj. 1-3% vsech gangliogliom? (5). Pro ganglio-
gliomy jsou typické histologické anaplastické

znaky v glidlni slozce, které zahrnuji vysokou
mitotickou aktivitu, nekrézu a mikrovaskularni
proliferaci, a to jak prvotnim histologickém
nalezu, tak pti recidivach nadoru (1).

Gangliogliom se mUze vyskytovat kdeko-
liv v nervovém systému. Typickd je vsak supra-
tentorialni lokalizace, predevsim v temporal-
nim laloku (>70%). Nej¢astéjsim prvotnim
klinickym projevem jsou farmakorezistentni
epileptické zachvaty (1, 2).

Zlatym standardem soucasné terapie je
maximalni bezpecna chirurgicka resekce s na-

MUDr. Marek Slachta
Neurochirurgickd klinika, LF UP a FN Olomouc
marek.slachta@fnol.cz

Cit. zkr: Onkologie. 2023;17(3):205-208
Clanek piijat redakcf: 17. 3. 2023
Clanek piijat k publikaci: 21. 3. 2023

www.onkologiecs.cz

/ Onkologie. 2023;17(3):205-208 / ONKOLOGIE 205



