


INCIDENTALOMY JATER 
• Náhodně nalezené léze na UZ, CT, MR či jiné 

zobrazovací metodě bez klinických projevů 
léze 

• Bolesti břicha, dyspeptické potíže, anémie, 
dispenzarizace, jiné 
 

• Nejčastější – hemangiomy 

• Incidence: 6-17% 

 

• BENIGNÍ vs MALIGNÍ 



MANAGMENT 

2012 

2014 



• ECR 2012:  
• Jareno SS et al.: Contrast-enhanced ultrasound (CEUS) of focal liver 

lesions. A useful, rapid and accessible tool. 



KLINICKÁ ANAMNÉZA 

• Věk, pohlaví 

• Cirhóza nebo chronické jaterní 
onemocnění  

• Onkologická anamnéza, nález nebo 
podezření na něj 



INCIDENTALOM 

 
CIRHÓZA 

 

 

ONKOLOGICKÝ 
PACIENT 

 

PACIENT BEZ 
ONKOLOGICKÉ 

ANAMNÉZY 



2012 



ZDRAVÝ vs ONKOLOGICKÝ 

• Léze do 15mm – obyčejně příliš malé na klasifikaci 

• Pacient bez onkologické 

anamnézy  

• solitární ložisko do 

15mm je BENIGNÍ 

• Pacient s onkologickou 

anamnézou  

• 12-50% maligní 

• Čím více ložisek, tím větší 

pravděpodobnost malignity 

(>5 ložisek = 76%) 

• Typ primárního tumoru 
• Ca prsu – vícečetné malé léze 

• CRC – solitární nebo nečetné větší ložiska 

1 Jones EC et al: The frequency and significance of small (less than or equal to 15 mm) hepatic lesions detected by CT. Am J Roent 
1992;158: 535-539. 
2 Schwarz LH et al: Prevalence and Importance of Small Hepatic Lesions Found at CT in Patients with Cancer. Radiology 1999;210:71-74. 
3 Robinson PJ et al: Small 'indeterminate' lesions on CT of the liver: a follow-up study of stability. Brit J Rad 2003; 76:866-874. 

 



BEZ ONKOLOG. ANAMNÉZY 
INCIDENTALOM 

↙ ↘ 

Typický vzhled  

(hemangiom, 

pseudoléze, cysta) 

Jiné  

↓ ↓ 

STOP CEUS 

↙ ↘ 

Hemangiom, FNH,… Nejasné 

↓ ↓ 

STOP MR/CT 



S ONKOLOG. ANAMNÉZOU 
INCIDENTALOM 

↙ ↘ 
Solitární Vícečetné 

↓ 
↓ 

STOP 

CEUS 

↙ ↓ ↘ 
Metastáza Nejasné Hemangiom, FNH,… 

↓ ↓ ↓ 
STOP, 

dokumentace 
MR/CT/ 
biopsie 

STOP, 
UZ KO 



TAKE HOME MESSAGE 

• Strategie došetřování dle typů pacienta: 

• Cirhóza 

• Onkologická anamnéze 

• Bez onkologické anamnézy 

 




