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Zobrazovací postupy 

 Ultrasonografie včetně dopplerovské a 
sonoelastografie 

MRI včetně MR- sialografie (bez použití KL) 

 CT vyšetření nativně a po aplikaci KL iv., vyjímečně i 
do vývodů CT- sialografie, PET-CT 

 Konvenční sialografie, DSS, prostý snímek 

 Fistulografie, DSA (výjimečně u nádorové terapie) 

 Intervenční metody (řízené US a CT) - v praxi cílená 
punkce tenkou jehlou řízená ultrasonograficky 
metodou  “free hand“  



Normální anatomie 

 Velké slinné žlázy: a) příušní lobus superficialis 

    (80% objemu) et profundus (20% objemu), akcesorní 
lalůčky, b) podčelistní, c) podjazykové  

 Vývody: ductus parotideus (Stenonův), ductus 
submandibularis (Whartoni), ductus sublingvales 
minores (i samostatně do d.Whartoni) 

Mízní uzliny (20-30 parotidomasseterická oblast, 15 
subm. obl.) intraglandulární, LU skákavé (meta), 
povrchové parotické, submandibulární a submentální 
mízní uzliny 





         Indikace, parasialomy 

 Aspekcí viditelné zduření (lipomatosis, hypertrofie 
m.masseter) 

 Hmatná rezistence (kombinace s prvním jmenovaným 
příznakem častá) 

 Bolestivost regionu velké slinné žlázy 

 Nutnost odlišit postižení žlázy od parasialomu  

    (mízní uzliny, laterální krční cysty…..) 





Zánětlivá a nenádorová 

onemocnění slinných žláz 
 Akutní bakteriální sialadenitidy 

 Virové sialadenitidy (parotitis epidemica, 
mononukleóza, CMV, HIV) 

 Chron. sialadenitidy (obstrukční), Küttnerův tumor  

 Specifické (tbc, aktinomykóza) 

MESA, další imunosialadenitidy (Sjogrenuv sy, 
sarkoidóza) 

 Cysty a píštěle, 2-6% tu (mukokély, lymfoepitelové, 
retenční vývodové, branchiogenní) 

 Sialolitháza 

















Benigní tumory (adenomy) 

Pleomorfní adenom (myxochondroepiteliom) 

Warthinův tumor (cyst/adenolymfom) 

Bazocelulární adenom 

Onkocytom (onkocytární adenom) 

Cystadenom 

Duktální papilom 













Karcinomy 

 Acinocelulární karcinom 

Mukoepidermoidní karcinom 

 Adenoidně cystický karcinom 

 Onkocytární karcinom 

 Karcinom v pleomorfním adenomu 

 Dlaždicobuněčný karcinom 

 Nediferencovaný karcinom 

 Duktální vývodový karcinom 













Diagnostické algoritmy 

 1. Palpace, klinický obraz vyšetření 

 2. Ultrasonografie (triplexní) + sonoelastografie 

 3. MR velkých slinných žláz  

 4. US cílená cytologická punkce, core cut biopsie 

 5. PET – CT u vybraných onkologických onemocnění 

 5. Terapeutický postup (operační x konzervativní) 



PET-CT 
Lymfom příušních žláz  
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