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SOUHRN

Problematika nerefluxnich ezofagitid zlistava vzhledem k jejich relativni vzacnosti ponékud ve stinu onemocnéni jicnu vyvolaného gastroezofagealnim reflu-
xem. V diagnostice ¢asto nelze dosahnout presného zavéru pouze na zékladé histologického vysetieni, ale je tieba korelovat mikroskopicky obraz s klinickou
symptomatologii, endoskopickym makroskopickym obrazem, osobni a farmakologickou anamnézou, pfipadné i s vysledky hematologickych, serologickych,
imunologickych a mikrobiologickych vysetieni. Vzhledem k tomu, Ze jednotlivé typy nerefluxnich ezofagitid jsou pro svou nizkou prevalenci v bézném bioptic-
kém provozu pomérné malo zastoupeny, a projevuji se omezenou skadlou morfologickych obrazd, pricemz ale jedna pri¢ina miize byt asociovana s vice obrazy
a naopak urcity morfologicky obraz miize byt spolecny pro vice etiologickych agens, je nutné postupovat v diagnostice podle zazitého algoritmu, ktery zabrani
nepfimérené uzkému pohledu histopatologa. Histologické znaky, které jsou soucasti tohoto algoritmu zahrnuji charakter zanétlivého infiltratu, typ poskozeni
epitelu a (v nékterych pripadech) i v histologickém fezu viditelné etiologické agens.
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Pathology of non-reflux esophagitides

SUMMARY

The topic of non-reflux esophagitides is partially hidden in the shadow cast by the huge and modern entity of gastroesophageal reflux disease. Histological
investigation alone is often insufficient to reach the correct diagnosis without a correlation of the microscopic picture with clinical presentation, endoscopic
gross appearance, personal and pharmacological history of the patient, results of hematological, serological, immunological and microbiological examinati-
ons. Due to their low-prevalence, individual types of non-reflux esophagitides are not routinely encountered in routine biopsies. Furthermore, the plethora of
etiological agents present with only a limited range of reaction patterns, and thus a single histological picture may be common for more agents. Conversely,
one cause may be associated with more morphological patterns. Due to these circumstances the pathological diagnostic management should follow a settled
algorithm to prevent an inadequate narrowing of the histopathologist’s view. Histologic findings forming the base of this algorithm include distribution and
type of inflammatory infiltrate, appearance of epithelial changes, and (in some cases) even the presence of causative agent in histological slides.
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Prestoze prevazna vétsina zanétl jicnu je zplsobena gastroezo-
fagedlnim refluxem, v diagnostické praxi je nutné pocitat i s moz-
nosti nékteré ze vzacnéjsich pricin ezofagitid. Etiologicka klasi-
fikace ezofagitid (tab. 1) je sice prehlednd, ale neodrdzi pfistup
histopatologa k diagnostice zaloZeny primédrné na hodnoceni ob-
razu postizeni jicnu. Histologické vysetfeni v prvé fadé umoznuje
rozpoznani zénétlivé povahy onemocnéni, zhodnoceni povahy
zanétlivého infiltratu, tkanového (predevsim epitelového) posko-
zeni, pfipadné i detekce etiologického agens. V rlizné mite je pak
uzitecné az nezbytné zohlednit i vysledky dalSich diagnostickych
metod, at uz laboratornich nebo klinickych. V zddném pfipadé
nelze tyto informace od koleg( z jinych obor( ignorovat (obr. 1).
Na prvnim misté diagnostického algoritmu stoji vétsinou preva-
Zujici typ zanétlivého infiltratu (vzhledem k povrchovosti endo-
skopicky odebranych vzorkd je prevazné mozné hodnotit pouze

P} Adresa pro korespondenci:

Doc. MUDr. Ondrej Daum, Ph.D.

Sikliv ustav patologie LF UK a FN Plzeri
Edvarda Benese 13, 305 99 Plzefi

tel.: +420377402523

e-mail: DAUM@fnplzen.cz

CESKO-SLOVENSKA PATOLOGIE 1 2016

intraepitelidlni infiltrat), na jehoz zakladé se Ize zaméfit na dalsi
znaky, jejichz analyza vede k zUzeni diferencialni diagndzy, pfi-
padné umozni pfimo diagnostikovat specifickou nozologickou
jednotku (obr. 2). V souladu s timto pfistupem v ndsledujicim
textu uvedeme prehled nejdulezitéjsich morfologickych obra-
z0 a diagnostickych jednotek, pficemz se z praktickych divodu
nebudeme detailnéji vénovat refluxni ezofagitidé, kterd ma svou

Tabulka 1. Zakladni typy ezofagitid (kromé refluxni ezofagitidy a systémo-
vych onemocnéni).

Infek¢ni ezofagitida
e virova (HSV, VZV, CMV, HIV)
e mykoticka (Candida, Aspergillus, Histoplasma, Cryptococcus,
Blastomyces, Mucor, Coccidioides)
o bakterialni (véetné rodu Mycobacterium a Actinomyces)
e parazitarni (Toxoplasma gondii)

(Primarni) eozinofilni ezofagitida
Korozivni ezofagitida
(Post)aktinicka (radiacni) ezofagitida

Toxicka / 1ékova ezofagitida

Volné podle (16,17)
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