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SOUHRN

Pneumologicka cytodiagnostika je jednou ze zakladnich diagnostickych metod v pneumopatologii. Mezi jeji hlavni indikace patfi: 1) stanoveni biologické
povahy patologického procesu (diagnostické kategorie dle doporuceni Papanicolaouovy cytologické spolec¢nosti aktualizované v roce 2016), 2) urceni typu
maligniho nadoru (terminologie dle WHO klasifikace z roku 2015), 3) hodnoceni stavu mediastindlnich a hilovych lymfatickych uzlin (umoznujici mimo jiné
upresnit staging nadorového onemocnéni), 4) zajisténi materialu pro nasledna specializovana vysetreni, 5) posouzeni a stanoveni rozpoctu bronchoalveolarni
lavéze. Pozadavek na mnozstvi kvalitniho materidlu se obzvlasté v diagnostice nddorovych lézi diky novym terapeutickym moznostem zavislym na prediktiv-
nich biomarkerech neustéle zvysuje. K efektivnimu odbéru a vyuziti tohoto materialu pfispiva zejména bronchoskopické vysetreni za kontroly endobronchial-
niho ultrazvuku (EBUS) a rychlé posouzeni vzorku cytopatologem v dobé odbéru (ROSE; rapid-on-site-evaluation). Pfi podezieni na nddorové onemocnéni by
mél byt pokud mozno vzdy odebran vzorek jak na cytologické, tak na histologické vysetieni.V pfipadé, Ze nelze provést biopticky odbér, je doporuceno zajistit
material rovnéz na vysetieni cytobloku, umoznujiciho z cytologického materidlu provadét metody imunohistochemické, molekulérni i cytogenetické. Hlavni
dlraz v pneumocytologické, stejné jako v pneumohistopatologické diagnostice je kladen na multidisciplindrni spolupréci tykajici se usporadani odbéru a cilené
smérovani ¢asto velmi limitovaného materialu na specializovana vysetieni. Uzka spoluprace patologa/cytopatologa, v optimalnim pfipadé posuzujiciho zaro-
ven cytologicky i histologicky vzorek, s pneumologem, radiologem a molekularnim biologem je zdsadni nejen z dlivodu stanoveni co nejpresnéjsi diagnozy, ale
téz k provedeni prediktivnich vysetieni a zhodnoceni markert senzitivity Ci rezistence na lécbu.
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SUMMARY

Pulmonary cytology represents one of the basic diagnostic methods in pneumopathology. It is primarily focused on: 1) assessment of biologic nature of the
pathologic process (recommended terminology and classification according to the The Papanicolaou Society of Cytopathology guidelines, 2016), 2) typing of
malignant tumors (according to the WHO Classification of Tumours of the Lung, 2015), 3) assessment of mediastinal and hilar lymph nodes (including preopera-
tive staging), 4) attaining adequate material for ancillary testing, 5) bronchoalveolar lavage (BAL) differential cell count and cytopathology studies. The need for
sufficient amount of material especially in tumour diagnostics in the era of targeted therapy/personalized medicine is increasing. In pneumocytology, the dia-
gnostic yield is greatly improved by endobronchial ultrasound-guided (EBUS) fine-needle aspiration accompanied by rapid on-site evaluation (ROSE) provided
by a cytopathologist. This process gives the possibility to carefully handle and triage the specimen for diagnostic procedures as well as specific ancillary studies.
When carcinoma is suspected, both cytology and biopsy specimens should be obtained whenever possible and reviewed together to achieve the highest spe-
cificity and diagnostic concordance. If no histology sample is available, attaining adequate material in the cell block becomes crucial, as it enables to carry out
immmunohistochemical methods and molecular genetic testing from cytology material. For optimal acquisition, processing and testing of limited specimens in
pneumocytology, as well as in pulmonary histopathology, the key issue is to establish and operate a multidisciplinary team including a cytopathologist/surgical
pathologist, radiologist and pulmonologist.
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Cytologické vysetfeni je v pneumologii jednou z nejvyznam-
néjsich a casto prvotni morfologickou diagnostickou metodou
u pacientl s respira¢ni symptomatologii ¢i plicni abnormalitou
detekovanou zobrazovacimi metodami. Pneumologicka cytodi-
agnostika je vyuzivana hlavné k posouzeni nadorovych 1ézi, na-
Iéza ale také uplatnéni v diferencialni diagnostice celé rady dal-
Sich patologickych proces(, napiiklad zanétlivych onemocnéni,
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difaznich intersticidlnich plicnich procest ¢i pleurdlnich vypot-
ka. Co se tyce karcinomu plic, pfiblizné u 70 % pacientt je stéle
diagnostikovan v lokalné pokrocilém ¢&i metastézujicim, a tedy
inoperabilnim stadiu onemocnéni (http://www.uzis.cz/katalog/
zdravotnicka-statistika/novotvary). Metodou volby k ziskani dia-
gnostického materidlu jsou proto minimalné invazivni techniky
a jedinym dostupnym materidlem jsou casto vzorky cytologic-
ké. S ohledem na terapii bylo v diagnostice bronchogenniho
karcinomu po dlouhou dobu postacujici rozdéleni na katego-
rie malobuné¢ného (SCLC) a nemalobuné¢ného karcinomu
(NSCLCQ). Vzhledem k novym lé¢ebnym mozZnostem u pacientd
s NSCLC, které se objevily v poslednich dvou desetiletich, viak
musi byt jeho jednotlivé subtypy pokud mozno jednoznaéné
odliSeny. Odebrany materidl navic neni vyuzivan pouze k pres-
néjsi morfologické diagnostice, ale i k naslednym imunohisto-
chemickym a molekuldrné-genetickym vysetfenim (EGFR, ALK,
ROS1, PD-L1 a dalsim), na kterych zavisi potencidlni nasazeni
cilené 1é¢by. PoZzadavek na mnozstvi kvalitniho materidlu se tak
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