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Incidentalomy hypofyzy nachdzime nahodné pii zobrazovacich vysetienich pfiblizné v 10 % vysetireni u normalni populace.
Po jejich zjisténi musi endokrinologové rozhodnout o dal3im postupu na zékladé posouzeni hormonalni aktivity, etiologie,
velikosti a pfipadné ptiznakd vyplyvajicich z expanzivniho chovani. Lé¢bou volby u prolaktinom( je medikamentdzni lécba.
Primarné chirurgicka lécba je indikovana u ostatnich hormonalné aktivnich tumoru a v pfipadé komplikaci, jakymi jsou
defekty zorného pole, apoplexie hypofyzy s kompresivnimi pfiznaky a obrny okohybnych nervi (v nékterych pfipadech).
Tumory, které nejsou indikovany k chirurgické 1é¢bé, jsou sledovany pomoci zobrazovacich technik a v indikovanych pfi-
padech také endokrinologického vysetfeni, pfipadné kontrol vysetieni zorného pole.
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Pituitary incidentaloma

Pituitary incidentaloma are being accidentally found during imaging procedures in approximately 10% of normal population.
Facing pituitary incidentalomas endocrinologists have to decide about further management based on the assessment of
hormonal activity, aetiology, size, and possible compressive symptoms. Treatment of choice for prolactinomas is medical
therapy. Surgical treatment is a treatment of choice for other hormonally active tumours and in case of complications as
defects of visual field, pituitary apoplexy with compressive symptoms, ophthalmoplegia respectively. Tumour not indi-
cated for surgical treatment are followed-up by imaging techniques and in indicated cases also by endocrinological or
visual field evaluation.
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Definice Epidemiologie

Incidentalomy hypofyzy nazyvdme tumory hypofyzy odhalené
nédhodné pfi zobrazovacim vysetfeni indikovanym z jiného dvodu,
neZ je podezfeni na onemocnéni hypofyzy. Typicky se tedy jedna
o vysetreni, které nenfindikované napfiklad z dlivodu poruchy funkce
hypofyzy, pro podezieni na tumor hypofyzy, nebo z ddvodu poruchy
zorného pole. Casto se jedné o vysetieni indikované napiiklad pro
bolesti hlavy, kraniocerebrdlni trauma apod. (1, 2, 3). Vzhledem ke
zvysujici se dostupnosti zobrazovacich vysetfeni, pfedevsim vypo-
¢etni tomografie (CT) a magnetické rezonance, se incidence ndhodné
zjisténych hypofyzérnich, resp. seldrnich 1ézi zvysuje. Incidentalomy
hypofyzy Ize tak nazvat onemocnénimi moderni technologie.

Udaje o prevalenci nalez(i hypofyzarnich indicentalomd vyrazné
kolisaji mezi jednotlivymi studiemi, at se jedna o studie CT, MR, ¢i
studie patologicko-anatomické, a pohybuji se od 0,5 do 39 %. Podle
nejrozsahlejsi metaanalyzy patologicko-anatomickych studii, kterd
zahrnovala 34 studif s celkovym poctem vysetfeni 18 902, se preva-
lence incidentalomd hypofyzy pohybovala od 1,5 do 31 % s media-
nem 10,7 % (4, 5, 6). Vyskyt incidentalom je pfiblizné rovhomérné
rozlozen mezi pohlavimi a vékovymi skupinami a v 99 % se jedna
o mikroadenomy (< 1 cm), v 1 % jde o makroadenomy (> 1 cm). MR
obraz mikroadenomu je uveden na obrazku 1, makroadenomu na
obrdzku 2.
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