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Prezentujeme primarniintramuskularni arteriovenézni malformaci levého velkého prsniho svalu u 7letého chlapce. Charakteristiky
pruzné rezistence na magnetické rezonanci, konkrétné zvysena intenzita signalu na T2 vazenych snimcich a vyrazné kontrastni
zesileni gadoliniem, svédcily pro zvySenou vaskularitu. Histologicky byla masa uréena jako intramuskularni cévni malformace
arteriovendzniho podtypu malych cév. Pacient podstoupil kompletni mikrochirurgickou resekci. Jedna se o jednu z mala intra-
muskuldrnich cévnich malformaci u déti.
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We present a primary intramuscular arteriovenous malformation of the left pectoralis major muscle in a 7-year-old boy. Elastic
resistance characteristics on MRI, specifically increased signal intensity on T2-weighted images and marked contrast enhance-
ment with gadolinium, were suggestive of increased vascularity. Histologically, the mass was determined to be an intramuscular
vascular malformation of the arteriovenous small vessel subtype. The patient underwent complete microsurgical resection. This

is one of the few intramuscular vascular malformations in children.
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Arteriovendzni malformace (AVM) jsou
vzécné vrozené cévni anomdlie tvofené ab-
normalnimi spojenimi mezi tepnami a zilami,
mezi nimiz obvykle chybi normalni kapilarni
fecisté. Klinicky se AVM projevuji heterogen-
né a mohou postihovat vSechny ¢asti téla.
Obecné plati, ze AVM progreduji s vékem pa-
cienta. Pacienti ¢asto trpi zménou barvy klize,
bolesti, ulceraci, pfipadné krvacenim. AVM
tvoii az 4,7 % vsech cévnich anomalii a jsou

nejobtiznéji zvladnutelnym typem cévnich

malformaci. Déti tvofi pouze pétinu pacientl
s AVM (1). V soucasné dobé neexistuje zadna
|é¢ba AVM schvélend FDA. Biologicka klasifika-
ce cévnich anomalii, ktera korelovala klinické
rysy, pfirozené a bunécné charakteristiky, byla
navrzena v roce 1982 a v roce 1996 byla pfijata
Mezinarodni spolec¢nosti pro studium cévnich
anomalii (International Society for the Study of
Vascular Vascular Anomalies) (2). Cévninadory
jsou charakterizovény endotelidlni proliferaci.
Cévni malformace vznikaji dysmorfogenezi

a maji stabilni endotelidlni obrat. Tento kla-

sifika¢ni systém usnadnil diagnostiku, 1é¢bu
a vyzkum v této oblasti.

AVM je tedy definovéana jednou nebo vice
aferentnimi tepnami, nidem a drenaznimi Zi-
lami (3). Zatimco arteriovendzni fistula (AVF)
se sklada z jediného ptimého cévniho spojeni
mezi tepnou a zilou, AVM jsou tvoreny rliznou
kombinaci jedné nebo vice vyzivujicich tepen
a odvodnuijicich Zil. Tepny jsou obvykle vétsi,
klikaté, s destrukci jejich vnitini elastické la-
mely. V dUsledku piesunu arteridlni tlakové
krve do nizkotlakého Zilniho systému vykazuji
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