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fici, Ze indikace k biopsii z lymfatické uzliny
neni tak bézna. Zlatym standardem u pe-
diatrické populace je provedeni oteviené
biopsie v celkové anestezii, kdy se ziskdva
¢ast postizené uzliny, nebo je exstirpovana
celd lymfaticka uzlina. U starsich déti mize
byt provedena tenkojehlovéd aspiraéni biop-
sie pod sonografickou kontrolou. K biopsii
lymfatické uzliny pfistupujeme pti trvajicich
klinickych zndmkach postizeni uzliny, které
neni mozné objasnit jinymi vysetfenimi. Kin-
dikaci biopsie nés ve vétsiné pripadl navede
sonograficky nalez, kdy je uzlina radiologem
oznacena jako suspektni ¢i patologicka svym
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