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Фиброзная 
дисплазия 

Ювенильная 
оссифицирующая 

фиброма  
Остеомиелит 

Low-grade  
остеосаркома 

Фиброзная дисплазия (ФД) 

• Доброкачественное спорадическое 
фиброзно-костное поражение 

• Монооссальная или полиоссальная формы 

• Краниофациальная локализация является 
одной из наиболее частых.  

• Может встречаться в любом возрасте, но 
чаще у детей и подростков.  
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• Деформация лица  
 

• Локальный болевой синдром  
• или нарушение чувствительности 

 
• Нарушение прикуса. 

 
 

• При ФД с поражением параназальных синусов симптомы 
назальной обструкции. 

 
• Время от возникновения первых симптомов до обращения в 

клинику может варьировать от 1 месяца до нескольких лет. 
 

Фиброзная дисплазия (ФД) 

• Хорошо ограниченный очаг 
 

• Границы со склеротическими 
изменениями, часто по типу «ободка» 
 

• Вид «матового стекла», степень 
плотности может варьировать. 
 

• Нет периостальной реакции. 
 

• Нет поражения прилежащих мягких 
тканей. 

Фиброзная дисплазия 
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H&E 

Фиброзная дисплазия 

Masson vs поляризованный свет 

Фиброзная дисплазия 
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 Ранние формы фиброзной дисплазии представлены гиперклеточной стромой и 

содержат костные трабекулы волокнистого строения по типу «woven bone», 

окруженные по периферии остеобластическим ободком. Строма более зрелых форм 

менее клеточная, содержит костный трабекулы как волокнистого, так и пластинчатого 

строения. 

Roy Eversole, Lan Su, Samir ElMoftu. Benign fibro-osseus lesions of the craniofacial complex. A review. Head and Neck Pathol (2008) 2:177-202.  

Процесс «созревания» костной ткани при ФД 

Ювенильная оссифицирующая фиброма 

• Хорошо ограниченное доброкачественное 
образование, состоящее из фиброзной  клеточной 
стромы и минерализованного компонента (различных 
вариантов). 
 

- Ювенильная трабекулярная оссифицирующая 
фиброма (JTOF). 

- Ювенильная псаммоматозная оссифицирующая 
фиброма (JPOF).  

 
• Большинство случаев ювенильной оссифицирующей 

фибромы встречаются в 2-4 декадах жизни и чаще 
выявляются у женщин. 
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• Четкие границы со склеротическим 
ободком по периферии. 
 

• Кортикальный слой может быть 
частично разрушен. 

 
• При КТ-исследовании образование по 

типу «матового стекла». 
 

Ювенильная оссифицирующая фиброма 

Ювенильная оссифицирующая фиброма 

• Строма гиперклеточная (веретеновидные и звездчатые 
клетки) 
 

• Незрелый клеточный остеоид с нечеткими границами, 
сложно отличить от стромы 

  - JPOF - псаммомные тельца 
  - JTOF – трабекулярные структуры 

 
• Нет созревания до пластинчатой костной ткани 

 
• Кластеры гигантских многоядерных клеток 

 
• Митотическая активность низкая или отсутствует. 
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Ювенильная оссифицирующая фиброма  
трабекулярный вариант (JTOF) 

H&E Masson stain 

Ювенильная оссифицирующая фиброма  
псаммоматозный вариант (JPOF) 

H&E Masson stain 
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Псаммоматозная менингиома 

Псаммомные тельца структурно не 
ассоциированы с клетками опухоли 
 

 

 

 

 

 

 

 

Неравномерное «причудливое» 
распределение псаммомных телец 
в ПМ 

Ювенильная оссифицирующая фиброма 
VS 

Псаммоматозная менингиома 

EMA SMA 

JPOF - + 

PM + - 

EMA SMA 

JPOF JPOF 
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Остеомиелит 

H&E 

H&E 

• Плохо ограниченный очаг 
 

• Вовлечение зубов 
 

• Могут быть поражены сразу 
несколько анатомических зон 
(тело, ветвь и суставной 
отросток). 
 

• Соответстсвующие клинические 
симптомы (интоксикация, 
гипертермия и др.). 

Остеобластическая 
остеосарокома 

Остеоид  
остеома 

Остеобластома 
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Остеоид остеома 

• Медленно растущая доброкачественная 
костеобразующая опухоль 

• Может возникать в любом возрасте, но 
чаще у детей и подростков  

• Диспропорциональный болевой синдром, 
возникающий в ночное время 

• Локально - отечность, покраснение 

 

 

 

Остеоид остеома 

• Размер менее 2 см 
 

• Рентгенологически два компонента 
 

• Литический очаг в центре – нидус 
 

• Выраженный кортикальный склероз 
 

• На МРТ выраженный перифокальный отек 
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Остеоид остеома 

• Нидус представлен остеобластами, 
продуцирующими остеоид  

 

• Остеоид может быть распределен полями 
или в виде трабекул, окруженных 
остеобластическим ободком 

 

• Нет ядерной атипии и хрящевого 
компонента 

H&E H&E 

Остеоид остеома 
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Остеоид остеома 

H&E Masson 

• Доброкачественная опухоль, продуцирующая костную 
ткань 

 

• Более 2 см в диаметре 

 

• Чаще встречается в возрасте 10-30 лет. 

 

• Характерная локализация – дужки позвонков 

 

• Костный матрикс волокнистого строения 

Остеобластома 
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Остеобластома 

H&E H&E 

Остеобластома/остеоид остеома 
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• Разрушает надкостницу и пораженную кость (литический 
компонент) 
 

• Плохо ограничена 
 

• Нет перифокальной зоны склероза 
 

• Периостальная реакция 

 

• Массивный мягкотканный компонент 
 

• Часто обнаруживается так называемый «облаковидный» 
паттерн (cloud-like) из-за неравномерной оссификации 

Классическая остеосаркома 

H&E 

Остеобластический вариант 
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• SATB2 !!! 

• PanCK 

• EMA 

• S-100 Protein 

• Osteocalcin 

• Osteonectin 

• SMA 

• NSE 

• CD99 

Остеобластический вариант  
остеосаркомы 

panCK AE1/AE3 

Остеобластический вариант 

SATB2 
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Хондрома 
Low-grade 

хондросаркома Хордома 

Chondroblastic 
остеосаркома 

Хондрома 

• Доброкачественная опухоль хрящевой ткани  

• Краниальные хондромы составляют 0,2-0,3% 
от всех первичных опухолей костей черепа 

• Большинство интракраниальных хондром 
(около 75%) расположены в костях основании 
черепа  

• Интракраниальные хондромы ассоциированы 
с болезнью Олье, множественным 
энхондроматозом или синдромом Маффуччи  
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Хондрома 

• На рентгене – лобулированное 
образование с четкими границами 

• Содержат кальцинаты в матриксе опухоли 

• Может определяться частичное 
разрушением костной ткани  

• Редко с гиперостозом 

• Кольцевидное или «сотовидное» 
накопление контраста на Т1 МРТ 

Хондрома 

H&E 
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Хондрома 

H&E 

Хондросаркома 
• Гетерогенная группа локально агрессивных или 

злокачественных опухолей, продуцирующих хрящевой 
матрикс  
 

• 0,15-1,15%  от всех опухолей головы и шеи 
  
• 4-5 декада жизни  
 
• Чаще поражают кости основания черепа 

 
• Классическая вариант хондросаркомы преобладает 

 
• Мутация IDH1 
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• Литический очаг 

• Четкие границы 

• Лобулированная форма 

• «Permeative pattern”   

• Распространение в 
окружающие мягкие ткани   

• Микрокальцинаты 
неправильной 
«попкорноподобной» 
формы  

Хондросаркома grade I 

Хондросаркома grade I 

H&E 



07.12.2019 

20 

Хондросаркома grade I 

H&E 

Хордома 

• Злокачественная опухоль с признаками 
нотохордальной дифференцировки 

• Составляют 1% от всех интракраниальных 
опухолей  

• До 90% интракраниальных хордом 
локализуется в области клиновидно-
затылочного сочленения  
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• Очаг лобулированной формы 

• Четкие границы без склероза  

• Срединное расположение 

• КТ: могут определяться микрокальцинаты  

• Литическое поражение прилежащей 
костной ткани 

Хордома 

Хордома 

H&E 
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Хордома 

PanCK brachyury 

• менее 2% от всех опухолей черепа  

• 3 и 4 декада жизни  

• Литический очаг 

• Периостальная реакция 

• Разрушение костной ткани 

• Распространение в окружающие мягкие ткани 

•  «Облаковидные» кальцинаты 

• Наличие двух компонентов – хрящевого и 
костного  

Хондробластический вариант 
классической остеосаркомы 
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Хондробластический вариант классической остеосаркомы 

H&E H&E 
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    Спасибо за внимание! 

 

   patanatomia.rdkb@gmail.com 

ektozz@gmail.com  

mailto:patanatomia.rdkb@gmail.com
mailto:ektozz@gmail.com

