
 

 

Unterscheidungskriterien benigner und maligner Lymphknotenschwellungen 

Eher benigne  Eher maligne 

inguinal, zervikal ventral des M. 

sternocleidomasoideus 

Lokalisation supraklavikulär, axillär, zervikal dorsal des M. 

ternocleidomastoideus 

meist < 1 cm (1,5–2 cm Kieferwinkel) Größe > 2 cm (2,5 cm Kieferwinkel) 

weich Konsistenz unterschiedlich, oft derb 

ja, unverbindlich Schmerz nein 

ja Verschiebbarkeit unterschiedlich, meist schlecht 

unterschiedlich Allgemeinsymptome 

 

unterschiedlich 

langsam Verlauf unterschiedlich, meist progredient 

ovale Form (S/L-Achse < 0,5) 

hiläre Vaskularisation 

 

Ultraschall 

 

runde Form (S/L-Achse > 0,5) 

periphere oder gemischte Vaskularisation 
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