KAZUISTIKA

SUMMARY

Klézl P, Lickova K, Sonsky J, Fiala A, Nencka P,
Grill P. A case report of a patient with a renal car-
cinoma and metachronously affected bilateral
adrenal glands and her contralatral kidney over
a period of 16 years.

We present a case report of a 64 years old fe-
male patient with renal carcinoma and metachron-
ic metastases to the contralateral kidney, subcu-
taneous tissue and both adrenals glands during
a course of 16 years after primary nephrectomy.

Renal carcinoma metastases occur after several
years most often in the area of the lungs, lymph
nodes and the liver. At the time of diagnosis, ap-
proximately 25 % of patients have a generalized
disease. The occurrence of metastases is depend-
ent on the histological type, grade and size of the
tumor.

Bilateral metastases in the adrenal gland and
the contralateral kidney are a challenge in the di-
agnosis and treatment of the disease because there
are standard defined procedures for the treatment
of these patients in the literature. We repeatedly
used surgery because it seemed the most optimal
solution in view of the development of the disease
and the condition of the patient.
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UvoD

Prezentujeme kazuistiku 64leté pacientky s re-
nalnim karcinomem a metachronnimi metastazami
do druhostranné ledviny, podkoZi a obou nadled-
vin v pribéhu 16 let.

Renalni karcinom tvofi cca 2-3 % viech so-
lidnich nadora (1) s nejvyssi incidenci v CR. Kar-
cinom ledviny se nejcastéji vyskytuje v Sesté
dekadeé Zivota a pfiblizné dvakrat ¢astéji u muzd
nez u Zen. Metastdzy se u tohoto typu nadoru
mohou objevit i po nékolika letech a nejcastéji
v oblasti plic, jater a v lymfatickych uzlindch.
V dobé diagnézy ma generalizované onemoc-
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nénizhruba 25 % pacientl (2). Vznik metastaz je
zavisly na histologickém typu, gradu a velikosti
nadoru. Bilaterdlni nddory ledvin jsou popisova-
ny u cca 1 % pacientd (3).

Zakladem lécby u lokalizovaného i metasta-
tického karcinomu ledviny je i vzhledem k jeho
radiorezistenci a chemorezistenci chirurgicky po-
stup. U metastatického onemocnéni pak pfichazi
v Uvahu imunologicka ¢i biologicka lé¢ba.

KAZUISTIKA

Zena ve véku 48 let byla pfijata na Urologickou
kliniku FN Kralovské Vinohrady pro suspektnf tumor
v oblasti pravé ledviny dle ultrazvukového vysetient
(U2), které bylo provedeno na doporuceni ambu-
lantniho urologa pro makroskopickou hematurii
v Cervnu roku 2001. Dle stagingovych vysetfen{
byl potvrzen izolovany tumor pravé ledviny bez
znamek generalizace. Byla provedena pravostranna
radikalnf nefrektomie z transperitonealniho pristu-
pu z pararektalniho fezu. Histologicky se jednalo
o svétlobunécny renalni karcinom TINOMO, grade 2,
velikosti 43 x 40 x 30 mm s lokalizaci ve stfedni ¢asti
ledviny spise pfi konvexité. Nador prorlstal do tés-
né blizkosti fibrozniho pouzdra i do tésné blizkosti
ledvinné panvicky, kterou neinfiltroval.

Dle anamnestickych dat byla pacientka on-
kologicky léCena jiz v roce 2006, jednalo se o en-
dometroidni adenokarcinom ovaria pT1a NX, G2
a byla provedena laparoskopicka hysterektomie
a adnexektomie. Déle se pacientka dlouhodobé
|é¢i s arteridlni hypertenzi, ischemickou cho-
robou srdecni, hyperlipidémii a hyperurikémif
a diabetem mellitem typu II. Pro idiopatickou
trombocytopenii byla v roce 1963 provedena
splenektomie a pro cholelitidzu cholecystekto-
mie. V listopadu 2016 byl na MR mozku diagnos-
tikovan meningiom.

Nasledna dispenzarni péce neodhalila Zadné
znamky recidivy az do listopadu roku 2008, kdy
byly rutinnim UZ vy3etfenim zobrazeny dvé |éze
levé nadledviny. Byla provedena adrenalektomie
vlevo pro suspektni tumor. V nadledviné byly
dle histologie popsany dva Zlutavé prokrvacené



