KAZUISTIKA

obvykle disledkem zavadéni cizich pfedmétd do
urogenitalniho traktu za Ucelem sexudini stimulace
(2). Vzhledem k nardstajici incidenci tohoto problé-
mu je nezbytné nutna spoluprace mezi psychiatry
a urology k vytvoreni ,guidelines” pro lé¢bu jedno-
tlivych pfipadd. Rovnéz je potfebné revize a defini-
ce poruchy sexualniho chovani a parafilie spojena
se zavadenim cizich téles do urogenitalniho traktu.
Parafilie vedouci k sebeposkozovani urogenitéiniho
traktu Ize definovat jako zazitek z intenzivniho sexu-
alnfho vzruseni spojeny se zavedenim atypickych
objektd do urogenitalniho traktu, coz ve skute¢nos-
ti naznacuje sexudlni vzruseni na atypické situace,
fantazie nebo sexudlIni praktiky, které ptresahuiji to,
CO je povazovano za bézné (3). Tyto praktiky se
zdajf byt ¢astéjsi u muzd. Kocovska a spol. popisuji
pfipady deseti pacientll se zavedenymi cizimi té-
lesy do urogenitadlniho traktu za Ucelem sexudlni
stimulace, z toho u deviti muzd (2).

V klinickém vyznamu praktiky parafilie napliujf
kritéria zdravotni poruchy jen v pfipadé, Ze plsobi
praktikujicim zfetelny distres, negativné ovliviuji
mezilidské vztahy nebo zna¢né omezuji v kaz-
dodennim Zivoté, nebo v pfipadé, ze praktikujici
ma prokazatelné opakovanou sexudlini fantazii
¢i tendenci k sexudlinim aktivitdam k détem nebo
objektdm neschopnym dobrovolného souhlasu
(4). Pacienti obvykle pfichazeji na pohotovost pfi
komplikacich, které nejsou schopni zvlddnout.
Mezi nej¢astéjsi komplikace zpldsobené zavede-
nim cizich pfedmétd do urogenitalniho traktu pa-
tf otok zevniho genitalu, hematurie, pyurie, sepse
a mocova retence. Ostatni komplikace zahrnuji
striktury uretry, vznik pistéle a dekubitC, perfora-
ce mocovych cest, vznik divertiklu a vznik litidzy
formaci inkrustace na cizim télese (5). Klinicka
anamnéza (za predpokladu, ze stav nemocného
umoziuje komunikaci), fyzikaIni a zobrazovaci
vysetfeni slouzi k uréeni diagnézy, detekovani
rozsahu poskozeni urogenitalniho traktu a zvoleni
terapeutickych modalit. Zptsob Iécby cizich téles
zavisi na jejich velikosti, umisténi, tvaru a mobilité.
Minimalné invazivni vykony, napf. endoskopicka
extrakce jsou dostacujici a maji minimalni mor-
biditu (5). V pfipadech, kdy cizi télesa nemohou
byt odstranéna endoskopicky, nebo existuje vétsi
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Obr. 1. 1x plastovy vdlcovy ulomek, 4x sklenéné
stfepiny, 1x pfelomend zadni cdst Cajové IZicky

Fig. 1. Aplastic cylindrical fragment x1, glass shards
x4; broken back part of a teaspoon x1

Obr. 2. Cizi materidl v penisu, neni souvislost s mo-
covou trubici (z archivu Kliniky radiologie a nukledrni
mediciny, Fakultni nemocnice Brno)

Fig. 2. Foreign material in the penis, not associated
with the urethra (from the archives of the Clinic of Ra-
diology and Nuclear Medicine, University Hospital Brno)

riziko poranéni mocového traktu, je invazivnéjsi
chirurgicka lé¢ba metodou volby. Prezentuji zde
pripad, kde pacient si sdm zaved| vice cizich pfed-
métd do dolnich mocovych cest a jak byly feSeny.
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Muz, 60 let, s poruchou sexudini preference byl
sledovan a lécen v psychiatrické lécebné v Brné -



