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PREHLEDOVY CLANEK

uretralni ploténky z ventralniho pfistupu ure-
trou, a poté vytvoreni prostoru pro inlay vio-
Zeni Stépu pomoci disekce medidlnich okraju
uretradlni ploténky. Fixace stépu je provedena
jednotlivymi vstiebatelnymi stehy. Ventralni
pfistup uretrou je uzavien pokracovanym
vstfebatelnym stehem s tubularizaci rekon-
struované uretry.

m Modifikaci Asopovy techniky dosahli Kulkar-
ni a Barbagli moznosti rekonstruovat rdz-
né dlouhé komplexy striktur pfedni uretry.
/ perineotomie po invaginaci penisu do rany
je uvolnéna, poté rotovana a discidovéna
dorzalni ¢ast penilni uretry se strikturou. Tato
dorzalni onlay technika umoznuje osetfit jak
oblast fossa navicularis a zevniho meatu na
distalnim konci, tak pfipadnou strikturu v ob-
lasti bulbarni uretry na proximalnim konci.
Viykon je limitovan moznosti odbéru dosta-
tec¢né dlouhého slizni¢niho stépu.

METODIKA ZPRACOVANI DAT

K vyhledani praci na strankach databazi Pub-
Med a Medline, které byly publikovany v letech
2016 a7 2018 a tykaly se rekonstrukenich operaci
striktur penilni uretry, byly pouZity v posloupnosti
slova: penile stricture, urethroplasty.

Do analyzy byly zafazeny prace, u kterych bylo
mozné zjistit pocet pacientd, délku striktury, prl-
mérnou dobu sledovani, zvoleny typ rekonstruk-
ce, metodu sledovani a Uspésnost. Prace, které
neobsahovaly uvedena kritéria k hodnoceni, byly
vyfazeny. Podobné byly vyfazeny prace tykajici se
problematiky hypospadii, lichen sclerosus a fa-
loplastik predstavujici specifickou problematiku
(Obr. 1). Hypospadie jako vrozena vyvojova vada
je feSena specidlnimi technikami v détském veku
a v pfipadé selhani v dobé dospélosti vyzaduje
vicedobé rekonstrukce s uzitim jak ziveného lalo-
ku, tak bukalniho stépu. Velmi ¢asto je nutné obé
metody kombinovat. V pfipadé lichen sclerosus je
metodou volby uziti bukalniho $tépu vzhledem
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ziveného laloku, ktery mUze byt rovnéz postizen
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timto onemocnénim, je provazeno 50% neulspés-
nosti. Faloplastika naopak vyuziva Ziveny lalok.

Na strankdch databazi PubMed a Medline
v letech 2016-2018 bylo zafazeno na téma re-
konstrukce penilnf uretry celkem 179 ¢lankd.
Na zakladé vyse uvedené metodiky zpracova-
ni dat se do zhodnoceni podafilo zahrnout 15
praci, z toho devét soubord tykajicich se rekon-
strukce penilnf uretry s vyuzitim Ziveného laloku
(Tabulka 1), dalsich devét souborl tykajicich se
rekonstrukce penilni uretry s vyuzitim bukalniho
Stépu (Tabulka 2). Ve tfech pfipadech prace zahr-
novaly soubory pacientl feSenych pro strikturu
penilni uretry jak Zivenym lalokem, tak bukalnim
Stepem.

Uspésnost byla v jednotlivych publikacich
zpravidla posuzovéana na zakladé uroflowmet-
rie, dotaznikd (International Prostate Symptom
Score, AUA Symptom Score, Male Sexual Health
Questionnaire, Global Response Assessment
Questionnaire, Quality of Life Scale), rtg vysetieni
(retrogradnfi uretrografie, mikénf cystouretrogra-
fie), pfipadné endoskopie.

Pi statistickém hodnoceni byly vyuzity dveé me-
tody, test na shodu relativnich ¢etnosti spolu s na-
slednym post-hoc testem vicendsobného srovnani
a model s vyuZitim logistické regrese.
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Obr. 1. Metodika zpracovdni dat
Fig. 1. Data processing methods



