pahylu distadlniho mocovodu az k trigonu moco-
vého méchyfe a odetfena suturou.

Nasledné byla provedena Boariho plastika vy-
tvofenim laloku ze stény mocového méchyre a jeho
tubulizaci na stentu s napojenim na proximalni ¢ast
mocovodu. Defekt po vytnuti laloku jsme osetfili
suturou, distalni konec stentu vyvedli pfes sténu
mocového méchyfe a sténu bfisni. Z malé panve byl
vyveden drén a po zasiti rany byl na kizi pfilepen
,5quib” sacek za Ucelem jimani moci ze stentu.

Nasledn& hospitalizace probéhla bez komplikaci,
23.den po vykonu jsme extrahovali stent a pacienta
propustili nasledujici den s mocovym katétrem, ktery
byl odstranén s odstupem dalsich dvou tydnd.

V poopera¢nim obdobi byl pacient bez potiZi,
bez dilatace KPS levé ledviny, pouze v odbérech za-
chycena elevace kreatininu na 133 umol/I, proto jsme
pacientovi doporucili nefrologickou dispenzarizaci.
Histologicky vysel high grade urotelidlni karcinom
pla, bez znamek invazivniho rdstu do subepitelial-
niho pojiva. S timto nalezem jsme pacientovi do-
porucili CT-IVU a cystoskopii s odstupem tif mésicu.

Pacient v kvétnu 2019 odevzdal vzorek moci
na kultivacni vysetfeni pfed planovanym cystosko-
pickym vysetfenim, ke kterému se ale nedostavil.
Nepodstoupil ani doporucené CT. Jak bylo pozdéji

KAZUISTIKA

Obr. 4. Schéma,psoas hitch”—vy-
taZeni a fixace méchyre na m. psoas
za Ucelem zkrdcen/ vzddlenosti mezi
méchyrem a pahylem mocovodu
k provedeni anastomdzy (zdroj: Filip
Mares, licence CGBY 4.0)

Fig. 4. Psoas hitch diagram — the
bladder is pulled up and secured
to the psoas muscle, to reduce the
distance between the distal ureter
and the bladder so an anastomosis
can be performed

zjisténo, tak z osobnich dtvodU. Novy termin CT
jsme pacientovi zajistili a s vysledkem bude prove-
dena i kontrolni cystoskopie.

DISKUZE

V roce 2012 prezentovali Alchiede Simonate
a kolektiv (4) soubor 73 pacientd s tumorem distal-
niho ureteru, u nichZ byla provedena segmentaini
ureterektomie a jejichZ mira pfeZiti pét let byla
85,3 %. Jako metody obnovy pasaze moci byly po-
uZity jak end-to-end anastomaza, tak Boariho plas-
tika (Obr. 3), ¢i napojeni tzv. ,psoas hitch” (Obr. 4).

Kolektiv S. Robinsona, A. Parnhama a H. Moti-
waly v ¢lanku z r. 2017 (5) publikoval svou zkuse-
nost se vzorkem 20 pacientl s tumorem distalni-
ho mocovodu, kde provedli resekci postizeného
Useku s obnovenim pasaze Boariho plastikou.
V pooperacnim sledovani pacientl v horizontu
11 let zaznamenali dvé dmrti v souvislosti se za-
kladnim nadorovym onemocnénim (tedy 10 %
vzorku), dalsich Sest Umrti bez ndvaznosti k tumo-
ru. Dale popsali lokalInf recidivu u tfech pacientd
(15 %) a druhostranny vyskyt tumoru u jednoho
pacienta.

Ces Urol 2019; 23(3): 237-242




