ORIGINALNI PRACE

pfi konzervativnim postupu doslo k vycefeni moci trastni latku podanou pfi biopsii pod CT kontrolou.
(histologie z bioptického vzorku nasledné s popisem Nejzévaznéjsi komplikaci byl perirendlni hematom
urotelidiniho karcinomu). V jednom pfipadé se obje- (dle CT 77 x40 x 92 mm) u nemocné s hemokoagu-
vila koZni alergicka reakce pravdépodobné na kon- lani poruchou (nicméné dle hematologa poruchou

Tab. 5. Indikace a kontraindikace biopsie tumoru ledviny
Tab. 5. Indications and contraindications for renal tumor biopsy

Indikace
Malé rendini léze pred Aktivnim sledovanim Je-li potenciondlnf klinicky benefit
Lécbou ablativnimi technikami
Nejasné/neobvyklé léze Napf. podezfeni na lymfom,
absces, metastazu
Metastatické onemocnéni Pro vybér nejvhodnéjsi

|éCebné strategie

Inoperabilni retroperitonealni tumor zasahuijici ledvinu

Kontraindikace

Absolutni Nekorigovand koagulopatie

Relativni Mala ,Life Expectancy”, lokdlné
pokrocilé/metastatické onemocnént
u pacientd, kteff nejsou kandidaty
chirurgické, ablativni nebo medika-
mentozni 1é¢by (s vyjimkou lécby
symptomatické)

Obr. 2. CT, transverzdini fez. Muz, 35 let. Vievo snimek CT pred biopsii s popisem objemného tumoru levé led-
viny a retroperitonea s prordstanim do dolni duté Zily, vpravo snimek v pribéhu biopsie. Histologicky nddor ze
Zloutkového vdcku

Fig. 2. CTscan, transverse plane. A thirty-five year old male. In the left picture — CT scan prior to the biopsy with
the description of the tumor of the left kidney and retroperitoneum with the vena cava inferior invasion. In the
right picture — CT scan during the biopsy. Histologically Yolk-sac tumor
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