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Hlavni stanovisko prace: Analyza dat chlapcU
operovanych pro nehmatné varle. Vyhodnotit,
v kolika pfipadech byla revize tfiselného kanalu
dostate¢na k diagnostice a |é¢bé nehmatného
varlete a v kolika pffpadech bylo nutné provést
revizi dutiny bfisni.

The main objective: Data analysis in boys
operated on for an impalpable testis. To evaluate
in how many cases an exploration of the inguinal
canal was sufficient to diagnose and treat the
impalpable testis and how many cases required
an exploration of the abdominal cavity.
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Uvod: Diagnostika a lé¢ba nehmatného varlete
zUstava kontroverznim tématem. Cilem studie je ana-
lyza dat chlapct operovanych pro nehmatné varle.

Material a metody: V retrospektivni studii jsme
zhodnoatili nadlezy u 228 chlapcl operovanych pro
nesestouplé varle v letech 2017 az 2018 na Uro-
logické klinice Fakultni nemocnice v Olomouci.
Diagnostiku kryptorchismu provadime fyzikalnim
vysetfenim. U pacientd s hmatnym varletem volime
orchidopexi z tfiselného pfistupu. Pokud u paci-
entld s nehmatnym varletem neprokaze palpace
v celkové anestezii pfitomnost varlete, zacindme
nejprve revizi tfiselného kanalu. Pfi ndlezu viabilni-
ho varlete pokrac¢ujeme standardni orchidopexi, pfi
jeho vysoké lokalizaci volime orchidopexi s retrope-
ritonealni mobilizaci chdmovodu a cévniho svazku.
Pri nalezu atrofického rezidua varlete provadime or-
chiektomii. Pokud nenf varle, nebo jeho reziduum,
¢i chdmovod nalezen, pfistupujeme k revizi dutiny
bfisni. Pfi ndlezu makroskopicky zdravého varlete
provadime jednodobou orchidopexi s pferusenim
cévniho zasobeni dle Fowler-Stephense. Pfi ndlezu
atrofického varlete provadime orchiektomii, pfi
prikazu ageneze vykon ukoncujeme.

Vysledky: Do studie jsme zahrnuli 228 chlap-
ct, oboustranny kryptorchismus byl diagnostikovan
u 29 chlapcti (12,7 %). Celkem bylo operovano 257 var-
lat — 197 varlat bylo hmatnych (76,7 %) a 60 (23,3 %)
nehmatnych. V pffpadé nehmatného varlete bylo
varle nebo jeho reziduum lokalizovano v tfisle 27x
(45,0 %). U 13 viabilnich varlat jsme provedli orchido-



