penisu, daldi recidiva se u téchto pacientl nevy-
vinula, vsichni sledovani pacienti jsou nazivu bez
pfitomnosti znamek onemocnéni. Jeden pacient
s lokaIni recidivou zemfel na duplicitni diseminovany
histologicky potvrzeny karcinom plic bez lé¢by pro
lokaIni recidivu karcinomu penisu. U jiného pacien-
ta doslo k uzlinovému relapsu bez lokalnf recidivy,
byla provedena lymfadenektomie a pooperacni
radioterapie, pacient je nadale bez zndmek recidivy
onemocnéni. Z 28 Ié¢enych pacientl je v soucasné
dobé nazivu 24, jeden pacienti zemfel na duplicitni
plicni karcinom, jeden na kardialni selhani a zbyli
dva na interni komorbidity. HDR brachyterapie je
celkové velmi dobfe snasenou lécebnou terapi,
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Obr. 3. Paraleini aplikace plastic-
kych trubicek u pacienta s bifokdInim
karcinomem penisu

Fig. 3. Farallel application of plastic
tubes in patient with bifocal penile
carcinoma

Obr. 4. Kosmeticky vysledek po bra-
| chyterapii

| Fig.4. Cosmetic effect after brachy-
therapy

vsichni indikovani pacienti zvladli celou terapii bez
nutnosti preruseni. Z akutnich radia¢nich reakci se
nejcastéji objevovala mukositida 2. stupné, kterd
se obvykle velmi dobfe zhojila do osmi tydnl po
terapii. Z pozdnich reakci se objevily postradiacni
angiektazie stupné 1 na glandu celkem u sedmi pa-
cientd, u dvou pacientd se vyvinula uretraIni stendza
a jeden pacient musel podstoupit parcialni amputaci
penisu pro postradia¢ni vied. Celkem 20 pacientt
Zije se zachovalym penisem (71 %), z toho sexudlné
aktivnim Zivotem Zije 19 pacient(. Tito pacienti dle
dotaznikd maji sexualni Zivot i sexualni uspokojenti
stejné jako pfed zahajenim lécby (obr. 4). Dle stati-
stickych Setfeni v naSem souboru pacientd vyslo
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