SDELENI Z PRAXE

ETANOLOVA ABLACE PROSTATY (EAP)
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Benigni hyperplazie prostaty piedstavuje jedno z nejcastéjSich onemocnéni muzi nad 50 let. Toto onemocnéni miize s fadou
vedlejsich diagnoz vyustit ve velmi komplikovany stav - retenci mocovou, ktera je obcas resitelna jen permanentnim katetrem
nebo epicystostomii. Tim dochazi k podstatnému zhorseni Zivotniho komfortu pacienta.

Uvod

Myslim si, Ze kazda urologicka ambulance ma nékolik
pacientd na permanentnim Kkatetru. PfestoZe existuje fada
moznosti 1éCby, ktera je v dneSni dobé velmi Setrna, tito
pacienti bud nejsou schopni operace, nebo nechtéji byt
operovani, ponévadz jim tento stav vyhovuje. Tuto skupinu
jsem oslovil a podrobné vysvétlil, ze na zakladé ambulant-
niho oSetfeni jim mohu zlepSit Zivotni komfort a predejit
eventualnim obtizim, které se mohou vyskytnout pfi per-
manentnim katetru. Zatim jsem se domluvil s 6 pacienty.

Metoda

K aplikaci pouzivam 95% etanol, ktery aplikuji do
prostaty transrektalné pomoci epiduralni jehly a injek¢ni
stfikacky. Etanol nekrotizuje prostatickou tkan a tim do-
chazi k uvolnéni hrdla mocového méchyre. Do kazdého
laloku bylo aplikovano 6 ml 95% etanolu. Béhem celého
vykonu, ktery trva cca 15 minut, je intraven6zné podavan
fyziologicky roztok. Pacienti nebyli vybirani dle Zadnych
dalSich kritérii, na permanentnim katetru byli nejméné
1 rok. U vSech byl katetr zaveden pro mocovou retenci
a byl proveden pokus o spontanni mikci. Pfed aplikaci
dochazeli k pravidelnym vyménam katetru & 1 mésic. Po
aplikaci etanolu byl katetr vytazen za cca 7 dnt.

Priprava pacienta

Pfi vyméné katetru byla odebrana mo¢ na kultivaci.
Zadna mo¢ nebyla sterilni. Den pied vykonem jsem nasa-
dil chinolony, které pacienti brali 4 12 hodin do vytaZeni
katetru. Pacienti musi pfijit pred aplikaci vyprazdnéni.

Vysledky

Béhem rocéniho sledovani (listopad 2000 - prosinec
2001) je 5 pacienttli bez katetru, moci spontann€, bez uniku
mo¢i. IPSS se pohybuje v rozmezi 7-12, mocové reziduum
do 40 ml. Jeden pacient i po opakované aplikaci (3x) mél
mocovou retenci do dvou dnti po vytazeni katetru a nyni
je stale na permanentnim katetru.

Zavérem

Metodu EAP mize provadét kazda urologicka am-
bulance, neni potieba specialniho vybaveni. Smyslem je
zlepsit Zivotni komfort pacienttl, coz se u 5 z nich povedlo,
a u jednoho ztstal na stejné urovni. Komplikace pfi apli-
kaci nebo po ni jsem nezaznamenal Zadné.

120

www.solen.cz

Urologie pro praxi 2002 / 3




