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Hemospermie vydési postizeného vice, nez hematurie. I po ¢tyficatém roku véku je maligni pricina vzacna. Po vylouceni
nekontrolované hypertenze je rozhodujicim prostiredkem v diagnostice transrektalni sonografie (TRUS).
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HAEMOSPERMIA

Haemospermia frightened the patient more than the haematuria. Also, over the age of 40 it can be caused by malignancy, althou-
gh this is rare. After excluding uncontrolled hypertension as an aetiology, the transrectal sonography is authoritative (TRUS).
Key words: haemospermia, hypertension, TRUS (transrectal uro-sonography).

Uvod

Maloco tak vydési muze a pripadné i jeho partnerku
jako krev v ejakulatu. Tak, jak postiZeny dovede bagate-
lizovat a ,racionalizovat® hematurii, hemospermie vzdy
prekvapi a vyvola karcinofobii.

Vyskyt

Prevalence hemospermie neni znama. Ne vZidy muz
ejakuluje pod kontrolou zraku. Kromé toho krev barvici
povrch penisu po bezbariérovém koitu byva spiSe povazo-
vana za projev gynekologické poruchy nebo poranéni.

Etiologie

Do poloviny 20. stoleti panoval nazor, Ze prevazuji
funkéni pric¢iny - od sexualni abstinence po jeji pravy opak
a mechanizmus je analogicky hematurii e vacuo (8). Zdroj
krvaceni byl spekulativné umistén do semennych vack. Po-
dil idiopatickych hemospermii se zacal sniZovat se zavede-
nim transrektalniho ultrazvukového vysetieni (TRUS) (10).
Katalag publikovanych abnormit spojovanych s hemosper-
mii je nepreberny. Zakladni otazku: ,,Co s tim?“ nefesi.

Diagnostika

Nejtypictéjsi jsou 1-3 epizody ,tiché hemospermie”
u muze kolem tficatého roku véku. Pravdépodobnost skry-
té malignity je naprostou vyjimkou.

U muZe nad Ctyficet let s déletrvajici hemospermii
musime v prvni fad€ patrat po nekontrolované hypertenzi.
Hemospermie miize byt jejim prvnim projevem (3).

Podrobné urologické vysetieni je indikovano u muze
nad cCtyficet let, u néhoZz opakovana hemospermie je
doprovazena mikroskopickou hematurii v mezidobi mezi
ejakulacemi. Algoritmus je pak stejny jako u kazdé jiné
hematurie.

Principy vySetieni

Pfi vySetfeni genitalu je nutno zdiraznit peclivou
rektalni palpaci se zaméfenim na moznost vyhmatnout
rezistenci v oblasti semennych vacki. Po ukonéeni rektal-
ni palpace obratime pozornost na meatus uretry a mozny
exprimat v ném. Kultivace moc¢i a cytologické vySetieni
moci po palpaci prostaty je vhodné az u muzii nad Ctyficet
let. U mladych muzi spiSe vylou¢ime kapavku. Nové infor-
mace z literatury signalizuji navrat tuberkuldzy.

Milnikem v objasinovani hemospermie bylo zavedeni
TRUS. Jeho vyté€Znost potvrzuji prace, které srovnavaji
sonografické nalezy s nuklearni magnetickou rezonanci
(NMR), ktera neni zdaleka tak dostupna (ani ekonomicky)
jako TRUS (6, 7).

Obé vysetfeni prinaseji stejné spektrum odhalenych ab-
normalit. Z 80-90 % oba zplisoby zobrazeni pfi opakované
hemospermii nachazeji totéz: dilatované semenné vacky.
NMR je schopna jejich obsah definovat jako krev. Statisti-
ky hovori pro zanétlivy ptivod.

Méné casté jsou cysty, n€kdy dysontogenetické Miille-
rova vyvodu. Jejich vyznam je sporny, ale mohou byt spo-
jeny s vrozenymi vyvojovymi vadami ledvin. Stejné sporny
vyznam ma nalez kalcifikaci v dilatovanych vaccich.

Pfi jakychkoliv nejasnostech TRUS umoznuje bez-
pecné pouzit zakladni pravidlo invazivni sonografie:
jsi-li na pochybach ,pozdrav“ podezielé misto bioptickou
jehlou. Pravdépodobnost ziskani ,maligniho materialu®
je i za téchto okolnosti velmi mala. Pfi negativité TRUS
a prelécené infekci je u trvajici hemospermie indikovana
- nikoliv absolutné - uretrocystoskopie, s védomim, Ze
méchyfovy zdroj hemospermie by byl raritou. MizZeme
oCekavat otok a prekrveni v prostatické uretie. Patrat
musime po intrauretralnim rozsevu kondylomat. Vzac-
nosti je uretralni polyp v misté verumontana jako vyraz
poruchy vchlipeni bunék piedstojné zlazy, tedy ektopicka
prostaticka tkan.

Bohuzel Casto jen prfi erekci (u vysetfovaného) jsou
patrny abnormalni varikézni vény podél bocCnich stén
verumontana. Mohou byt zdrojem jak hemospermie, tak
jevu od hemospermie odlisSného - masivni postejakulacni
hematurie (9). I v tomto pfipadé€ jde o vrozenou vyvojovou
vadu. Je zajimavé, Ze tyto nalezy byly opakovan€ popsany
u plemennych hiebc.

V posledni dob€ pribyva hemospermii iatrogennich.
Castgjsi jsou po punkcich prostaty v ramci diagnostiky kar-
cinomu piedstojné Zlazy (1, 2), vzacn€jsi po extrakorporal-
ni litotrypsi nizce uloZené ureterolitidzy razovou vinou.

Benigni hyperplazie prostaty neni pri¢inou hemosper-
mie, ani antikoagula¢ni 1é¢ba sama o sob€ hemospermii
nevyvola (Gattoni 1996).

Hemospermie se vSak muZe stat i ,,suvenyrem® z koupa-
ni v piirodnich zdrojich v subsaharské Africe. Rozhodujici
je pak nalez vajicek schistozomy v ejakulatu (4). I v Egypté
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je hemospermie pomérné€ Casta, kromé tuberkulozy je dru-
hou nejcastéjsi pri¢inou nakaza netuberkuloznimi myko-
bakteriemi druhu M. smegmatis.

Lécba
Hlavnim krokem je ovlivnéni anxiozity nemocného
a jeho partnerky. Nevymizi-li hemospermie spontanné, pak
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