Strelné poraneni penisu
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Autofi prezentuji pfipad 33letého muze se stfelnym poranénim penisu. Uvedena diagnostika a opera¢ni feSeni s véasnou extrakci ciziho
télesa sledovanou anatomickou i funkéni reparaci ad integrum.
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Gunshot injury of the penis

The authors present a case of a 33-year-old man with a gunshot injury to the penis. They report on diagnosing and surgical management
with an early foreign body removal followed by complete anatomical as well as functional repair.
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Uvod

Z celkového poctu zranéni se poranéni zev-
niho genitalu vyskytujf prmérné ve 2,2-10,3%
a postihuji vice muzskou populaci mezi
15-40 rokem veku. Vyssi incidence u muzd vy-
plyva nejen z anatomickych rozdild, pfispiva
ktomu i provozovani agresivnéjsich sportd, vysst
vyskyt nasili, autonehody, charakter prace a po-
uzitych pracovnich pomdcek, sexudlnf aktivity
a utoky zvitat (1).

Stfelnd poranéni genitélu se v mirovych do-
bach vyskytuji vzacné. S rostoucim nésilim jich
vsak v posledni dobé pfibyva. Pfiblizné 35 %
vsech stfelnych poranéni postihuje i zevni ge-
nital (1).

Vysvétlit klinické projevy, definovat postize-
né struktury a vybrat vhodny lécebny postup
umozni znalost anatomickych pomérd. Pod koz-
nim krytem penisu se nachazi povrchova fascia
penis superficialis (tunica dartos), pod kterou
lezi vena dorsalis penis superficialis. Dalsf vrst-
vu tvori fascia penis profunda (Buckova) a pod
ni probihajici dvé arteriae dorsales penis, nervi
dorsales penis a vena dorsalis penis profunda.
Dorzélni cévy vydavaji cirkumflexni vétve jdouci
po stranach na prednf stranu penisu. Povrch
kaverndznich téles pak tvofi treti vrstva — tunica
albuginea, kterd prechazi i na povrch spongi-
ozniho télesa, kde je zeslabena. Cévni zasobe-
ni topofivych téles zajistuje arteria profunda
penis, spongidzniho télesa arteriae urethrales,
odstupujici z pudendalnf artérie (2).

Kazuistika

Prezentujeme pripad 33letého muze, ktery
navstivil urologickou ambulanci se zastfelenym
hrebikem v penisu. Uraz byl zplisobeny vystie-
lem z nastfelovaci pistole, kterou pacient pfi
nasazovanivzduchové hadice drzel mezi koleny.

PFi tom pocitil jen lehké pichnuti v oblasti geni-
talu, kterému nevénoval pozornost. AZ na toa-
leté pfi moceni si v oblasti téla penisu nahmatal
nastreleny hrebik.

Pri vstupnim vysetfeni neudéval zddnou
bolest, nemél mikeni obtize. Celkové priznaky
nebyly vyjadreny, uretrorhagie ani hematurie
nebyla pfitomna. FyzikaIni vysetfeni prokazalo
plosny podkoZni hematom velikosti 3x2cm
ve stfedni tfetiné dorsaIni strany penisu nalevo
od stfednf ¢ary. V hloubce asi 1 cm bylo hmatné
cizi téleso, orientované mediolaterédlng, jeho la-
terdlni konec byl hmatny tésné pod kiizi na ure-
tralni strané penisu. V mocovém sedimentu byl
negativni nalez.

Z paraklinickych vysetfovacich metod byl
indikovan prosty snimek penisu a ultrazvukové

Obrdzek 1. Prosty rtg penisu se zastfelenym cizim télesem
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vysetfen( k upfesnéni polohy a tvaru télesa. Slo
o htebik vzhledu jehly délky cca 2cm (obra-
zek 1). Byl uloZen v tésné blizkosti levého corpus
cavernosum a cirkumflexnf artérie, kavernézni
i spongidzni téleso zlstalo intaktni (obrazek 2).
Poranéni uretry bylo z provedenych vysetreni
vysoce nepravdépodobné, uretrografie nebyla
indikovana (4).

Cizi téleso bylo extrahovano (obrazek 3)
z drobné kozniincize na uretraini strané penisu
v celkové anestézii pod clonou antibiotik. Ani
béhem erekce zplsobené celkovou anestézif
a pfi intimnim kontaktu télesa s cévou, nedoslo
pfi jeho opatrné extrakci ke krvacenf ani zvetseni
hematomu. Pooperacni obdobi probéhlo bez
komplikaci, pacient byl pfeockovan proti tetanu
a 2. pooperacni den propustén do doméci péce.
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Obrdzek 2. USG penisu upresiujici polohu ciziho télesa v{ci corpus cavernosum a okolnim cévam

Kontroln{ vySetfen( prokdzalo normalni nalez
na genitalu, pacient neudaval zadné mikeni ob-
tize ani poruchu erekce.

Zavér

Se strelnymi poranénimi genitalu se se-
tkdvame zfidka. Vetsi pocet téchto poranéni
se vyskytuje v mistech vélecnych konfliktd,
jako soucést vicecetnych zranéni, kterd byvaji
osetfovdna vseobecnymi chirurgy v polnich
nemocnicich. V mirovych oblastech se s nimi
setkdvame pouze ojedinéle. Vhodné diagnostika
(UZ s dopplerrovskym vysetfenim, rtg snimek,
event. uretrografie), kterd se u vetsiny pripadd
doporucuje, a v¢éasné operacni fesenf snizuji vy-
skyt moznych komplikaci jak ¢asnych (krvacent,

zanét), tak pozdnich (porucha funkce, jizvent)
(4, 5, 6). Profylaxe tetanu je u takovychto pora-
nénisamozfejmosti, vhodné je téz profylaktické
podanf antibiotik.
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Obrdzek 3. Extrahovany hrebik
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