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INTRALUMINALNI TUMOR MOCOVODU S HYDRONEFROZOU JAKO PRIMARNI ZACHYT METASTATICKEHO KARCINOMU PROSTATY

Intraluminalni tumor mocovodu
s hydronefrézou jako primarni zachyt
metastatického karcinomu prostaty
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Nadorové metastazy do mocovodu jsou vzacné. Zde prezentujeme pfipad intralumindlni metastazy karcinomu prostaty do mocovodu.
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Intraluminal ureteral tumor with hydronephrosis, as presentation of a primary metastatic prostate carcinoma

Ureteral metastasis are rare. We present a rare case of intraluminal metastastasis prostate carcinoma in to the ureter.
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Uvod

Karcinom prostaty je nej¢astéjsi malignitou
umuzl ve vyspélych zemich. V Ceské republice
aktualné predstavuje 14 % vdech malignit u do-
spélych muzd (1). Incidence v Ceské republice do-
sahovala v roce 2015 136 novych zachytd na 100
000 muz{. Mortalita zaujimala 28 muzd na 100 000
pfipadd (2). Narlst incidence v poslednich letech
je zpUsoben starutim populace a hlavné za néj
vdécime také zavedenim prostatického specific-
kého antigenu (PSA) do diagnostického algorit-
mu (3, 4). Diky nému se posunul i zachyt nizsich
stadif onemocnéni. Karcinom prostaty je typické
onemocnéni vyssiho véku — median véku je v CR
68 let (2). Klinicky obraz tohoto onemocnéni byva
v pocatku chudy, pacient byva ¢asto asymptoma-
ticky, nékdy se onemocnéni projevi az vzdalenymi
metastdzami. Lokalnf ¢i lokoregiondini pfiznaky
jsou zndmkou pokrocilého onemocnéni (5).

Jesté koncem minulého stoleti vétsina ne-
mocnych v dobé stanoveni diagnézy méla po-
krocily nador (5). V roce 2015 primarni zachyt
metastatického karcinomu prostaty zaujimal
pfiblizné 17 % z celkového poctu nove zachy-

cenych muzd s karcinomem prostaty. Z tohoto
poctu mortalita dosahovala pfiblizné 71 % (2).

Karcinom prostaty nejcastéji metastazuje
do lymfatickych uzlin, kosti, plic, jater, pleury (6).
Sekundarni metastazovani tohoto onemocnéni
do mocovodu je extrémneé vzacné, dosud je
popsano jen nékolik desitek pripadd.

Nejcast&jsimi malignimi tumory, které me-
tastazuji do mocovodu, jsou nddory plic, nédory
zaludkuy, stfeva, délozniho hrdla a rekta (7).

Nej¢astéjsim symptomem uretralni metasta-
zy je bedernti, kolikovitd bolest (15-20 %) zplso-
bena obstrukci ureteru. Hematurie se vyskytuje
méné casto (16 %) (8, 9).

Kazuistika

80lety pacient s anamnézou transvezikaln{
prostatektomie pred cca 10 lety byl konzultovan
z externiho chirurgického pracovisté, kde byl pfi-
jat pro kolikovité bolesti vievo. Na CT vysetfeni,
nasledné i CT intravendzni vylucovaci urografii
byla popsana dilatace KPS levé ledviny a ureteru
do vyse SIS skloubent, kde bylo ztlusténi stény mo-
¢ovodu s rezistenci cca 5 X 6 mm medialni stény

mocovodu nezasahujici mimo sténu mocovodu.
Pod timto ztlusténim byl ureter stihly. Vedlejsi nalez
byly suspektni metastazy v oblasti obratle L5 a levé
lopaty kosti kycelni. Renalnfa zanétlivé parametry
mél zvysené — kreatinin 120 umol/l, CRP 122 mg/I,
hemoglobin 105 g/I, PSA 297 ug/! (pomér 0,19).
V moci potvrzena kultivacné uroinfekce. Pacient
preloZzen na nase oddéleni, kde byla provedena
stentdz levého mocovodu a nésledné po zalé-
Cenf uroinfekce diagnostické ureterorenoskopie
s histologickym odbérem do lumen distéintho

Obr. 1. Oblast tumordznich zmén levého mo-
covodu
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Obr. 2. Ureterohydronefréza zpUsobend obstrukcf
levého mocovodu tumorem

Obr. 3. Endoskopicky ndlez intralumindiné pro-
minujicich hmot v levém mocovodu
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ureteru prominujicich navalitych hmot. Vysledek
histologického vysetieni byl neobvykly — patolog
popisuje metastatické formace adenokarcinomu
prostaty gleason skore 5 + 3 =8.V rdmci doplnénf
stagingu ndasledné provedena biopsie prostaty
kde potvrzena stejnd diagndza. Per rektum vyset-
fenf popisovéano s tuzsf levou stranou. Dale byla
provedena scintigrafie skeletu, kde potvrzeny vi-
cecetné metastazy skeletu. Pacient je nasledné
lécen ve spolupraci s onkologem pro metastaticky
karcinom prostaty androgen deprivacni terapif
LHRH antagonistou a bisfosfonaty, levy mocovod
je derivovan uretrdlnim stentem. | pfes androgen
deprivacni terapii dochézi k vzestupu PSA na 3,7
a progresi onemocnéni se zhorsenim klinického
stavu. ZvaZovana byla chemoterapeutickd 1écba,
kterd viak pro velmi Spatny stav pacienta nepo-
déna. Pacient do necelého pulroku po stanovent
diagndzy a nasazeni celkové terapie umira.

Diskuze

Metastdzy karcinomu prostaty do ureteru
jsou velmi vzacné. Doposud je v literatufe po-
pséano jen nékolik desitek pfipad. V roce 1999 ve
svém clanku shrnul 38 pfipadd Dr. Haddad (10).
Od té doby bylo popsano jiz jen nékolik pfipadd.

Predpoklddanou hypotézou, kterd by vy-
svétlovala mechanismus vzniku metastazy je

4. DvoracekJ, Babjuk M a kol. Onkourologie. Galén 2005: 225-231.
5. Kawaciuk I. Urologie. Galén 2009.

6. Bubendorf L, Schopfer A, Wagner U. Metastatic patterns
of prostate cancer: an autopsy study of 1589 patients. Hum
Pathol. 2000; 31(5): 578-583.

7. Fitch WP, Robinson JR, Radwin HW. Metastatic carcinoma
of the ureter. Arch Surg. 1976; 111: 874-876.

8. Presman D, Ehrlich L. Metastatic tumors of the ureter. J

implantace pomoci instrumentace v mocovych
cestach, arteridlni embolizace a diseminace po-
moci vendzniho ¢i lymfatického fecisté retro-
gradni cestou (11).

Klinickd symptomatologie je ve vétsiné pfipa-
dd popisovéna jako bederni kolikovita bolest ply-
nouci z obstrukce hornich mocovych cest. Uleva
od akutni symptomatologie je vétsinou fesena
nefrostomii nebo zavedenim uretrainiho stentu.

I v nasem pfipadé prezentujeme pacienta,
u kterého se nejprve metastaza moc¢ovodu pro-
jevila jako kolikovitd bolest bedra s probihajicim
uroinfektem, ktery byl primarné fesen desob-
strukci uretrdinim stentem. Nicméné i prresto, ze
jiz zpocatku je patrné, Ze se jedna o generalizo-
vanou malignitu, vysledek histologie i vzhledem
k normélni hodnoté PSA mUze byt prekvapivy.

Zaver
Z uvedeného ptipadu vyplyvd, ze pfi dia-
gnostice tumord mocovodu je tfeba zvazovat
i metastatické postizenitohoto organu, které se
objevuje velmi vzacné. Primarnim origem me-
tastdz mocovodu muze byt i karcinom prostaty,
ktery se dokonce v nasem pfipadé projevuje
i nizkymi hodnotami PSA a vysokou agresivitou.
Autor prohlasuje, Ze zpracovdni ¢ldnku
nebylo podporeno Zddnou spolecnosti.
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