hujici aluminiovy vyménik tepla, teplotni
sondu a silikonovy katétr. Vyhodou je jed-
noduchost, cena, mensi naroky na obsluhu
a personal (6). Druhou moznosti je radiofre-
kvencné indukovana chemohypertermie,
tedy RITE (radiofrequency-induced ther-
mo-chemotherapy). U této metody dochdzi
emisi radiofrekven¢ni energie z antény pfimo
v kavité mocového méchyie k hypertermii
stény mocového méchyre (cilova teplota
je 42 £ 2°C) za soucasné irigace mocového
méchyfe chlazenym cytostatikem. Specialni
jednorazovy katétr obsahuje anténu emi-
tujici radiofrekven¢ni energii a termocidla
k monitoraci teploty v moc¢ovém méchyfi
a urette (7). Na jiném principu funguje EMDA
(electromotive drug administration), kdy
dochazi k elektromolekularnim interakcim
(iontoforéza, elektroosmoza, elektroporace)
zlepsujicim penetraci cytostatika do stény
mocového méchyre (8). V Ceské republice
tato metoda neni dostupna. Cilem ¢lanku je
priblizit princip dvou metod intravezikalni
chemoterapie s vyuzitim tepelné energie,
které jsou dostupné v CR (HIVEC® a Synergo®
RITE), a to jak po strance principu a G¢innosti,
tak po strance praktickych informaci k pfipra-
vé pacienta a k samotnému pribéhu vykonu.

Intravezikalni
termochemoterapie (HIVEC®)

Mechanismus ucinku

Konvektivni hypertermie zlep3ujici tkano-
vou penetraci a zvysujici absorpci cytostatika
sténou mocového méchyre (9).

Indikacni kritéria

Ta-T1 high-grade nebo Tis nadory v pfipa-
dé nedostupnosti BCG, Ta-T1 high-grade nebo
Tis naddory po selhani BCG, jsou-li pacienti
kontraindikovani nebo odmitnou cystektomii.
Vykon je oprdvnéno provést pouze vysoce
specializované onkourologické centrum (10).

Cytostatikum

Mitomycin C (MMC) 40 mg fedény 40 ml
fyziologického roztoku. Pro nase pracovisté
pfipravuje roztok Oddéleni pfipravy cytosta-
tik FN Brno. (Pozn.: Jako alternativu k MMC
Ize pouzit 50 mg epirubicinu fedéného 50 ml
destilované vody.)

www.urologiepropraxi.cz

INTRAVEZIKALN TERMOCHEMOTERAPIE

Obr. 1. Jednordzovy set k intravezikdIni termo-
chemoterapii (zdroj: archiv autord)
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Priprava pacienta

Vykon je na naSem pracovisti prova-
dén pomoci pfistroje Combat BRS (Combat
Medical Ltd, Wheathampstead, UK). Pied
samotnym zahajenim terapie je potfebné
mit k dispozici jednordzovou sadu sestéva-
jici se z permanentniho mocového katétru
(PMK), termoclanku a systému spojovacich
hadi¢ek (Obr. 1). Dale sadu na vypousténi
mocového méchyre po ukonceni instalace
(Obr. 2). Z vlastnich zdrojl potfebujeme cy-
tostatikum, stfikacku na naplnéni balonku,
proplachovou stfika¢ku na Uvodni natla-
kovani pristroje fyziologickym roztokem
a sadu ke katetrizaci.

Provedeni vykonu

Za aseptickych kautel je zaveden PMK.
Vykon zahajime zapojenim okruhu mocovy
méchyf - pristroj a zpét (Obr. 3). Nasledné je
automaticky zahdjena cirkulace cytostatika
timto okruhem za kontroly pfistrojem a ope-
ratérem. Po dosazeni teploty 43 °C se zacina
odpocitavat ¢as ucinné termochemoterapie -
60 minut (Obr. 4). Po uplynuti tohoto intervalu
se napoji sada pro vypusténi, vytdhneme PMK
a pacient odchazi domd.

Schéma instilace

Pouzivame aplika¢ni schéma sestavajici
se zinduk¢ni terapie (6 davek & tyden) a udr-
zovaci terapie (3 davky 1x tydné & 3 mésice).
Celkové tedy pacient absolvuje maximalné
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Obr. 2. Sada k vypusténi mocového méchyre na
koncivykonu (zdroj: archiv autord)
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Obr. 3. Pristroj Combat BRS s pfipojenou sadou
k aplikaci (zdroj: archiv autord)

Obr. 4. Obrazovka pfistroje zndzorriujici aktudil-
ni teplotu cytostatika a cas instilace (zdroj: archiv
autord)
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Cirulace

Teplota je stabilni

15 sezeni. Po induk¢ni fazi a nasledné po
kazdych 3 cyklech je doporuceno provadét
kontrolni cystoskopii s odbérem cytologie
a biopsie.

Vykazat vykon 76532 (Intravezikalni
termochemoterapie) Ize maximalné 8x za

Ctvrtleti.



