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KOMPLIKOVANA PERKUTANNT EXTRAKCE KONKREMENTU U PACIENTA S TRANSPLANTOVANOU LEDVINOU

Komplikovana perkutanni extrakce konkrementu
u pacienta s transplantovanou ledvinou
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U pacient( s transplantovanou ledvinou predstavuje perkutanni extrakce konkremen-
tu (PEK) zakrok vyzadujici zohlednéni specifickych anatomickych a fyziologickych
podminek $tépu. Tato kazuistika popisuje pfipad 69letého muze, u néhoz byla PEK
indikovana pro opakované zanéty transplantované ledviny a progresi velikosti kon-
krementU. Zakrok byl Uspésné proveden bez rezidudini litidzy, aviak pooperacné se
objevily komplikace, veéetné krvaceni a infekce, které si vyzadaly akutni chirurgickou
revizi a intenzivni péci. Diky rychlému zasahu a nasledné 1é¢bé se podafilo zachovat
funkci transplantované ledviny. Pfipad zd{irazfuje vyznam precizni diagnostiky, vhod-
ného terapeutického postupu a peclivého pooperacniho sledovani pro minimalizaci
komplikaci a dlouhodobé zachovéni stépu.

Klicova slova: transplantace ledviny, urolitidza, komplikace, 1é¢ba.

Complicated percutaneous nephrolithotomy in a kidney transplant patient

In patients with a transplanted kidney, percutaneous nephrolithotomy (PCNL) is a pro-
cedure that requires consideration of the graft’s specific anatomical and physiological
conditions. This case report describes a 69-year-old man who underwent PCNL due to
recurrent graft infections and the progression of stone size. The procedure was suc-
cessfully completed without residual lithiasis; however, postoperative complications,
including bleeding and infection, required emergency surgical revision and intensive
care. Prompt intervention and subsequent treatment preserved the function of the
transplanted kidney. This case highlights the importance of precise diagnosis, appro-
priate therapeutic strategies, and thorough postoperative monitoring to minimize
complications and ensure the long-term preservation of the graft.

Key words: kidney transplantation, urolithiasis, complication, treatment.

Uvod

Transplantace ledvin je nejefektivnéjsi
metodou |é¢by chronického selhani ledvin.
Urolitidza u pfijemcl ledvinnych graftl pred-
stavuje specificky klinicky problém vzhledem
k odlisSnym anatomickym a fyziologickym
podminkam transplantovaného orgénu. S in-
cidenci v rozmezi 0,1 % az 6,3 % se ledvinové
kameny v transplantovanych ledvinach vy-
skytuji vzacné, avsak nesou znacna rizika pro
dlouhodobou funkénost a Zivotnost stépu
(1, 2). Heterotopicka lokalizace transplantova-

né ledviny na ilickych cévach odlisuje chirur-
gicky pfistup k odstranéni konkrementu (3, 4).

Diagnostika a adekvatni 1é¢ba nefrolitidzy
po transplantaci jsou zdsadni pro zachovani
funkce transplantatu a celkového zdravotni-
ho stavu pacienta. Management urolitidzy
v transplantované ledviné zahrnuje sledovani,
extrakorporalni litotrypsirdzovou vinou (LERV),
antegradni a retrogradni ureterorenoskopii
(URS), perkutanni extrakci konkrementu (PEK)
¢i otevieny vykon. Volba metody je ovlivnéna
charakteristikami konkrementd, zejména jejich
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