chemoterapii — capecitabin v monoterapii. Pro
vyraznou gastrointestinalni intoleranci (gr. 3) byla
lé¢ba po prvnim cyklu ukoncena.

Pacientka je nyni osm mésict po vykonu
zcela bez obtiZi, bez recidivy, provadi Cistou in-
termitentni katetrizaci s ob¢asnou spontanni
mikci, je kontinentni a pravidelné dispenzarizo-
vana uroonkologickym tymem. Rendlnf funkce
jsou pouze minimalné zvysené, urea 7,9 mmol/I
a kreatinin 112 mmol/I.

DISKUZE

Pouziti stfevniho segmentu k rekonstrukci mo-
Covych cest pfedstavuje vyznamny pfinos v pfipa-
dé potfeby nahrady mocovych cest. U mladsiho
pacienta je viak vzhledem k pfedpokladanému
dlouhodobému preZiti vyssi riziko pozdni kompli-
kace ve smyslu vzniku adenokarcinomu v pouZitém
segmentu streva.

KAZUISTIKA

Obvykla doba transformace normalnich stfev-
nich bunék do nadorovych je patrné méné nez
pét az deset let. Chronicka expozice stfevni sliznice
moci mUze vést k jeji dysplazii. Pfesny mechaniz-
mus této kancerogeneze neni zndm, uvazuje se
o chronickém zanétu nebo drazdéni sliznice dlou-
hou expozici moce (6), coz podporuji histologické
zmény s ndlezem zanétlivych bunék.

Vysetfeni moce nebo zobrazovadi vysetfeni k ¢as-
né diagndze takové komplikace nestadf. Klasické vy-
Setfeni mocového sedimentu ztraci svou zakladni
vypovidajici schopnost, protoze nalez leukocytl Ci
erytrocytl je z nasi zkusenosti takika pravidlem. Spise
se orientujeme dle eventualnich vykyvd v do té doby
stabilnim chronickém nélezu. MinimaIné pro pacienta
zatézujici a mnohdy ndpomocné je orientovat se
podle cytologického vysetieni moce, i kdyZ i to je
nékdy, diky pfitomnému hlenu ze stfeva, svizelné
hodnotit. VyuZiti zobrazovacich metod ma omezenou
vypovidajici schopnost a vétsinou zachyti az pokrocilé
nalezy, jako tomu bylo v tomto pifpadé. Zkusenosti

Obr. 4. CTvysetreni zachycujici intralumindlini expanzi v augmentovaném mocovém méchyri
Fig. 4. CTexamination capturing intraluminal expansion in the augmented bladder
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