cidenci patfi evropské staty a Ocednie, zatimco

V mezindrodnim srovnani Ceska republika ob-
sazuje mista porovnatelna s evropskym primeérem.
Kazdoro¢né je nové diagnostikovan kolorektalnf
karcinom pfiblizné u 7 700 pacientt a zhruba 3400
pacientl na toto onemocnéni umird. Primérny vek
pacienta v ¢ase diagndzy je 65-74 let, nicméné
18 % vsech nemocnych je mladsich nez 60 let. Na
incidenci a mortalité se vic podili muzi v porovnani
se zenami (3).

Histopatologicky se nej¢astéji jedna o adenokar-
cinom (v 95 %), mezi vzacnéjsi podtypy patfi mu-
cindzni (hlenotvorny) adenokarcinom, adenoskva-
mozni karcinom a karcinom z prstencitych bunék (2).

Kolorektalni karcinom metastazuje primarné
lymfogenné, pozdéji do vzdalenych lymfatickych
uzlin a nasledné hematogenni cestou. Ze vzdalené
diseminace jsou nejcastéji postizena jatra (60 %)
a plice (10-15 %). Pokrocilé onemocnéni se mize
$ifit po peritoneu a rovnéZ prorUstat do okolitych
organd (4). Testikularni metastazy adenokarcinomu
tlustého stfeva jsou velmi ojedinélé, tvofi priblizné
1 9% vSech malignich nadord varlat (5).

V nasem ¢lanku prezentujeme kazuistiku pa-
cienta s metastazou mucinézniho adenokarci-
nomu tlustého stfeva prokazanou pfi radikainf
orchiektomii.

Obr. 1. Prepardt z radikdIni orchiektomie; resekdt
pravého varlete s hydrokélou; zdroj: z archivu Ustavu
patologie FN Brno

Fig. 1. Specimen from radical orchiectomy; resection
of the right testicle with hydrocele; source: archive of
Department of pathology, The University Hospital Brno

KAZUISTIKY

KAZUISTIKA

76lety pacient s internimi komorbiditami (arte-
ridlni hypertenze, diabetes mellitus 2. typu) byl
anamnesticky v roce 2014 po pravostranné hemi-
kolektomii pro invazivni adenokarcinom tlustého
stfeva pT2N2b. Vzhledem k histologii byla indiko-
vana adjuvantni chemoterapie v rezimu FOLFOX,
celkem 10 cykld. Pacient byl sledovan na onkologic-
kém pracovisti, pro recidivu do plic v kvétnu 2022
podstoupil stereotaktickou radioterapii.

Pacient byl poprvé vysetfen na naSem pracovisti
v listopadu 2022 pro zvétsujici se pravou polovinu
skrota. Prifyzikalnim vysetfeni byla zjisténa na pravém
hemiskrotu 1,5 cm velkd, palpacné nebolestiva, rezi-
stence. Pacient pfichazi s vysledky ultrazvuku skrota
do nadfambulance po mésici, vysetfeni prokédzalo dvé
nehomogenni loZiska velikosti 25 a 28 mm a rovnéz
objemnou hydrokélu vpravo. Z onkomarkerd byla
elevovana pouze laktatdehydrogenaza 4,28 ukat/!
(norma 2,25-3,75 ukat/l), ostatni parametry byly v nor-
mé hCG 2 U/l (horma 0-5 U/1), AFP 1,17 kU/I (norma
0,74-7,29). Pacient v lednu 2023 podstoupil radikal-
ni orchiektomii vpravo. Peroperacné byla nalezena
objemna cysta pravého varlete (10 X 8 X 6 cm) se
dvéma polypoidnimi tumory (Obr. 1 a 2). Operacni
i pooperacni prabeh byl u pacienta bez komplika-
ci. Histopatologické vysetfeni prokazalo metastazu

Obr. 2. Prepardt z radikdini orchiektomie; rozstrize-
nd hydrokéla se dvéma metastdzami mucinézniho
adenokarcinomu; zdroj: z archivu Ustavu patologie
FN Brno

Fig. 2. Specimen from radical orchiectomy; Excised
hydrocele with two metastases of mucinous adenocar-
cinoma; source: archive of Department of pathology,
The University Hospital Brno
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