Zprava Z 31. vyrocni
konference EAU v Mnichoveé

11.- 15. brezna 2016 probéhla v bavorské metropoli 31. vyrocni
konference Evropské urologické asociace. Konference se
zGC¢astnilo pres 13000 delegatl ze 118 zemi svéta. Prlbéh
konference bylo mozné sledovat jak na socialnich sitich, tak
na EAU TV. 0Odborny program zahrnoval vice jak 4400 védeckych
témat, celkem se na pédiu vystridalo 1425 prednasejicich.
Jednotlivé sekce probihali paralelné az v 12 prednaskovych
salech, v dalSich prostorech se pak pro zajemce konaly
oblibené ESU kurzy. Hojné uzivanym formdatem prednasek bylo
video, viéetné Zivych prenost z operacnich saltd, kterych bylo
tento rok opét vice. Personalizace konference byla snazsi
pomoci mobilni aplikace EAUl6 App, ktera uZzivatele mimo jiné
zavCas upozorni na predem zvolenou prednasku.

Zajimavym prispévkem bylo kritické zhodnoceni guidelines pro
medikamentézni expulzni terapii (MET). Alfablokatory a
blokatory kalciovych kanald byly doporuceny v guidelines na
zakladeé dat z nékolika metaanalyz, které prokazaly usnadnéni
prichodu konkrementu a snizeni poctu rendlnich kolik. Tyto
metaanalyzy vs$ak zahrnovaly studie rdznych kvalit. Dvé nedavno
publikované, multicentrické, dvojité zaslepené a placebem
kontrolované studie (Pickard et al., Furyk et al.) neprokdzaly
efekt MET. Pickard et al. neprokazal ve své studii rozdil mezi
placebem, alfablokdtorem a blokatorem kalciovych kandll. Furyk
et al. neprokazal celkovy efekt tamsulosinu oproti placebu,
ale na druhou stranu tamsulosin byl o 19,4 % efektivnéjsi u
vétsich konkrementd (> 5 mm). Na zdkladé dat z téchto studii
je zména v guidelines pro MET: alfablokatory jsou moznosti
volby k MET, ale pacient by mél byt informovan o nizké
efektivité, moznych vedlejSich Gc¢incich, a Ze je tato 1écba
off-label.

V sekci pediatrické urologie byla zdlraznéna nutnost
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navaznosti péce a prechod od détského urologa k dospélému.
V pripadé vrozenych vyvojovych vad (extrofie molového méchyre,
chlopné zadni uretry, neurogenni mocovy méchyr) se s postupem
Casu zlepSila diagnostika, 1écba a doba preziti détskych
pacientl. Tim padem se s témito pacienty zacinaji stale
Castéji setkavat ,dospéli” urologové. Urologicka onemocnéni
détského véku vyzadujici celozivotni péci a problematiku
tranzitni péce nejsou prozatim jasné definované postupy.
V soucCasnosti détsti urologové pracuji na vytvoreni doporuceni
vénujici se této problematice.

Nejvice prispévkl bylo tradi¢né vénovédno onkourologii, zejména
karcinomu prostaty. Zajimava debata probéhla na téma
multiparametrickda-MRI (mp-MRI) mezi Prof. Embertonem z Velké
Britanie a Dr. Arsovem z Némecka. Prof. Emberton silné
argumentoval pro standardni uzivani mp-MRI a cilenych biopsii.
Svou argumentaci podporil mnozstvim studii dokazujicich
snizeni poctu detekovanych insignifikatnich karcinomd pri
stejném pocltu téch, které je potreba 1éc¢it. Proti nému stal
Dr. Arsov, ktery jednotlivé dikazy probiral (definici
insignifikatniho karcinomu, rtznost technologie MRI, zplsob
interpretace nalezl z mp-MRI, fakt, Ze data pochdzeji jen
z velkych center apod.) a volal po opatrnosti. Zdlraznil, ze
mp-MRI a cilené biopsie jsou vzdy silné zavislé na lékari,
ktery je provadi. V paralelni sekci se patolog Dr.Leenders
z Holandska vénoval provokativnimu tématu: ,Je Gleason 6 jesté
karcinom?“. Upozornil, ze i kdyz ma nizky potencial
k metastazovani, je to stale karcinom (20% upgrading po
radikalni prostatektomii, u 10% biochemicka recidiva, u 2%
metastazy ¢i Umrti na karcinom). Z mnoha dalsich témat je
treba zminit stret ohledné nacasovani radiacni 1écby po
radikalni prostatektomii. Radiacni onkolog Prof. Wiegel z Ulmu
obhajoval koncept adjuvantni radioterapie (aRT) a urolog Dr.
Karnes z Rochesteru (USA) tzv. casnou salvage radioterapii
(eSRT). Velké mnozstvi prispévkl se také vénovalo systémové
lécbé karcinomu prostaty, jako napr. nové paradigma -
chemoterapie u hormonalné naivniho karcinomu, mechanismy



rezistence na systémovou 1écbu apod. Zajimava shoda panovala
mezi onkologem a urologem (Prof. Sternbergovou a Prof.
Retzovou) na doporuceni standardniho podavani perioperacni
chemoterapie u T2+ karcinomu mocCového meéchyre (pokud nejsou
kontraindikace). V souvislosti se situaci v CR je potfeba
zminit fakt, Ze protonovd 1écba nebyla tématem z3adné
programové sekce, a ani jednoho z vice jak 1100 abstraktd.

31. vyroc¢ni konference EAU byla na vysoké odborné Urovni, se
spoustou aktualnich témat. Radi bychom proto podékovali vyboru
CUS, 2e finan¢né (ndklady na cestu a ubytovéni) podpofil Gclast
péti rezidentd na takto vyznamné odborné akci. Na pristi
rocnik v Londyné 1ldkal delegaty, mimo letdkd, také fotokoutek
s tradic¢ni cervenou telefonni budkou. 32. vyrocni konference
se bude konat 24. — 28. brezna 2017.

Jan Sarapatka, Vladimir Student ml. Urologickd klinika FN
Olomouc

Olomouc, 19. 3. 2016



