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Vysvétleni pojmu a problému

Akutni (ndhle vznikla) bolest Sourku je priznak, ktery byste u
Vaseho ditéte neméli v zadném pripadé podcenovat. Nahle
vzniklé bolesti Sourku provazi v détském véku celou radu
onemocnéni, z nichz nékteré mohou ve velmi krdtké dobé (4-6
hodin) pacienta nenavratné poSkodit. Jedna se predevsSim o
torzi semenného provazce, uskrinutou triselnou kylu, méné
nebezpecna onemocnéni jsou zanét nadvarlete a torze apendixu
varlete/nadvarlete

Torze (zatoceni) semenného provazce (pruhovité struktury,
ktera bézi od varlete do trisla a obsahuje chamovod a cévy)
vznikd u chlapcl, kteri maji varle ulozené v Sourku volné, a
to se proto miZe otocit okolo své osy jako Svestka okolo své
stopky. Semenny provazec se spiralné stocCi, jako kdyz se zdime
ru¢nik, a tim se zaskrti cévy, které odvadéji z varlete krev.
S kratkym casovym odstupem se uzavrou i cévy, které krev s
kyslikem do varlete privadéji, a varle miZze do 4-6 hodin
odumrit. Toto onemocnéni postihuje muze bez ohledu na vék,
nejcCastéji v obdobi puberty, ¢i v novorozeneckém véku.

Uskrinuta triselna kyla predstavuje situaci, kdy skrze kanal v
trisle, ktery je mistem prirozeného oslabeni brfisni stény,
pronikaji organy z dutiny brisni do trisla a nékdy az do
Sourku. Nejcastéji se jedna o strevo a brisni predstéru. Pri
prichodu Gzkym kandlem mize dojit ke stisténi (uskrinuti)
téchto orgadnl, nadhlému uzdvéru streva. V dlsledku poruchy
zasobeni kyslikem, mohou tyto organy odumrit.
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Zanét nadvarlete vznikd zpravidla v disledku bakteridlni
infekce, Sirici se z mocovych cest. U chlapcl pred pubertou je
vzacny.

Torze (zatoceni) appendixu varlete/nadvarlete. Appendix
varlete je maly kyjovity vyrdstek pri hornim pélu varlete,
apendix nadvarlete je drobny kyjovity vyrlstek pri hornim pélu
nadvarlete. Tyto malé nevyznamné vyrdstky se mohou otocit
(torkvovat) okolo své osy a vyvolat mistni zdanét.

Zavaznost onemocnéni, tj. jakym zpusobem
onemocnéni ditéti zasahuje do bézného
2ivota, ¢im ho muZe ohrozit do budoucna

VSechna onemocnéni se projevuji bolesti, kterd dité omezuje v
béznych aktivitach. Zavaznost jednotlivych onemocnéni se vsak
1isi.

Torze semenného provazce ohrozuje dité vznikem nekrézy
(odumrenim) varlete béhem 4-6 hodin. Jak bylo uvedeno,
pricinou je volné ulozeni varlete v obalech. Tato vada témér
vzdy postihuje obé varlata, proto je dité do budoucna ohroZeno
vznikem torze i na druhé strané. Ztrata jednoho varlete
obvykle k poruSe budouci plodnosti nevede, ztrdta obou varlat
by vedla nejen ke sterilité, ale také nutnosti nahrazovat
chlapci po cely zivot chybéjici muzsky pohlavni hormon
testosteron.

Nelécend uskrinuta triselna kyla mizZe vést béhem nékolika
hodin k nekréze (odumreni) uskrinutych organli. V pripadé
postizeni streva hrozi vznik sepse, nebezpecného celotélového
zanétu.

Zanét nadvarlete miZe vést k postupnému rozsireni zé&nétu na
prilehlé varle. I pri vcCasné 1échbé hrozi jizveni varlete a
nadvarlete a jejich nevratné poskozeni (zvlasté plodnosti).



Torze apendixu varlete/nadvarlete neohrozuje funkci
varlete/nadvarlete, protoze tyto organy nemaji po narozeni pro
dité zadny vyznam. Jde o zbytky z vyvoje genitdlii pred
narozenim. Onemocnéni vSak zplsobuje ditéti bolest a omezuje
jej prechodné ve fyzické aktivité.

Abyste predesli moznym ndsledkdm na zdravi vaseho ditéte, je
treba jej dopravit co nejdrive k vySetreni détskym urologem
nebo chirurgem v ndsledujicich pripadech:

— Bolest v Sourku je silnd a vznikla nahle a neustupuje béhem
kratké doby (cca do 30 minut)

— Bolest v Sourku narlstd a malo reaguje na béZzné 1éky na
bolest (Paralen, Ibuprofen)

— Sourek je zarudly a otekly

— Bolest Sourku je provazena bolestmi v podbriSku, nucenim na
zvraceni, zvracenim

— Varle novorozence je tuhé a tmavé prosvitd kGzi
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Jakd vySetreni jsou potrebna pro
stanoveni ¢i upresnéni diagndozy a pro
rozhodnuti o 1éche?

Lékar u Vaseho chlapce vySetri pohledem a pohmatem bricho,
trisla a Sourek, dale zméri ditéti teplotu a odeSle vzorek
moCi k vySetreni. VySetreni Sourku je vzdy trochu bolestivé,
navic nasobené obavami chlapce, a vyzaduje trpélivost od
pacienta i vySetrujiciho lékare. Ve vétsiné pripadi bude také
provedeno ultrazvukové vysSetreni Sourku, které je nebolestivé.
Spoc¢ivad v prilozeni sondy pristroje na kUzi Sourku. Pomoci
specialniho nastaveni sondy (Doppler) je 1ékar schopen
rozpoznat, zda je ve varleti zachovan pritok krve a takto
potvrdit ¢i vyloucit torzi varlete. VySetrfeni soucasné
poskytne 1ékari informace o strukture varlete, nadvarlete a
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obsahu triselného kandlu.

Mozné 1écebné postupy — jejich strucna
charakteristika (zpusob provedeni,
nacasovani, zatéz pro nemocného, délka
trvani 1écby, prip. hospitalizace, mozné
komplikace)

Torze semenného provazce

V pripadé, Ze lékar nemize vyloucit torzi semenného provazce
pomoci klinického a ultrazvukového vySetreni, je nutné torzi
vyloucCit pomoci operace — revize Sourku. Operace se provadi v
celkové anestézii (narkodze), pri operaci se Sourek otevre z
rezu na predni ploSe Sourku. Pokud je varle otoceno
(torkvovano), 1ékar ho vrati do ptvodni polohy a zafixuje v
Sourku tak, aby v budoucnu jiz k nové torzi nemohlo dojit.
Stejnym zplsobem je treba preventivné zafixovat varle na druhé
varle. Pokud chirurg pri operaci nalezne varle, které v
disledku dlouhé doby uplynulé od zacatku potizi odumrelo,
odstrani ho. Pobyt v nemocnici nebyva dlouhy, obvykle je
pacient propustén ndasledujici den po operaci.

Triselna kyla

Pokud je triselna kyla uskfinuta, l1ékar se obvykle pokusi jiz
na ambulanci kylu vratit do dutiny brisni (repozice) pomoci
tlaku na kylni vak. Pokud se repozice podari, kyla se operuje
planované v nasledujicich 24-48 hodinach. Pokud se repozice
nezdari, je nutné operovat ihned. Vykon se opét provadi v
celkové anestézii. SpocCiva v rezu v trisle, kudy chirurg
pronikne az ke kylnimu vaku, ktery prohlédne, jeho obsah vrati
do dutiny brisni a kylni vak odstrani. Pacienti jsou obvykle
nasledujici den po operaci propusSténi z nemocnice domd.
Moznymi chirurgickymi komplikacemi jsou: zdadnét v rané,
krvaceni, recidiva (opétny vznik) triselné kyly. Varle byva



pri uskrinuti postizeno vzacné.
Zanét nadvarlete

Ve vétsiné pripadld je zplsoben bakteridlni infekci, kterd se
rozsirila z moclovych cest. Zdakladem 1écby jsou proto
antibiotika. V nékterych pripadech je nutné primo pres brisni
sténu zavést hadicku do mocCového méchyre, kterd slouzi k
doCasnému odvodu mocCi. Provadi se v celkové narkéze pomoci
silné jehly. Hlavni komplikaci je rozsifeni zanétu z
nadvarlete do varlete, tvorba abscesu v nadvarleti a jizveni
nadvarlete.

Torze apendixu varlete/nadvarlete

Obvykle nevyzaduje ani chirurgickou 1écbu ani podavani
antibiotik. Doporucuje se pouze tlumit bolest béznymi 1éky
(ibuprofen aj.) a fyzicky klid na nékolik dni. Bolesti
zpravidla béhem 4-5 dni vymizi, hmatné zvétsSeni v oblasti
nadvarlete miZe pretrvavat jesté 2-3 tydny. Jen zridka je
treba odstranit zatoceny apendix chirurgicky, kdyz zanétliva
reakce neustupuje.
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Progndoza, nutnost dalsiho sledovani, ci
dlouhodobé 1écby

U pacientl s akutné vzniklou bolesti Sourku je nutné rychle
stanovit diagnézu a vcCas zahajit 1écbu. Toto plati zvlasté v
pripadé torze semenného provazce. Pokud jsou pacienti s torzi
semenného provazce léceni vcéas, tedy do 4-6 hodin, je obvykle
mozné varle zachranit. Pokud chlapec jedno varle ztrati a
druhé varle md zdravé, nemiva problémy s ndastupem a prlibéhem
puberty a ani plodnost nebyvd vyznamnym zplsobem snizena.
Rodic¢lm déti s jednim varletem doporucujeme, aby pro své déti
vybirali radéji nekontaktni sporty, poucime je o nutnosti
casné kontroly v pripadé nové bolesti, zarudnuti a otoku
Sourku na strané zdravého varlete. Po ukonceni rilstu je mozné



chlapci do Sourku implantovat (umistit) z kosmetickych divodd
umélé varle.

Progndéza vcCas l1écené triselné kyly u déti je dobrda, recidivy
jsou malo Casté, posSkozeni varlete pri operaci je vzacné. V
nasledujicich letech po operaci je treba sledovat polohu
varlete v Sourku, u nékterych déti mize jizva ,vytdhnout”
varle mimo Sourek. V téchto pripadech hovorime o vzestupu
varlete.

Zanét nadvarlete a ndasledné jizveni midze vést k poruse
transportu spermii z varlete do chamovodu. Proto i zde je
nutné zahajit 1écbu vcas.

Torze apendixu varlete/nadvarlete se hoji v naprosté vétsiné
pripadli zcela bez néasledkd.



