Nadory ledvin (Neoplasmae renum)

Vyskyt

Zhoubné nadory ledvin predstavuji 2-3% vSech zhoubnych nador(. Za poslednich nékolik desetileti se
pocet nové diagnostikovanych zhoubnych nadord priibéiné zvysuje, nyni je Ceska republika na prvnim
misté na svété. Zhoubné nadory ledvin se vyskytuji dvakrat ¢astéji u muzd neZ u Zen a maximum vyskytu
je mezi 65 a 75 rokem Zivota. Nadory ledvin metastazuji hlavné miznich uzlin, do plic, jater, méné do

mozku, kosti nebo do druhé ledviny.

Obr. 1: Vyvoj incidence a mortality ZN ledvinné panvicky v ¢ase
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Etiologie, patogeneze

Na vzniku zhoubného nadoru ledviny se podili vice faktord. Hlavni rizikové faktory jsou koureni
(1,5 - 2,5 x vyssi riziko u kurakd) a obezita (pfi zvyseni BMI o 1 jednotku zvysSuje riziko o 1,07), ale mezi

rizikové faktory patti i vysoky krevni tlak, onemocnéni ledvin, zvyseny pfijem tézkych kovd. Na vzniku


http://www.svod.cz/analyse.php?modul=incmor

nadorl se podili i genetické faktory a vyssi riziko vzniku naddoru je u nékterych geneticky podminénych

syndrom, napfiklad Von Hippel-Lindau.

Hlavni pfiznaky

Priblizné u 60 % pacientll je nador objeven nahodné pfi ultrazvukovém nebo CT vysetfeni, neprojevuje se
tedy Zadnymi obtizemi. U pokrocilych nador( ledvin se mlze (u 6 — 10 %) vyskytnout primés krve v modi,
bolesti zad nebo pfimo hmatny nador. Prvnim projevem nadoru ale mlze byt i ledvinnd kolika nebo az

patologicka zlomenina v misté kostni metastazy.

Vysetieni

Obr. 2: Ultrazvukovy obraz nadoru ledviny Obr. 3: CT obraz nadoru ledviny

Zdroj: export z PACS ve FNOL 2014 Zdroj: export z PACS ve FNOL 2014

Nejcastéji je nador ledviny objeven pfi ultrazvukovém vysetfeni bficha nebo na CT vysetteni bricha
s kontrastem, pripadné pfi vysSetfeni na magnetické rezonanci (MR). Pro zjiSténi zavaZznosti stavu a
pfipadnych metastdz se pouZivd nejcastéji rentgenové vysetieni srdce a plic, CT vySetfeni hrudniku a

hlavy, scintigrafii skeletu, Ize pouzit i MR.

Lécba
U zhoubnych nadorl ledvin je nejucinnéjsi Iécba chirurgicka. Podle velikosti a umisténi nadoru se bud

odstrani celd ledvina, nebo se provede zdchovny vykon, kdy se odstrani pouze ta ¢ast ledviny, kterd je

postizend nddorem. U pokrocilého nadoru se vétSinou odstrafiuje pouze metastaza, vlastni nador se



ponechava, pokud nezplsobuje vainéjsi potize. PF¥i masivnim krvaceni do moce se milzZe provést
embolizace (ucpdni) ledvinné tepny nebo nékteré jeji vétve, pfi kostnich bolestech je indikovano
paliativni ozareni.

Dalsi moznosti |éCby nador( je chemoterapie nebo radioterapie, nadory ledvin ale vétSinou nejsou na

tyto zpUsoby IéCby citlivé. Urcity efekt ma pouze 1éCba cytostatickym lékem vinblastinem.

Pomérné novou metodou lécby (od 90. let) je imunoterapie (IFNa, IL-2) a od roku 2006
i biologicka Iécba (sunitinib, sorafenib, bevacizumab). Tyto metody prodlouzily preziti pacienta aZ na

dvojnasobek a zlepsily kvalitu Zivota.

Pfi ndlezu, ktery se podle zobrazovacich metod jevi jako nezhoubny, neni vétSinou potreba chirurgicka
IéCba, chemoterapie ani radioterapie. Postaci kontrolni zobrazeni v casovém odstupu, vétSinou jednoho

roku, zlezi vSak na zvazeni oSetrujiciho lékare.

Obr. 4: Typy operaci zhoubnych nador( ledvin a jejich zastoupeni na Urologické klinice ve FNOL
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Komplikace

Zhoubny nador ledviny miZe proristat do ledvinné Zily, nebo dokonce pres dolni dutou Zilu aZz do pravé
srdecni siné. Tyto stavy jsou velmi zavainé a je nutné je odoperovat casto ve spolupraci s

kardiochirurgem.



Dalsimi komplikacemi jsou stavy zpUsobené metastazovanim nadoru, napfiklad dechové obtize,
patologické zlomeniny, pfiznaky postizeni centrdlniho nervového systému pfi metastaze v mozku, nebo

samoziejmé rlzné urologické potize.

Praktické rady pro pacienta

Pro snizeni rizika vzniku zhoubného nadoru ledviny je nutné se vyhnout vsem rizikovym faktorim, pokud
je to moziné. V praxi to tedy znamena prestat koufit a vyhybat se zakoufenym prosto-ram, u obéznich lidi
a u lidi s vysokym krevnim tlakem je napfiklad doporucovana pravidelna télesnd aktivita, omezit tucné
pokrmy a naopak zvysSit pfijem ovoce a zeleniny, dodrZovat zasady zdravého Zivotniho stylu a
samoziejmé dbdat na presné dodrZovani terapie stanovené Iékafem (zejména terapie vysokého tlaku a
cukrovky). Genetickym faktordm se bohuZel vyhnout nemlzZeme, o to vice bychom se ale méli snaZit

ovlivnit ostatni rizikové faktory.

PFi nalezu krve v moci je nutné neprodlené vyhledat Iékare!
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