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Soucasny stav

« Kongres Evropské urologické spolecnosti — Madrid, 2015, dr. Mikkel Fode, Kodan

« 210 pacientt - vyplnéni dotazniku IIEF (23 mésicl po radikalni prostatektomii)

- Otdzka: "Je vase erektilni funkce stejné dobrd jako pred operaci (ano / ne)".

» Pouze 14 pacientl (6,7% respondentl) uvedlo, Ze jejich erekce byly tak

dobré, jako pred operaci.

ale 49 pacientt (23,3%) neuvedlo zadny pokles v IIEF skére




Zachovani sexualni funkce

 Zatim Zadny operacni postup neni schopen spolehliveé zabranit (prechodnym) porucham sexualnich

funkci.
« Dochazi k rozvoji farmakologickych a rehabilitacnich metod, které zlepsuji erektilni dysfunkci (ED).

« Vyskyt sexualnich dysfunkci po vSech operacich malé panve 3 —100 % (typ operace, rozsah tumoru

a uziti nasledné onkologické terapie).

« U oboustranné nervy Setfici oteviené radikalni operace prostaty je zachovani erektilni funkce 14—

81 %, u robotické operace jiz 43-97 %.

» Obnova sexualnich funkci zavisi na predoperacni kondici pacienta !




Anatomie
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Erekce a ,uzaverovy” systéem penisu

FLACIDNI PENIS EREKCE PENISU

emisarni vény

tunica subtunikalni

albuginea venozni plexus komprimované Zily

rozsifené sinusy subtunikalniho
kavernoznich téles venozniho plexu




Oblasti nejCastéjsiho poskozeni nervua pri operaci v malé panvi




Faktory pooperacni sexualni dysfunkce
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Forma poskozeni nervu

—> poskozeni nervd - Uplné oboustranné anatomické preruseni nervovych kmen

spojené se 100% ztratou funkce bez nadéje na obnoveni spontanni erektilni funkce

—> poskozeni bez poruseni kontinuity nervu, nejcastéji tahem

Obnoveni funkce nervu je ocekavano v intervalu

6—24 mésicl od poranéni




Porucha erekce

« S poklesem
oxygenace klesa
tvorba cAMP a
PGE1 (stéZejnich
medidtorl procesu
erekce)

PGE1 tlumi
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aktivitu TGF-B
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oxygenace

venozni Unik

rozvoj
strukturalnich
fibrotickych
zZmén

pokles tvorby
cAMP a PGE1

odtlumena
profibrogenni aktivita
TGF-B




Patofyziologie erektilni dysfunkce

« organy zbavené nervoveho zasobeni nebo s prerusenym cévnim zasobenim - atrofuji




Porucha erekce a |lécba
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iPDE5 i za
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jina lécba snizeného
PO,
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Porucha sexualnich funkci
u hadorovych onemocneéni

- operace

- 0zarovani
- hormonalni |écba

- chemoterapie

- STRES







IIEF-5: nastroj ke zhodnoceni stupné ED
a efektu terapie

Dotaznik sexualniho zdravi muze

Zhodnotte obdobi uplynulych 6 mésict a u kazdé otazky zvolte jednu odpovéd.

s se diiver 5 velmi
:aka'le ;l aseﬂd' - 2 ';(“ SZnest nizka nizka stiedni vysokd | naprosta
osaZeni a udrZeni erekce. 1 > 3 a 5

témer jen témer
ojedinéle vzdy
2 5

Pokud u Vas doSlo k erekei, jak caslo ik
byla dostateéna k pohlavnimu styku? Bl 1"'

Pokud doSle k erekei, jak jste byl fémer jen témer
schopen udrzel erekci i po zavedeni nikdy | ojedinéle veiSinou vzdy
penisu do pochvy? 1 2 4 5

Poku doslo k pehlavnimu styku, mimofad- | velmi neprilis
jak oblizné bylo udrZet erekci az né odtizné| obtizné obtizné | snadné
do Vaseho vyvrcholeni — ejakulace? 1 2 4 S

Pokud doslo k pohlavnimu styku, temer ien temer

jak ¢asio byl pro Vas uspokojivy? mﬁdy uled:!nele vels‘:nou vzsdy

Pokud je soucet 21 a méné, mohlo by se jednat o urc¢ity stupen SDIH'F{“
erektilni dysfunkce. Obrafte se na svého Iékare. bodi

RAYMOND ROSEN. PhD




EHS: Erection Hardness Score

Penis je Vvétsi, Penis je tvrdy, ale Penis je dostatecne

ale neni pevny ne dostatecneé k tvrdy pro penetraci,
penetraci avsak ne zcela tvrdy

-

Goldstein |, et al. N Engl ] Med. 1998; 338: 1397-1404




EHS: Erection Hardness Score




Lé¢ba ED pohledem DOPORUCENI

Lé¢ba prvni volby LéCba druhé volby

= Tablety . I\/azkoaktivm’— erektogenni
atka

» do toporivého telesa

" do mocové trubice

= Ostatni

= podtlakovy
erektor

" psychoterapie Lecba treti volby

= e ’ . / . Vs
razova vina = Penilni implantaty
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Prvni linie [éCby ED

sildenafil (Viagra)
tadalafil (Cialis)
vardenafil (Levitra)
generika sildenafilu

avanafil (Spedra)







Lecba ED




Lecba ED




Vitaros — PGE1 intrauretralné




Vitaros — schéma aplikace

pist

valec

vrchol

ochranny
kryt

1. Odstrante ochranny kryt z
vrcholu aplikatoru
AccuDose”.

rozevren
R meatu

510

2. Jemnou manipulaci se
zaludem rozevrete zevni
usti mocCoveé trubice
(meatus).

zatlacte pist
smérem dolu

do rozevreného
meatu

3. Drzte aplikator nad otvorem
penisu.

4. Zatlacte pist dolli (5 az 10 sekund) a
aplikujtekrém do meatu mocové
trubice.

5. Nezavadéjte vrchol pomucky do
penisu.







Lecba ED — penilni implantat - inflatabilni




soucasti penilnibo implantatu:

* MNadrzka umisténa v biise

» Dwva valce umisténs v penisu (navrZsny tak, a by
napodobily vzhled a vyikon piirozens erekce)

= Pumpa umisténg v Sourku







A na zaver...... 7

» Odpoveédnost operatéra

e Informace pacientovi

« DostatecCny a kvalifikovany servis pacientovi

«\V/Casna terapie




