(dyzuria, bolest v oblasti panvy, hematuria,
urgentna inkontinencia mocu) vacsinou
ustupili do Styroch tyzdnov od vykonu (7,
24). Neddavne skusenosti ukazali uspokojivé
vysledky aj u muzov s objemnejsimi prostata-
mi (>80ml) a tiez aj v pritomnosti stredného
laloka pri aplikacii va¢sieho poctu implantatov
(25). PUL je prijatelnou lie¢bou pre starsich
pacientov s vysokym chirurgickym rizikom,
zavaznymi LUTS/BPH a viacerymi sibeznymi
chorobami (1, 6, 14, 26). Nie zanedbatelné su
aj ekonomické vyhody tejto ambulantnej me-
todiky (27). V roku 2022 bola na trh uvedena
nova generdcia PUL (predavana ako Urolift2),
ktora vyuziva rovnaky implantat s vylepse-
nymi funkciami v zavadzacom systéme (16).

WAT (water ablative therapy - systém
Reziim) je alternativna, ablativna technolégia
vyuzivajuca radiofrekvenciu na vytvorenie te-
pelnej energie prostrednictvom pradu sterilnej
vodnej pary, ktora sa aplikuje transuretralne
Specidlnouihlou a spusta nekrézu prostatické-
ho tkaniva. Zvycajne su potrebné jedna az tri
injekcie pre kazdy lateralny lalok a jedna az dve
injekcie m6zu byt podané do stredného laloku
(vzavislosti od velkosti prostaty). V studidch bo-
lo zaznamenané subjektivne i objektivne zlep-
Senie po troch a 12 mesiacoch so zachovanim
sexudlnych funkcii a s miernymi neziaducimi
ucinkami (IMC, penoskrotalny edém, retencia
mocu). Miera opakovania terapie po piatich
rokoch sa pohybovala v rozmedzi 4,4 - 7,5 %.
Potrebné su dalsie skusenosti, ale uz teraz sa
ukazuje, Ze termalna terapia vodnou parou je
bezpecna a ucinna aj u starsich muzov s obje-
movo vacsou prostatou (6, 16, 28, 29).

PAE (prostate artery embolisation) je
tiez alternativna, ablativna technolégia umoz-
fujuca selektivnu embolizaciu arteridlneho
cievneho zasobenia predstojnej zlazy. Zakrok
vacsinou vykonava intervencny radiolég cez
katetrizaciu femoralnej artérie s aplikaciou
$peciadlnych mikrocastic, ktoré znizuju privod
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krvi do prostaty a tym zmen3uju jej velkost.
PAE zatial'vykazuje mensiu efektivitu pri zlep-
Sovani LUTS/BPH a aj objektivnych urody-
namickych parametrov v porovnani s TURP.
Sucasne sa vsak vyhyba komplikacidam ako
su striktdra uretry, syndrom TURP a pod. PAE
moze byt uc¢innou lie¢bou pre muzov s ob-
jemovo velkymi prostatami, ale potrebné su
dalie studie a skusenosti (6, 16, 30, 31).

iTIND (intermittent temporary implan-
table nitinol device) je doc¢asné implanto-
vatelné nitinolové zariadenie, ktoré ma tri
vzpery a je nasadené pod priamou optickou
kontrolou v prostatickej uretre. iTEND vyvija
nepretrzity tlak, vytvara ischemickd nekrézu,
ktord vedie k remodelacii prostatickej moco-
vej rary/hrdla mocového mechura a po piatich
dnoch sa cystoskopicky odstrani. Predbezne
bola zaznamenana uspokojiva subjektivna
aj objektivna efektivita s dobrou toleranciou
a s minimalnymi/prechodnymi vedlajsimi
ucinkami (IMC, inkontinencia mocu). V sucas-
nosti prebiehaju randomizované kontrolova-
né studie porovnavajuce iTIND s referenc¢nou
technikou (6, 7, 16, 32).

Minimalna invazivna jednoducha pro-
statektomia (MISP — minimal invasive simple
prostatectomy) zahita laparoskopicku jed-
noduchu prostatektomiu (LSP - laparoscopic
simple prostatectomy) a roboticky asisto-
vanu jednoduchu prostatektomiu (RASP -
robot-assisted simple prostatectomy), ktoré sa
vykonavajui pomocou réznych personalizova-
nych technik zalozenych na transkapsuldrnom
(Millin) alebo transvezikdlnom (Freyer) pristupe.
Zatial chybaju dostato¢né skusenosti najma
v stardej vekovej kategorii pacientov (6, 7, 16).

Optilume je liecivom (paklitaxel) potia-
hnutd pomdcka/katétrovy systém, ktord ba-
lénikovou dilataciou s naslednou prednou
komisurotémiou otvara lumen prostatickej
uretry a paklitaxel by mal branit opatovné-
mu rastu predstojnej Zlazy. Predbezné vy-
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sledky po 12 - 24 mesiacoch su povzbudivé
s minimom zavaznych vedIajsich Gcinkov (he-
maturia, IMC) (33). Optilume bol 11. jula 2023
schvaleny Americkym uradom pre potraviny
alie¢iva (FDA - Food and Drug Administration)
ako minimalne invazivny postup na liecbu
LUTS/BPH v ambulantnom prostredi (34).

Zaver

LUTS/BPH su beZnou staznostou u star-
nucich muzov s velkym vplyvom na kvalitu
ich Zivota. Pociato¢na medikamentézna liecba
ponuka vyhodu vyhnutia sa skorému chirur-
gickému zékroku a tym aj anesteziologickym
a chirurgickym rizikdm komplikdcii a vedlajsich
ucinkov. Naopak, v€asna operacia méze zabra-
nit progresii/komplikdcidm BPH a dysfunkcii
mocového mechura suvisiacej s chronickou
obstrukciou mocovych ciest. Chirurgickd lie¢ba
sice nebola nikdy priamo porovnavand s medi-
kamentéznou terapiou v randomizovanej kon-
trolovanej studii, ale viaceré dokazy poukazuju
najej vyssiu ucinnost pri zlepSovani mocovych
symptomov. Urenie najlepsieho ¢asu na ope-
raciu BPH si vyZaduje lepsie posudenie najma
vekovo a biologicky starSieho muza lekdrmi
viacerych odbornosti. Aj ked pre niektorych
pacientov zostane konven¢na chirurgia (TURP,
OPE) spravnou volbou, budtcnost personali-
zovaného manazmentu BPH sa sustreduje na
minimalne invazivnu a neablativnu lie¢bu s ob-
medzenymi vedlajsimi uc¢inkami a s moznos-
tou opakovania zdkroku. Zda sa, ze skuto¢nou
otazkou nie je vediet kedy operovat, ale skor
aka liecba je najvhodnejsia (35). Pri rozhodovani
sa musia brat do Uvahy samozrejme aj dalsie
faktory, ako su preferencie pacienta, tuzba po
trvalom rieseni, akceptdcia rizik roznych sposo-
bov manazmentu LUTS/BPH a pod. Minimalne
invazivne terapie LUTS/BPH méZzu byt jedinym
moznym postupom u velmi starych/, krehkych”
muzov prave pre ich jednoduchu a rychlu apli-
kovatelnost v ambulantnom prostredi.
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