Gvnekologicka o

Gynekologicky tym ve sloZeni MUDr. Marcel Vanco a prim. MUDr. Ivo BI3tak, spo-
lu s instrumentarkami, byli proSkoleni v robotické operativé ve Strasburku v ¢ervnu

2008.

Prvni gynekologickou pacientku jsme
operovali 11. 9. 2008. Do 2. zafi 2010
jsme provedli 28 robotickych operaci.
Pét hysterektomii z celkového poctu bylo
indikovano pro tézké dysplazie délozZni-
ho ¢ipku nebo pro myomatozni délohu.
Ostatni pacientky byly operovany pro
histologicky ovéfenou malignitu v oblasti
déloZzniho Cipku nebo endometria. Pro
tuto diagnézu jsme provedli radikalni
hysterektomie (TRH nebo RAVH) s lym-
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poranéni hrozi vétsi krevni ztrata. Pri
robotickém pfistupu si operatér zajistuje
diky 3D zobrazeni vybornou pfehlednost
operacniho pole i v hloubce malé panve.
Sofistikované robotické nastroje s vel-
kym rozsahem pohybu umoziuji Setrné
preparovani v blizkosti velkych cév, jsou
dobfe viditelné i nepatrné cévni spojky.
Krevni ztrata je minimalni. Rychla rekon-
valescence pacientek po vykonu zkracuje
délku hospitalizace pfiblizné o polovinu.

PrimdF Zenského oddéleni MUDr. Ivo BlStak

fadenektomii. Jedenkrat jsme byli nuce-
ni konvertovat vykon a dokoncit operaci
klasicky, jednalo se o operaci znacné
obézni pacientky.

Vyhody robotického pfistupu jsou v gy-
nekologii zfejmé zejména pfi opera-
ci zhoubnych nadorll. Soucasti téchto
komplikovanych zakrokd je kromé od-
stranéni postizeného organu, v tomto
pfipadé délohy a adnex, také provedeni
panevni, pfipadné paraaortalni lymfade-
nektomie. Vykon obvykle ztéZuje velka
hloubka operacniho pole casto v sou-
vislosti s nadvahou pacientky a opero-
vani v blizkosti velkych cév, pfi jejichZ

Na zakladé celosvétovych zkuSenosti
se roboticka operativa gynekologickych
malignit rychle rozviji a vysledky téch-
to operacnich zakrokd jsou srovnatelné
s vysledky pfi klasické ¢i laparoskopické
operativé.

John F. Boggess, prikopnik robotického
operovani z onkogynekologické divize
Univerzity v Severni Karolinég, publikoval
letos v casopise Gynecologic Oncology
3leté zkuSenosti z radikalnimi robotic-
kymi vykony provadénymi pro karcinom
déloZniho Cipku. Z jeho prace vyplyva, Ze
radikalni robotické hysterektomie jsou
bezpecnou a Setrnou alternativou ke
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klasickym operacim, maji srovnatelné vy-
sledky, co se tyka preziti pacientek a spl-
nuji vSechny poZadavky na miniméalné
invazivni pfistup.

Vysledky robotickych operaci pro karci-
nom endometria z naseho centra jsme
prezentovali na mezinarodnim sjezdu
gynekologické onkologie v Bélehradé
v roce 2009. V zafi 2010 jsme se aktiv-
né z(castnili endoskopického kongresu
v Podébradech. PrestoZe v poCtu prove-
denych vykonl nemiZeme konkurovat
primafi Schramlovi a jeho urologickému
tymu, o nase zkuSenosti se zajimali kole-
gové z jinych nemocnic. V roce 2009 byl
v (steckém Skolicim centru proSkolen gy-
nekologicky tym z nemocnic ve VySkové
avBrmé.
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VétSimu rozsiteni robotickych vykon(
na nasem oddéleni zatim brani proble-
matické proplaceni této péce zdravot-
nimi pojistovnami. BohuZel nefunguje
referovani pacientek z (steckého kraje
s gynekologickou malignitou do onko-
gynekologického centra v Masarykové
nemocnici. Pacientky jsou operovany
v rozporu s koncepci oboru v okresnich
nemocnicich nebo jsou odesilany na
mimokrajska pracovisté. Po personalni
stabilizaci naseho oddéleni planujeme
dalsi navyseni poCtu robotickych vykond,
v letoSnim roce jsme uz dosahli stejného
poctu operaci jako na konci roku 2009.

prim. MUDr. Ivo BIStdk
Zenske oddéleni
Masarykova nemocnice v UL, o.z.



