) KOMENTAR

VASKULARNE CHOROBY SU NAJCASTEJSOU PRICINOU CHRONICKE) PANVOVE) BOLESTI

Vaskularne choroby st naj¢astejsou pricinou
chronickej panvovej bolesti

doc. MUDr. Peter Gavornik, PhD., mim. prof.!, prof. MUDr. Andrej Dukat, CSc., FRCP"?,

doc. MUDr. Ludovit Gaspar, CSc."3

'Angiologicka sekcia Slovenskej lekédrskej komory (AS SLK)
2V, interna klinika LFUK a UNB, Bratislava, Slovenska republika
3], interna klinika LFUK a UNB, Bratislava, Slovenska republika

Reakcia na ¢lanok Noskova P. Syndrom chronické panevni bolesti (Interni med 2017; 19(1)).
Prevzato z: Urol praxi 2016; 17(3): 106-110.

Clanok MUDr. Pavliny Noskové z Centra
|écby bolesti KARIM VFN a 1. LF UK, Praha 2,
popisuje mimoriadne aktudlny problém syn-
drému chronickej panvovej bolesti (chronic
pelvic pain syndrome — CPPS), ale opiera sa
o Odporucania Eurépskej urologickej spoloc¢-
nosti (European Association of Urology - EAU;
2014) a dalsie starsie bibliografické odkazy,
ktoré nereflektuju novsie aktudlne poznatky
v tejto oblasti.

Najcastejsou pri¢inou chronickej panvovej
bolesti su totiz cievne choroby (1-9), predov-
setkym syndrém vénovej panvovej konges-
cie - SVPK (pelvic venous congestion syn-
drome - PVCS; pelvic congestion syndrome
- PCS). Je to stibor chronickych subjektivnych
priznakov (panvové bolesti, perinedlne tazkosti,
urgentné mocenie, postkoitalne bolesti), trva-
jUce Sest a viac mesiacov, sposobeny vasku-
Idrnou vénovou hypertenziou z obstrukcie
a/alebo refluxu v oblasti panvovych a/alebo
ovariovych vén a objektivne sa moze preja-
vovat vulvovymi, perinedlnymi a glutedlnymi
koncatinovymi varixami (1). Napriek tomu, Ze
této Specifickd forma chronickej vénovej
choroby (CVD) s panvovymi varixami u Zien,
je zndma uz viac ako 65 rokoy, stéle je to cho-
roba prehliadand a neskoro diagnostikovang,
podobne ako aj iné vénové cievne choroby

(1-9). K sticasnym diagnostickym kritéridm ne-
patria dalsie dva syndromy vénovej kongescie,
napriek tomu, Ze ich asociécia so SVPK je zna-
ma a dostato¢ne dokumentovana (1-9), patria
medzi tzv. ,non-Kritéria” a/alebo syndrémy
asociované so SVPK: 1. rendlny luskacikovy
syndréom; renal nutckraker syndrome (RNS);
kompresivny syndrom lavej vena renalis; left
renal vein entrapment syndrome (LRVES);
2. vertebralny (paravertebrélny a/alebo epi-
durélny) syndrém kongescie (1, 3, 4).

Obdobnou chorobou u muzov je variko-
kéla (varicocele), o je vénové choroba testes
a skrota (varixy plexus venosus pampiniformis)
(1, 3). Je to Specifickd forma chronickej véno-
vej choroby (CVD) muZza, spbsobend vénovym
testesovym (v. testicularis; spermatica) a/ale-
bo panvovym refluxom a/alebo obstrukciou
a naslednou vénovou hypertenziou. Varikokéla
by nemala byt povazovana za benignu cho-
robu, pretoze spésobuje hypofunkciu testes
s hypotestosteronémiou a s doékazy o vztahu
varikokély s muzskou infertilitou, s predc¢asnou
ejakuldciou a s erektilnou dysfunkciou (10). Je to
vlastne kombinovand genito-gonddovasku-
ldrna choroba (3, 10).

Zakladnym predpokladom raciondlnej
kauzalnej liecby kazdej choroby je rychla
a spravna komplexna klinicko-etiologicko-ana-

tomicko-patofyziologickd (CEAP) diagndéza.
Vinterdiciplinovom lekdrskom time syndrému
chronickej panvovej bolesti (CPPS) rozhodne
nemédze chybat angioldg a internista. Ved je
to predsa vnutorné lekarstvo/internd me-
dicina, ktord ma v klinickej medicinskej pra-
xi nezastupitelné generaliza¢né, integracné
a koordinacné funkcie. Angiolégia/vasku-
larna medicina je samostatna Specializacia
internej mediciny, ktoréd sa zaobera vsetkymi
aspektmi ciev a cievnych choréb (1-10). Treba
pripomenut, Ze cievne a orgdnovaskuldrne
choroby patria medzi najrozsirenejsie, najza-
vaznejdie a najpalcivejsie nielen zdravotnicke,
ale aj ekonomické a socidlne problémy sucas-
ného sveta. Zapric¢inuju vysokd morbiditu,
spojenu s dihotrvajucou pracovnou neschop-
nostou a invalidizéciou a viac ako polovicu
70 vsetkych umrti (prvé miesto v mortalite)
populdcie. Mozno preto opravnene hovorit
o angiopandémii tretieho milénia (1-4, 10).

Pokial by sa v diagnostike a manazmen-
te syndromu chronickej panvovej bolesti
postupovalo tak, ako je to popisané v praci
MUDr. P. Noskovej, tak to nie je v sulade s ak-
tudlnymi relevantnymi poznatkami mediciny
dokazov (EBM). Myslime si, Ze treba na to celu
zdravotnicku i nezdravotnicku verejnost jasne

upozornit.
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Reakce autorky na komentar k ¢clanku
Syndrom chronické panevni bolesti

Clanek byl primarné cilen pro ¢asopis
Urologie pro praxi, proto jsem se zaméfila zejmé-
na na urologickou problematiku a vychézela jsem
zameérné z doporuceni EAU 2014. Podotykém, ze
¢lanek byl psan v roce 2015, tudiz zdroj byl v té
dobé velmi aktudlni. Podivéame-li se na zdrojovou
literaturu ¢lanku ¢. 6 Jeanneret C et al, na ktery au-
tor komentare odkazuje, Zjistime, Ze je sice z roku

2016, ale citace v ném jsou také i starsiho data.
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O syndromu panevni vendzni kongesce (PCS)
je mi samozfejmé zndmo, moznad bylo dobré na
ného v textu upozornit. Stava se vsak, Ze v pfipa-
dé tak rozsahlé problematiky, jakou je panevni
bolest, nelze viechny priciny zminit. Kromé al-
geziologické praxe pracuji jako anesteziolog na
Gynekologicko-porodnické klinice VFN a 1. LFUK
a spolupracuji velmi Uzce v této problematice
také s urogynekology. I na podkladé literatury
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a praktickych zkusenosti nenf ale PCS nej¢astéjsi
pfi¢inou panevni bolesti, jak zminuje autor.
Stojim si za tim, Ze moznosti lécby panev-
ni bolesti jsou v ¢lanku v souladu s aktudlnimi
EBM, viz tabulka 5, tomu odpovida i soucasna
Cochrane databdze a web UpToDate.

MUDr. Pavlina Noskova, Ph.D.,
KARIM VEN a 1. LF UK Praha



