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SDĚLENÍ Z PRAXE
Vzácný nález primárního adenokarcinomu močového měchýře
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Adenokarcinom močového měchýře je vzácný histologický nález. Vyskytuje se buď 
jako primární adenokarcinom močového měchýře, nebo jako sekundární, kdy bývá 
nejčastějším zdrojem adenokarcinom střeva, prostaty, plic a prsu. Popisujeme případ 
pacienta s primárním adenokarcinomem močového měchýře.
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Rare finding of primary adenocarcinoma of the urinary bladder

Bladder adenocarcinoma is a rare histological finding. It occurs either as primary 
bladder adenocarcinoma, or as a secondary. In the case of secondary occurrence, 
adenocarcinoma of intestine, prostate, lungs and breast is the most common source. 
We describe a case of patient with primary adenocarcinoma of bladder.
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Úvod
Adenokarcinom močového měchýře je 

vzácný histologický nález po transuretrál-

ní resekci tumoru. Může se vyskytnout jako 

primární postižení močového měchýře, nebo 

jako sekundární nádor z mnohých orgáno-

vých systémů. V primární variantě bývá nej-

častěji popsán v oblasti zadní stěny a vertexu. 

Primární adenokarcinom tvoří přibližně 2 % 

malignit močového měchýře s maximálním 

výskytem v šesté nebo sedmé dekádě ži-

vota (1, 2, 4). Jedná se o maligní neoplazii 

vycházející z urotelu s glandulární diferencia-

cí a s nálezem metastáz v téměř 40 % případů 

(3). V případě sekundárního výskytu bývá 

nejčastěji zdrojem adenokarcinom střeva, 

prostaty, plic a prsu. 

Kazuistika
Představujeme případ 67letého pacienta 

s opakovanou atakou makroskopické bezbo-

lestné hematurie trvající přibližně dva měsíce. 

Dle anamnézy se léčil s arteriální hypertenzí, 

hyperlipidemií, diabetem II. typu a v minulosti 

podstoupil apendektomii. Dále popsal kouře-

ní 20 cigaret denně. 

Během vyšetření v urologické ambulan-

ci byla při ultrazvuku popsaná pravostranná 

hydronefróza a následně byl došetřen fle-

xibilní cystoskopií s nálezem exofytického 

tumoru pravé boční a zadní stěny močového 

měchýře. V rámci stagingu onemocnění bylo 

doplněno CT břicha a plic, které ukázalo tu-

morózní expanzi vycházející z baze a zadní 

stěny močového měchýře (Obr. 1 a 2), zasa-

hující do oblasti pravého ureterálního ústí 

s již oboustrannou dilatací dutého systému 

ledvin se známkami nefropatie. Současně bylo 

vyjádřeno podezření na prorůstání tumoru do 

prostaty. Vzdálená ložiska či pánevní lymfade-

nopatie popsány nebyly. 

Pacient podstoupil transuretrální resek-

ci tumoru močového měchýře s jeho kom-

pletním odstraněním. Histologické vyšetření 

ukázalo formace nízce diferencovaného (G3) 

mucinózního adenokarcinomu močového 

měchýře s akcentovanou extra i  intracelu-

lární hlenotvorbou a  infiltrativním růstem 
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