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1. VÝSKYT

Nádory varlat jsou poměrně vzácné onemocnění. Představují přibližně 1 % mezi
všemi zhoubnými nádory a necelých 10 % mezi nádory z celkového počtu nádorů
pohlavního a močového ústrojí.

Nejčastěji postihují muže mezi 20.–30. rokem věku. (Graf č. 1)

Vyskytují se ovšem i u starších ročníků. Mají vzestupný trend výskytu v po-
sledních letech, naproti tomu stoupají trvale vyšší počty vyléčených. Zásluhu na
tom má zdravotnická osvěta propagující samovyšetřování varlat a velmi účinná léč-
ba. Pacienti přicházejí k lékaři častěji v počátečním stavu nádoru. (Graf č. 2 a 3)
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Analyzovan· data: N=9516
http://www.svod.cz
Zdroj dat: ⁄ZIS »R

Graf 1: VÃKOV¡ STRUKTURA POPULACE PACIENTŸ
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Graf 3: »ASOV› V›VOJ INDEXU MORTALITA/INCIDENCE
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Graf 2: »ASOV› V›VOJ, PO»TY ABSOLUTNÕCH PÿÕPADŸ

Analyzovan· data: N(inc)= 9516, N(mor)=1760
http://www.svod.cz
Zdroj dat: ⁄ZIS »R
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2. ANATOMIE VARLAT

Obr·zek 1: POHLAVNÕ ORG¡NY
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1. moËov˝ mÏch˝¯
2. ch·mov· trubice
3. moËov· trubice
4. ch·mov˝ v·Ëek
5. prostata
6. nadvarle
7. varle

Varlata jsou součástí mužských pohlavních orgánů. K pohlavním orgánům patří
penis (pohlavní úd) a šourek (skrotum). V šourku jsou umístěna varlata a nadvarlata.

Varlata jsou párový orgán vejčitého tvaru. Tvoří se v nich pohlavní buňky (sper-
mie) a mužský pohlavní hormon (testosteron). Spermie putují chámovodem (vývo-
dem) k prostatě. Testosteron se vylučuje do krve a ovlivňuje růst a rozvoj pohlavní-
ho ústrojí, vývoj druhotných pohlavních znaků (stavba kostry, svalstva, rozložení
tuku v podkoží, typ ochlupení, hloubka hlasu apod.). Testosteron ovlivňuje rovněž
mužův sexuální život.

Varlata se vyvíjejí v břišní dutině a v průběhu nitroděložního vývoje plodu se-
stupují tříselnými kanály do šourku.
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3. RIZIKOVÉ FAKTORY

Za nejzávažnější rizikový faktor při vzniku nádoru varlat se považuje nesestouplé
varle. Proto je nutné upozornit rodiče na pravidelné sledování, a pokud nedojde k se-
stupu spontánně, je to nutné řešit chirurgicky. Výkon by měl být proveden nejpoz-
ději do školního věku chlapce. Doporučuje se však co nejdříve do 2 let věku dítěte.

4. JAK PROVÁDĚT SAMOVYŠETŘOVÁNÍ VARLAT

Včasné odhalení nádoru je hlavní podmínkou úspěšného léčení. Samovyšetřová-
ní k tomu napomáhá.

I. Příprava

Samovyšetřování provádějte ihned po dostatečně teplé koupeli nebo sprchování.
Teplou lázní šourek změkne a vyšetřování varlat je snazší.

II. Vlastní vyšetřování

Postavte se před vhodně umístěné zrcadlo s dobrým rozptýleným osvětlením,
abyste mohli zrakem kontrolovat svůj pohmatový nález. Uvědomte si, zda necítíte
na jedné straně v šourku větší tah (jedno varle je těžší než druhé a táhne za semenný
vývod). Potom se zrakem přesvědčte, zda není některá část šourku zduřelá. Pokud
ano, navštivte lékaře.

Při samovyšetřování postupujte tímto způsobem:
Oběma rukama uchopte jedno varle zespodu ukazováčkem a prostředníčkem, shora
palcem, a to oběma rukama najednou. Vyšetřovaným varletem jemně mezi prsty

Obr·zek 2: VARLATA

ch·movod

nadvarle

varle
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pootáčejte. Při mírném stisknutí varle nebolí a má konzistenci tvrdší gumy. Vzadu
a nahoře na varleti nahmatáte citlivější nadvarle, které přechází směrem nahoru na
vývod (chámovod). Pohmatový nález si zapamatujte. Stejným způsobem pokračuj-
te u druhého varlete.

III. Podezřelý nález

Při každém samovyšetřování hledejte odchylky od předchozího nálezu – tedy
především případné zvětšování varlete, zvýšení tvrdosti na pohmat („kamenné var-
le“) bez známek bolesti při mírném stisku, nebo změnu varlete – na varleti můžete
nahmatat hrbol, obyčejně na straně, někdy i vpředu. Hrbol samozřejmě výrazně
změní pohmatový nález, na který jste již zvyklý (nespleťte si hrbol, který tam nemá
být, s nadvarletem!).

IV. Postup při podezřelém nálezu

Zjistíte-li takovouto změnu, vyhledejte neprodleně svého lékaře, aby Vám Váš
nález zkontroloval, event. zajistil další vyšetření. Návštěvu lékaře neodkládejte. I když
nejspíše o zhoubný nádor nepůjde, riziko opožděné diagnózy skutečného zhoubné-
ho nádoru může být nebezpečné, protože zhoubné nádory metastázují, na rozdíl od
prostaty, velmi brzy.

Poznámky
• Samovyšetřování varlat netrvá zpravidla déle než 3 minuty.

Obr·zek 3: ZPŸSOB SAMOVYäETÿOV¡NÕ
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• I u zdravých mužů bývá jedno varle (obyčejně levé) uloženo níže a jedno může
být i o něco větší, ovšem dále se nezvětšuje a má stejnou pohmatovou konzistenci
jako druhé.

• Pokud víte, že Vám v dětství stahovali nesestouplé varle nebo byla zjištěna jiná
porucha vývoje varlete, oznamte to svému lékaři.

• Samovyšetřování provádějte jedenkrát měsíčně, intervaly dodržujte. Nejpohodl-
nější je volit 1. den v měsíci.

• Pozdní odhalení nádoru znamená větší rozsah a intenzitu léčení, což může vést ke
značnému omezení sexuálního života.

5. NÁDORY VARLAT

Svým počtem nádory varlat nepatří mezi nejčastější druh rakoviny. Jak jsme
uvedli výše, vyskytují se u mužů v každém věku, nejčastěji však v třetím deceniu
života.

Mezi nejčastější příznaky patří tuhá zatvrdlina od velikosti malého hrášku až
po rozsáhlé útvary postihující celé varle.

Může se objevit zvětšení celého varlete, mnohdy nebolestivé.
Při tahavé bolesti v podbřišku nebo ve slabinách a pocitu těžkého varlete je

nutné uvažovat o nádoru varlat.
Podezřelá je nepravidelná vystřelující bolest v podbřišku nebo do varlat.
S kteroukoliv z těchto potíží je třeba neprodleně vyhledat lékaře.
S nádorem varlete může souviset i zvětšení a citlivost v oblasti prsních bra-

davek.
Včasné rozpoznání nádoru u varlat s sebou přináší vysokou pravděpodobnost

vyléčení.
U velkých nádorů prorůstajících do okolí nebo při metastázách úspěšnost léčby

klesá.
Vzácně se objeví první znaky doprovázené bolestmi v břiše nebo bederní páteři,

kašlem, nucením na zvracení, nechutenstvím, celkovou slabostí a chudokrevností.
Může se objevit i zduření v oblasti prsních bradavek.

Nejčastějším typem nádorů varlat je seminom a ten lze vyléčit při včasném
záchytu téměř ve 100 %. Ostatní neseminomové histologické druhy jsou léčebně
složitější.

6. DIAGNOSTIKA

Vlastní diagnostika spočívá v pohmatovém vyšetření a vyšetření ultrazvukem.
Při podezření na nádor se zjišťuje rozsah procesu a doplňují se potřebná vyšetření
plic, břicha a pánve CT vyšetřením.
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Součástí primární diagnostiky jsou i laboratorní metody, které odhalí stanovení
nádorových markerů alfafetoproteinu (AFP) a lidského choriogonadotropinu (hC6)
v krvi a jsou tedy důležitými údaji i pro další vývoj onemocnění. Důležitým ukaza-
telem je hladina laktátu dehydrogenázy (LHD).

7. LÉČENÍ

Výsledky léčení nádorů varlat jsou závislé na druhu nádoru. 90 % nádorů má
původ v zárodečných buňkách (terminální nádory). Ty se dělí na seminomy a nese-
minomy. Smíšené nádory se léčí jako neseminomy.

U seminomů se dosahuje téměř 100 % vyléčení, léčba představuje chirurgické
odstranění varlete s následným ozářením (v případě seminomu) nebo s následnou
chemoterapií (seminom a neseminom). U pacientů s metastázami se volí léčba cy-
tostatiky.

Léčba je velmi úspěšná, i zde platí, že šance na vyléčení roste úměrně s včasným
objevením nádoru.

Léčebné výsledky za posledních 15–20 let se výrazně zlepšily.

8. NUTNOST PRAVIDELNÝCH KONTROL

Nemocní po léčbě nádoru varlete musí ve vlastním zájmu docházet na pravidel-
né kontrolní vyšetření tak, jak jim určí ošetřující lékař. Je nutné sledovat i druhé
varle, pokud nebylo odoperováno.

9. UPOZORNĚNÍ RODIČŮM
Rodiče musí brát vážně upozornění lékaře o nesestouplém varleti u jejich dítěte.

Situaci se doporučuje řešit do 2 let stáří dítěte, jinak se zvyšuje riziko pozdějšího
zhoubného nádoru.

Učitelům tělocviku
Informujte své žáky o vhodnosti samovyšetřování varlat.

C62 ñ ZN varlete. »asov˝ v˝voj, poËet p¯Ìpad˘

Rok† 1977 1978 1979 1980 1981 1982 1983 1984 1985 1986 1987 1988 1989 1990 1991 1992 1993

Incidence† 167 158 187 197 177 197 230 196 233 236 239 265 276 296 308 289 331

Mortalita† 17 59 63 74 75 65 61 55 67 60 63 64 70 61 76 78 65

Rok† 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

Incidence† 337 321 355 402 348 380 394 379 392 438 417 452 452 489 456 494 485

Mortalita† 57 49 59 65 64 47 38 41 54 56 33 41 29 56 52 39 39

Zdroj dat: www.svod.cz
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PROGRAMOVÉ CÍLE, PROJEKTY A AKTIVITY
LIGY PROTI RAKOVINĚ PRAHA

Liga proti rakovinÏ Praha (LPR Praha) zah·jila svou Ëinnost v†roce 1990
v†»eskoslovenskÈ lize.
Od roku 1991 je samostatn˝m pr·vnÌm subjektem.
Jako obËanskÈ sdruûenÌ je dobrovolnou nevl·dnÌ a neziskovou organizacÌ.

Dominantní snahou je výchova veřejnosti ke zdravému způsobu života a vy-
loučení rizik podílejících se na vzniku rakoviny

Tři hlavní dlouhodobé programy

1. N·dorov· prevence
2. ZlepöenÌ kvality ûivota onkologicky nemocn˝ch
3. Podpora vybran˝ch v˝zkumn˝ch, v˝ukov˝ch a investiËnÌch projekt˘ v†on-

kologii

Hlavní aktivity
Výchova k nekuřáctví –  –  –  –  – průběžně
V˝chovn˝ program k†neku¯·ctvÌ a ke zdravÈmu ûivotnÌmu stylu pro dÏti
v†mate¯sk˝ch ökol·ch (J· kou¯it nebudu a vÌm proË) a v†z·kladnÌch öko-
l·ch (Norm·lnÌ je nekou¯it).

Světový den proti rakovině ñ kaûdoroËnÌ semin·¯ ke SvÏtovÈmu dni proti
rakovinÏ (4. ˙nor) spoleËn˝ pro zdravotnÌky a laiky.

Český den proti rakovině ñ celost·tnÌ öiroce vöemi mÈdii propagovan· a†ve-
¯ejnostÌ podporovan· sbÌrka pro financov·nÌ program˘ LPR Praha, kdy kaûd˝,
kdo si zakoupÌ ûlut˝ kvÏt, dostane souËasnÏ let·k s†informacemi o†moûnÈ
prevenci rakoviny.

KaûdoroËnÏ na podzim po¯·d· Liga putovní výstavu o n·dorovÈ prevenci
pod heslem ÑKaûd˝ svÈho zdravÌ str˘jcemì.

Nádorová telefonní linka     ñ v†pracovnÌ dny odpovÌdajÌ zkuöenÌ specialistÈ
na jakÈkoliv dotazy preventivnÌho, ale i odbornÈho charakteru. V†nep¯Ì-
tomnosti lÈka¯e je zapnut z·znamnÌk (tel. ËÌslo 224 920 935). Dotazy je
moûnÈ zasÌlat i na e-mailovou adresu birkova@lpr.cz.

Liga se kaûdoroËnÏ ˙ËastnÌ veletrhu zdravotnÌ techniky a lÈËiv Pragomedi-
ca, kde nabÌzÌ zdarma 45 titul˘ poradensk˝ch broûur.
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Liga usiluje o snížení úmrtnosti na zhoubné nádory a o zlepšení kvality živo-
ta onkologických pacientů.

Dalšími aktivitami jsou
ï PoradenstvÌ lÈka¯˘ specialist˘ na n·dorovÈ telefonnÌ lince (telefonnÌ ËÌslo

224†920†935)
ï PoradenstvÌ p¯i osobnÌch n·vötÏv·ch klient˘
ï Vyd·v·nÌ poradensk˝ch broûur
ï RekondiËnÌ pobyty pro nemocnÈ po ukonËenÌ lÈËby ve speci·lnÌch zdra-

votnick˝ch za¯ÌzenÌch
ï Koncerty pro Ëleny LPR, jejÌ podporovatele a hosty
ï FinanËnÌ podpora Ëlensk˝m pacientsk˝m organizacÌm
ï FinanËnÌ podpora hospicovÈ pÈËe

LIGA podporuje výzkum a výchovu onkologických odborníků a vybavení pra-
covišť
a) FinanËnÌ p¯ÌspÏvky na vybranÈ v˝zkumnÈ a v˝ukovÈ projekty.
b) UdÏlov·nÌ VÏdeckÈ ceny Ligy proti rakovinÏ Praha spojenÈ s†prÈmiÌ

50†000 KË.
c) FinanËnÌ podpora p¯i vyd·v·nÌ v˝ukov˝ch publikacÌ.
d) FinanËnÌ podpora investiËnÌch celk˘ v†komplexnÌch onkologick˝ch cent-

rech.
e) UdÏlov·nÌ Novin·¯skÈ ceny za propagaci n·dorovÈ prevence.
f) UdÏlov·nÌ Ceny pro nej˙spÏönÏjöÌ pacientsk˝ klub LPR Praha bÏhem kvÏt-

novÈ sbÌrky.

Organizační struktura
ï »lenstvÌ v†LPR Praha je dobrovolnÈ.
ï »leny se mohou st·t jednotlivci i organizace.
ï »lensk˝ p¯ÌspÏvek pro d˘chodce a studenty ËinÌ 100 KË a pro ostatnÌ

200 KË roËnÏ.
ï »innost LPR Praha je ¯Ìzena volen˝m v˝borem. FunkËnÌ obdobÌ Ëlen˘

v˝boru a reviznÌ komise je dvouletÈ. V†Ëele je volen˝ p¯edseda.
ï Pro informovanost Ëlen˘ Ligy je 4x roËnÏ vyd·v·n Zpravodaj.

Spolupráce s domácími a zahraničními organizacemi
KromÏ LPR Praha existujÌ v†»R z·jmovÈ onkologickÈ organizace p¯ev·ûnÏ
s†region·lnÌ p˘sobnostÌ. KolektivnÌ ËlenskÈ organizace LPR Praha se kaû-
doroËnÏ sch·zejÌ na spoleËnÈm snÏmu, kter˝ LPR Praha svol·v· k†v˝mÏnÏ
zkuöenostÌ a k†sjednocenÌ hlavnÌch projekt˘.
LPR Praha je ve styku a vymÏÚuje si zkuöenosti s†odborn˝mi lÈka¯sk˝mi
organizacemi, p¯edevöÌm s†»eskou lÈka¯skou spoleËnostÌ J. E. PurkynÏ
a†z†odborn˝ch s »eskou onkologickou spoleËnostÌ »LS JEP a SpoleËnostÌ
vöeobecn˝ch lÈka¯˘ »LS JEP.

Liga je Ëlenem ECL (Asociace evropsk˝ch lig proti rakovinÏ) a UICC (SvÏtovÈ
unie proti rakovinÏ) a z˙ËastÚuje se mezin·rodnÌch akcÌ.


