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5.
Hemangioendoteliom jater 
Je řídkým onemocněním. Manifestuje se většinou bolestí při prorůstáním nádoru mimo játra. 

Indikovány jsou především nádory nevhodné k  chirurgické léčbě pro svou velikost. Prognóza je 
dobrá, i v případě extrahepatálních metastáz je dlouhodobé přežívání časté.  (99)

Hepatoblastom 
Je vzácný nádor dětského věku, který je zvažován k transplantační léčbě v případech, kdy i po 

chemoterapii svým rozsahem přesahuje možnosti radikální resekce. Výsledky bývají příznivé i v pří-
padě angioinvaze a vzdálených metastáz.  (100, 101)

Metastatické nádory
Nejsou indikací k transplantaci jater s výjimkou dobře diferencovaných neuroendokrinních nádo-

rů trávicího traktu a slinivky. I zde má radikální resekční či onkologická léčba přednost. Recidiva 
a progrese onemocnění je častá. Jedná se o hraniční indikaci s nejistým výsledkem.  (102)

N e z h o u b n é  n á d o r y

Adenom jater a hemangiom
Jsou indikovány jen v  takových případech, kdy jsou symptomatické (krvácení do dutiny břišní, 

vzácně mechanický syndrom) a není možno je bezpečně resekovat. Jedná se o velmi vzácnou indi-
kaci.  (103) 

Polycystóza jater
Většinou nevede k  jaterní insuficienci. Transplantace jater je indikována u pacientů s enormní 

hepatomegalií při klinicky nepochybném mechanickém syndromu nebo v  případech, kdy dojde 
k většinou neřešitelné infekci některé z cyst. Výsledky transplantace jater jsou u těchto nemoc-
ných komplikovány renální nedostatečností a recidivujícími septickými komplikacemi.  (104, 105)


