Hydronefroza

Hydronefréza je rozsireni panvicky a kalichl ledviny (,dilatace Kalicho-Panvi¢kového Systému*), kterd vznika v
dlsledku méstnani moce a pfi pretrvavani mlze vést k atrofii parenchymu ledviny.

Etiologie

= Primarni (kongenitalni, vrozend) hydronefréza:

= Obstrukce pyeloureteralni junkce (PUJ), tj. pfechodu panvicky do ureteru -
vétsinou zplsobena zUzenim PUJ, pretrvavajicimi a fixovanymi
embryonalnimi zahyby mocovodu, anomdlnim odstupem mocovodu nebo
jeho kompresi, akcesorni ¢i aberantni cévou; sekundarni obstrukci pri
angL[Jlllaci mocovodu pfi jeho dilataci a elongaci zpGsobené VUR ¢i obstrukci
uvj;i,

= Obstrukce ureterovezikalni junkce (UV)), tj. prechodu ureteru do mocového
méchyre - nejc¢astéjsi pricinou je aperistalticky juxtavezikalni Usek
mocovodu, ktery vede k dilataci moc¢ovodu - pfi dilataci nad 7 mm se hovofi
o megaureteru;!t.,

= Obstrukce spojené se zdvojenim KPS a mocovodu:

1. ureterokéla (cysticka dilatace intravezikalni ¢asti mocovodu, ktera

mUze zpUsobit poruchu drenéze a nasledné vznik megaureteru), Hydronefroticka levé ledvina
2. ektopicky mocovod (Usti mimo vrchol trigona), z d@vody obstrukce ureteru
3. chlopné zadni uretry. konkrementem

= vezikoureteralni reflux (VUR);
= vysoky odstup mocovodu z panvicky;
= Sekundarni:
= Ureterolitidza,
striktura a stenéza ureteru,
komprese ureteru tumorem,
slizni¢ni chlopné,
striktura uretry,
spazmy vnéjsiho sfinkteru,
fiméza.

Pri prekdzce nad méchyrem - jednostranna hydronefréza; poruchy méchyre a distalnéji - oboustrannd
hydronefrdza. 213!

Klinicky obraz

= VétsSina primarnich hydronefréz probihd
asymptomaticky a jsou diagnostikovany v

rémci prenatalniho nebo postnatalniho SEVERE i
novorozeneckého screeningu. Méné casto je LONG-STANDING |
prvnim priznakem akutni pyelonefritida, bolest HYDRONEPHROSIS
bficha, hmatna rezistence v bfise i .
neprospivani. o
= Symptomatologie sekundarni hydronefrézy DEEPH%”
PRV P : STRVCTION
vychazi z pfiCiny, ktera ji vyvolala. Zpravidla se
jednd o nefralgie, hematurie, ledvinnou koliku, |
akutni pyelonefritidu. Mohou se vyskytovat i INCREPSED SERUM
recidivujici infekce mocovych cest s teplotami, CREATININE & ELECTROWYTE
bolestmi bricha, hematurii a pyurii. V pripadé IMBALANCES PILATED

solitarni ledviny mlze byt symptomem oligurie
nebo anurie, je-li obstrukce Uplna.

Video v anglicting, definice, patogeneze, priznaky, komplikace, IéCba.

Komplikace

polyurie,

arterialni hypertenze,

infek¢ni litidza vyvodnych cest mocovych,
chronické onemocnéni ledvin!?!,

Diagnostika

= UZ ledvin a vyvodnych cest mocovych (prenatalni a postnatélini);
= hodnoti se délka a Sifka ledviny, echogenita parenchymu a stupen dilatace KPS dle Spolecnosti pro fetalni
urologii (SFU):
1. stupen: lehce rozsifend panvicka;
2. stupeni: rozsifena panvicka a jeden nebo nékolik kalichd;
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3. stupen: dilatovana panvicka a vsechny kalichy;
4. stupen: vyrazna dilatace panvicky a kalichl a redukce parenchymu;
= novorozence se doporucuje vySetrovat nejdrive po 48 hodinach Zivota, I1épe 3. az 4. den, vzhledem k nizsi
hydrataci a fyziologické oligurii v prvnich dnech Zivota; velmi ¢asné UZ vysetreni je indikovano pouze pfi
zdvazném prenatalnim nalezu (podezreni na chlopen zadni
uretry, vyznamna oboustrannd dilatace KPS, ...); frekvence
kontrolnich UZ zavisi na zavaznosti ndlezu;
= fyziologicky nalez u kojencl: $itka parenchymu > 8 mm, jeho
echogenita stejnd nebo vysSsi nez echogenita jater, dilatace 1.
stupné dle SFU, intrarenalni site panvicky (APIR) < 10 mm,
prdmér mocovodu < 5 mm;
= dynamicka scintigrafie ledvin - vzdjemné porovnani funkc¢ni
schopnosti ledvin; zobrazuje kinetiku intraven6zné podaného
radiofarmaka (MAG3) a jeho transport vyvodnymi cestami mocovymi;
podanim furosemidu Ize ziskat diuretickou krivku; provadi se v
indikovanych pripadech mezi 4. a 6. tydnem Zivota;
= vylu€ovaci urografie - v sou¢asnosti méné vyuzivana;
= magneticka rezonance - nativni MR-urografie s 3D rekonstrukci, MR-
angiografie s 3D rekonstrukci, diuretickd 3D MR-urografie.[112]

Hydronefréza na sonogramu - rozsirent
panvicky a kalichd se zGZzenim parenchymu

Lééba ledviny.

= Primarni hydronefréza:
= vétSina ma tendenci ke spontanni Upravé. Nemocni podstupuji opakovana USG a izotopova vysetreni.
= K chirurgické [é¢bé jsou indikovan pripady s nizkou relativni funkci (< 35 %) postizené ledviny ujisténé pri
prvnim izotopovém vySetreni, ledviny s extrémni dilataci KPS (= 50 mm v predozadnim rozméru) nebo
jestlize v prlbéhu sledovani narlista dilatace ¢i klesa relativni funkce ledviny. Déle jsou operovani také
nemocni se symptomatickou vrozenou hydronefrézou (bolesti, recidivujici pyelonefritidy, ...). BE€hem
operace je provedena tzv. pyeloplastika, nej¢astéji resekéniho typu. Je odstranéna ¢ast ledvinné
panvicky, pyeloureteralni prechod a ¢ast proximalniho ureteru. Ureter je poté vytazen, nastfizen a nasit
na zbyvajici ¢ast ledvinné panvicky.
= Sekundarni - odstranéni vyvoldvajici priciny

= Vindikovanych pfipadech (napf. pfi recidivujicich infekcich mo¢ovych cest) dlouhodobé antibiotickd terapiel?!.
= Nefrektomie afunk¢ni ledviny.

Prognodza

Zavisi na priciné, trvani a rozsahu hydronefrézy.

= U primarni hydronefrézy v pripadé Casné operace se ledvinné funkce vraci k vychozim hodnotam. Jestlize
obstrukce trva dlouho (nedodrzeni intervall kontrol), mUze byt pokles funkce trvaly.

= Prognédza sekundarni hydronefrézy je ddna zakladni pri¢inou onemocnéni a dobou, po kterou obstrukce v
odtoku moci trvala.

Odkazy

7 va s

Souvisejici ¢clanky

Urolithiasa

Vezikoureteralni reflux

Radiodiagnostické vysSetreni vyvodnych cest mocovych
Retroperitonedlni fibréza

Externi odkazy
= Doporuéené postupy CLS JEP: Hydronefréza (http://www.cls.cz/dokumenty2/postupy/t174.rtf)
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