Renalni selhani

Ledvinné selhanill! je stav, pfi kterém ledviny nedostate¢né pini svoji funkci udrzovani stalého vnitiniho
prostiedi a svoji funkci vylucovaci.

Rozdeéleni renalniho selhani

Tradi¢né se selhdni ledvin déli na tfi typy!!:

= prerenalni selhdni - funkce ledvin je poskozena nedostate¢nym krevnim zdsobenim ledvin (dehydratace,
Sok),

= renalni selhani - ledviny neplni svoji funkci kvlli poskozeni glomerull nebo tubuld,

= postrenalni selhani - jde o prekdzku v mocovych cestach, kterd brani odtoku moci.

Na podkladé prerenainiho selhdni, pokud trvéd dlouho, miZe vyvinout i samotné rendlni selhdni. Do tubuldrniho systému jde
fyziologicky pouze 10 % krevniho zadsobeni, pricemz tubuly jsou vzhledem k metabolismu velmi energeticky naroc¢né, proto pfri
snizeni krevniho zasobeni se m{ize vyvinout akutni tubuldrni nekréza, ¢imz se pak prerendini a rendini selhani kombinujel.

Z ¢asového hlediska se selhani ledvin déli natl!:

= akutni renalni selhani a
= chronické renalni selhani.

L2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Akutni renalni selhani.
2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Chronické renalni selhani.

Diferencialni diagnostika

Pricina rendlniho selhani se zjiStuje zanamnézy, chorobopisu, fyzikalniho vysetieni, biochemického
vysetieni krve a moéi a sonografie ledvin!'l. Pfed kaZdou diagnézou renalniho selhani je nutné vylouéit
selhani prerenalni i postrendlni. Odstranéni pri¢iny prerenainiho a postrenalniho selhani mdze zachranit pacienta
pred dialyzoul!,

Prerenalni selhani

Na prerenalini selhani myslime, pokud je normdalni moéovy sediment, 2adna proteinurie a EFy, < 1 %!!..
Patrédme po snizeném intravaskularnim objemu ¢i po uzavieni rendlnich cév!ll. Prerendlni selhani mdze také
vznikat jako ¢isté funk&ni oblenéni krevniho zdsobeni ledviny zvy$enym nitrobfisnim tlakem!,

Terapii je doplnéni intravaskularniho objemu. Pokud pacienti poté za¢nou mocit, i pri vysokych hodnotach
kreatininu a urey je mozné je IéCit konzervativné a za observace. Neni-li indikace z jinych pricin (napf.
hyperkalémie), mohou si tak uetfit zbyte¢nou dialyzu!*l. Naopak pokud mocit neza¢nou, je tfeba hledat pficinu
jinde a zaroven prestat s nadbyte¢nym prisunem tekutin (- pak by i plvodné zbytec¢na dialyza nyni mohla byt pro
plicni edém nutnd)l,

PFi anurii (akutni rendlni selhani) nelze vysetfit mo¢ - neni materidl. Je pak tfeba se obejit bez vysledkd modi.

Renalni selhani

Po anamnestickém zjisténi toxind, nefrotoxickych Iékua (¢asto aminoglykosidy, napf. gentamicin) ¢i pfi
myoglobinurii nebo hemoglobinurii myslime na akutni tubuldrni nekrézu. Ta mlze vzniknout nasledkem
ischemie tubulll i po dlouho trvajicim prerenainim selhani.l!!

Pri vyskytu otoku, postizeni dal$ich orgdanu, hypertenze, abnormalniho sedimentu, proteinurie myslime na
tyto jednotky!:

akutni intersticialni nefritida (AIN),

akutni glomerulonefritida (AGN),

vaskulitidy,

hemolyticko-uremicky syndrom / tromboticka trombocytopenicka purpura (HUS/TTP).

Pri AGN a vaskulitidach je zddouci mit biopsii ledviny. U nejasnych pripad@ AIN také. U HUS/TTP také, ale
vzhledem ke krvécivému stavu nemusi byt proveditelna biopsie.l!!

Postrenalni selhani
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Pro postrendini selhani je nutné prokazat obstrukci mocovych cest (sono ledvin, dilatace kalichopanvickového
systému). Obstrukce jednoho mocovodu vSak - neni-li v solitarni ledviné - ledvinné selhani nezplsobi. (Pri obstrukci

jednoho mocovodu a rendlnim selhdni je treba patrat po jiné pfriciné.)

Odkazy
Souvisejici ¢clanky

= Akutni rendlni selhani ¢ Akutni selhani ledvin (pediatrie) « Lécba
akutniho renalniho selhani

= Chronické onemocnéni ledvin ¢ Chronické poruchy funkce ledvin
(pediatrie)

= Rendlni selhdni (neonatologie)
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Ultrazvuk ledviny s ledvinnym kamenem v
pyeloureterické junkci
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