Vrozené anomálie ledvin a močovodů

LEDVINY


anomálie POČTU ledvin



AGENEZE LEDVINY- nepřítomnost jedné, nebo obou ledvin




etiologie- porucha indukce metanefrogenního blastému ureterálnám pupenem




jednostranná- při normálně vyvinuté 2. ledvině bez příznaků





kompenzační hypertrofie solitární ledviny




oboustranná- neslučitelná se životem




diagnóza- SONO prenatálně






oligohydramnion- oboustranná ageneze 






prázdný močový měchýř





IVU, CT, MRI





cystoskopie- jednostranná ageneze- jediné uretrální ústí




diferenciální diagnóza





ageneze- nepřítomnost orgánu, úplná nepřítomnost základu orgánu u embrya (primordia)




aplazie- nepřítomnost orgánu s přetrváváním primordia, nebo rudimentu, který se nikdy kompletně nevyvinul





hypoplazie- redukovaná velikost při neúplném vývoji všech částí orgánu




dysplázie- abnormální uspořádání buněk v tkáni




ektopické uložení ledviny




léčba- jednotranná ageneze- řešíme další možné přidružené anomálie urogenitálního systému- anomálie ductus deferens, vesicula seminalis, vaginy


NADPOČETNÁ LEDVINA- přítomnost více než dvou ledvin



↑ výskyt na L straně




symptomy- závisí na jiné přidružené anomálii




obstrukce, reflux- infekce močových cest




ektopické vyústění močovodu- inkontinence moče



etiologie- porucha vývoje uretrálního pupenu a metanefrogenního blastému




hladní ledviny většinou normální, nadpočetná menší




diagnóza-SONO-často náhodný nález (nečiní obtíže)





urografie, scintigrafie, CT, cystografie, cystoskopie




diferenciální diagnóza-zdvojená ledvina- společná kapsule



léčba- podle přidružené anomálie

anomálie POLOHY ledvin



EKTOPIE LEDVINY- ledvina je přítomná, ale není uložena v normální pozici



projev- většinou ASYMPTOMATICKÁ





neurčité bolesti břicha, kolika





infekce




poloha- HRUDNÍ- částečně nebo úplně nad bránicí




pánevní, iliakální, abdominální, kontralaterální, skřížené





více kraniálně- pacienti s omfalokélou




diagnostika- SONO





IVU, DMSA, CT, APG





hrudní ektopie- RTG hrudníku (náhodný nález)




diferenciální diagnóza





ptóza ledviny- ledvina primárně lokalizována na správném místě, ale dochází k jejímu poklesu v závislosti na poloze těla




hrudní ektopie- expanzivní procesy




léčba podle přidružených komplikacích





ektopická ledvina náchylnější k onemocnění ne normálně uložená ledvina- hydronefróza, litiáza, větší riziko poškození při poranění






u žen mohou být problémy s graviditou


anomálie TVARU ledvin



EKTOPIE LEDVINY SE SPOJENÍM LEDVIN A PODKOVITÁ LEDVINA




ledvina může být uložena ektopicky na opačné straně, než je vstup jejího močovodu (ZKŘÍŽENÁ ektopie) a spojena s kontraleterální ledvinou



projev-často ASYMPTOMATICKÉ





bolest břicha, pyurie, hematurie, infekce MC





hypertenze





následek hydronefrózy, konkrementu




diagnóza-SONO, urografie, scifi





doplňující- cystoskopie, APG, angiografie




diferenciální diagnóza- zkřížená ektopie, ageneze ledviny




léčba- podle přidružených komplikací

anomálie STRUKTURY PARENCHYMU ledvin



DYSGENEZE LEDVINY




zahrnuje dysplázii, hypoplázii a cystické změny




anomálie LEDVINNÝCH cév



abnormální cévní zásobení ledvin



projev- akcesorní cévní svazek může způsobovat obstrukci pyloureterálního přechodu ( hydronefróza- bolest, infekce MC




imprese a dilatace kalichu s nefralgií (Fraleyův syndrom)



AV píštěl- břišní šelest, hypertenze, kardiomegalie, srdeční selhání, hematurie




spíže získané než vrozené etiologie



diagnóza- doppler




IVU




AV píštěl- SONO, angiografie



diferenciální diagnóza




hydronefróza- vrozená obstrukce pyelureterální junkce



imprese kalichu- nádor

MOČOVOD


NUMERICKÉ anomálie



URETER DUPLEX




etiologie- kompletní- rozštěpení uretrálního pupenu záhy po odstupu z Wolffova vývodu- proximální konec budoucího ureteru vtažen do základu močového měchýře až po oblast, kde jsou již oba základy močovodu samostatné




inkompletní-rozštěp uretrálního pupenu později 

(v blízkosti základu ledviny)




WEIGERT-MAYEROVO PRAVIDLO





močovod horního segmentu ledviny ústí v měchýři MEDIÁLNĚJI a KAUDÁLNĚJI než močovod dolního segmentu- ústí LATERÁLNĚJI a KRANIÁLNĚJI





( často doprovázen refluxem do dolního segmentu a obstrukcí v horním segmentu


MORFOLOGICKÉ anomálie



MEGAURETER- segmentární- dilatace části močovodu





totální- dilatace celého močovodu (>6 mm)




primární- vrozená obstrukce obstrukce v odtoku moči na úrovni ureterovezikální junkce



obstrukční reflektující




neobstrukční nereflektující




etiologie- obstrukce



VEZIKOURETRÁLNÍ REFLUX




etiologie-porucha vývoje ureterovezikálního spojení

EKTOPICKÝ URETER- močovod ústí mimo oblast trigona

URETEROKÉLA-vakovité rozšíření terminální části močovodu


projev- INFEKCE- akutní pyelonefritida, recidivující cystitidy


bolest, hmatná rezistence, neprospívání



zdvojené vady močovodu- ureterické inkontinenci moče

diagnóza-SONO-součást vždy vyšetření močového měchýře a ipsilaterální ledvin


mikční cystouretrografie



CT, vylučovací urografie, MRI



dynamická scintigrafie ledvin


diferenciální diagnóza- odlišit získané patologie močovodu

léčba- postižené ledviny extrémně nízká (u dospělých zpravidla <15–20 %, u dětí <10 %)



indikována nefrektomie
obstrukční megaureter




½ -tendence ústupu




operace- I- narůstající dilatace močovodu





↓ nebo klesající funkce postižené ledviny





výrazná dilatace močovodu > 15 mm






symptomatičtí jedinci- recidivující infekce, neprospívání
