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Obstrukcné uropatie

» kongenitalne anomalie uropoetického traktu - 1:500 gravidit
* prevazne obstrukCné uropatie
« podla anatomickej urovne obstrukcie:

- ureteropelvicka junkcia (horna)

- ureterovezikalna (stredna)

- uretralna ( dolna)




LUTO

LUTO - obstrukcia krCka moCoveho mechura
- vysoka perinatalna morbidita a mortalita
- nasledky v detstve a dospelosti

PUV  -60%

UA - 30 %

prevalencia — 3,34 / 10 000 poérodov, 2,24/ 10 000 zivorodenych

78 % izolované, 22 % asociované so Strukt. alebo chrom. anomaliami
47 % je potencialne vhodnych na intervencie - z nich 40 % TOP

-10 % IUD
- 2,5 % seriove vezikocentezy, 9,1% veziko-amnialny shunting (VAS)



Priebeh ochorenia

Mortalita: 40 — 60 %

Morbidita: 25 — 30 % prezivajucich méze mat renalne zlyhavanie
LUTO — 60 % zo vSetkych pediatrickych renalnych transplantacii
Prognoza zavisi od: - prenatalnej alebo postnatalnej diagnostiky

- dilatacného volumu
- 1zolovanej alebo komplexnej dg.



Priciny zlych perinatalnych vysledkov

o chronicka uretralna obsStrukciu , Oligohydramnion

|

- pulmonalna hypoplazia
- posturalne anomalie koncatin

!

- zavazna dilatacia mocového mechura a ureterov

v

- cysticka renalna dysplazia — insuficientna renalna funkcia



Prenatalna diagnostika

USG — potreba rozliSenia PUV od raritnych foriem LUTO
- sagitalny priemer MM nad 40 mm + hydronefroza
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Prenatalna diagnostika - fetalna cystoskopia

—dg. priciny LUTO (PUV v. UA)

PuY

LF

Ruano, 2011

- metaanalyza (37 plodov)

- 95 % dg. cystoskopia v. 63 % USG



Dal$i antenatalny management

Prognoza ochorenia
« analyza fetalneho mocu - nejasné vysledky
o fetalne sérum - nejasné vysledky

o fetalna renalna biopsia - 50% uspesSnost
- malé subory



In utero vykony

« Otvorena fetalna chirurgia — 100 % predCasny pérod
- od 90-tych rokov — fetoskopie
 Opakovana vezikocentéza
* Fetalna cystoskopia
* Veziko — amnialny shunting (VAS) — najbeznejSi vykon
- USG riadeny, ATB, maternalna sedacia
- amnioinflzia
- shunty — ,pigtail“ (Harrison, Rocket)

Komplikacie: - dislok&cia /okluzia (25 - 45%)
- PROM ( 5-15%)
- chorioamniitida ( 2- 5%)

Dlhodobé postnatalne vysledky: nejasné

- potrebny dalSi priebeh a vyhodnotenie PLUTO trial




Observacny pristup pri PUV
e Ak plod moc¢i a ma dostatok PV

« Ak nie je utlak hrudnika — normalne podmienky na vyvoj pfuc

FMsP Ruzinov. :Ho ID : a
Il.sur\,pur‘k.‘linika :

2 = . -“- S . i % -,,-
2392560 b b
- v

M3 R12 G5 C8 A2
2:0BST-konv DUA: 69%



Intrauterinny shunting - PUV
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Intrauterinny shunting — PUV
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Postnatalna vyluCovacia urografia




Komplikacie shuntingu PUV
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Intrauterinny shunting
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Intrauterinny shunting — fetalny urinom
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Obstrukcné bilateralne uropatie a LUTO
THM

vysoka perinatalna mortalita
signifikantna morbidita prezivajucich — celozivotna
potreba rozsirovat vyskum a klinické pokusy
potreba vyhodnotit vacsie klinicke subory
— dlhodobé postnatalne vysledky

- VAS — PLUTO

prislub — intrauterinna cystoskopia ?



Dakujem za pozornost
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