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Anatomie mocoveho systemu
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Poraneni ledvin

 Etiologie a patofyziologie
- tupa poraneni - dopravni nehody, pady, sport,
napadeni (rozdrceni / avulze)
- penetrujici poraneni - bodné, strelneé rany
- latrogenni poraneni - operace
« Klasifikace - systém AAST (5 stupniu)
 Kilinické hodnoceni
- vitalni funkce - hemodynamicky nestabilni - monitoring
- hematomy na boku, rany, citlivost bricha, tapotement +



Poraneéni ledvin - klasifikace

Stuperi | Typ poranéni | Popis trazu
1 Kontuze Mikroskopickd nebo hruba hematurie, rendlni parametry normalni
Hematom Subkapsulérni, bez expanze, bez lacerace parenchymu
2 Hematom Perirendlni hematom bez expanze potvrzeny renalnim retroperitonem
Lacerace < 1 cm hloubky parenchymu ledvinné kiry bez extravazace moci
3 Lacerace > 1 cm hloubky parenchymu ledvinné kiiry bez ruptury sbérného systému
nebo extravazace moci
4 Lacerace Parenchymalni lacerace prochdzejici ledvinovou karou, dieni a sbérnym
systémem
Cévni Poranéni hlavni renélni tepny nebo Zily s obsazenym krvacenim
5 Lacerace Kompletné roztiisténa ledvina
Cévni Avulze ledvinového hilu, kterd devaskularizuje ledvinu

Pro bilaterdlni poranéni zacina stupnice od stupné 3.

Obr. 2




Poraneni ledvin - diagnostika

Anamnéza: urazovy mechanismus (uder do boku,
decelerace), preexistujici onemocneéni, solitarni ledvina
Laborator: Ht, Hb, kreatinin, analyza mocCi (hematurie)
zavazna poraneni nemusi mit hematurii !!!

CT s opozdénou fazi, ultrazvuk (hemoperitoneum)
Ostatni: IPV, MRI, radionuklidové metody (jizvy, funkce)
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Poraneni ledvin

Neoperacni [éCba

« Hemodynamicka stabilita

Tupa poranéni: 1.-3. stupen + vétsina 4. stupné - neoperacné
4.-5. stupen - vyCkavaci léCba

* Penetrujici poranéni: stabilni pacient + bodné poranéni

nizkého stupné za predni axilarni ¢arou
« Kilid na luzku, observace, opakovana vysetreni
« Stent/ perkutanni drenaz - trvala extravazace moci

« Selektivni angioembolizace - aktivni kontrastni leak, AVF,
pseudoaneurysma; selhavani AE — opakovani intervence

 MocCova katetrizace - pacienti s tezkou hematurii



Poraneni ledvin

Chirurgicka léCba

« Explorace - indikace: stupen poranéni, etiologie, hemodyn.
nestabilita, poraneni bricha, expandujici / pulzujici perirenalni
hematom, cévni poranéni 5. stupné (absolutni indikace)
- cil: kontrola krvaceni, zachrana, posouzeni rekonstrukce

« Reparace X nefrektomie

Nasledna péece: klinické a laboratorni sledovani, ultrazvuk,
nuklearni metody, krevni tlak 1x rocne

Komplikace: krvaceni, infekce, perinefricky absces, sepse,
pisteéle, hypertenze, urinom, mocové kameny, chronicka
pyelonefritida, hydronefroza, pseudoaneurysma



Poranéni mocovodu

» Etiologie a patofyziologie
- zevni poranéni (horni moCovod): penetrujici
(stfelné rany), tupa (dopravni nehody)
- iatrogenni poranéni (dolni moCovod): pfi operaci
 Kilinické hodnoceni
- vngjSi poraneni + trauma bricha a panve
- penetrujici + trauma cév a strev
(peroperacni dg.) 3
- tupa + trauma panve a LS patefe (opozdéna dg.) | A
- latrogenni poranéni (opozdéna diagnostika)
- znamky opozdeneé dg.: bolest boku, inkontinence, Obr. 6
unik moci, hematurie (ne vzdy), horecka, urémie, urinom
« Diagnostika: anamnéza, klinické vysetreni, CT, RTG + kontrast




Poranéeni mocovodu - lécba

« Okamzite ] :
- poranéni ligaci - deligace + JJ stent (ﬁf
- CastecCna poranéni - JJ stent, nefrostomie A |
- kompletni poraneni - mobilizace + anastomoéza
- nestabilni - damage control (ligace, odklon moci, opozdena
definitivni oprava)
« Pozdeé diagn. poranéni - nefrostomie,
JJ stent, pri selhani reparace
« Reparace: anastomozy, laloky,
reimplantace, nahrada segmentem
streva, ureteroplastika bukalni sliznici,
premisténi ledviny do panve




« Klasifikace
- Intra-, extraperitonealni, kombinované

Poraneni mocoveho mechyre
M

- neiatrogenni (tupe, penetrujici) (o Jéj
. , viv s v v I/ [[’_\_::‘_:i:::'\/}
latrogenni (vnéjsi, vnitrni) I | [ =
- Etiologie a patofyziologie \'\@/ -

- tupa (dopravni nehody, pady, atd.) Obr. 10
- extraperitonealni - zlomeniny panve
- intraperitonealni - 1 intravezikalniho tlaku, ruptura kopuly
- penetrujici
- latrogenni - vnejsi - porodnicke a gynekologicke vykony,
urologickeé a vseobecné chirurgické vykony
- vnitrni - transuretralni resekce mocC. mechyre



Poraneni mocoveho mechyre

 Kilinické hodnoceni

- hematurie, fraktura panve, poranéni zadni uretry

- neschopnost mikce, neadekvatni vydej, citlivost Ci distenze
brficha; rany podbfiSku / perinea / hyzdé

- latrogenni poranéni: identifikace intraoperacne
(zevni) nebo pri cystoskopii (vnitrni)

- prehlédnuté trauma po operaci: hematurie,
bolest bricha, abdominalni distenze, ileus,
peritonitis, sepse, unik modi z rany, | diurézy,

T Kreatinin

« Diagnostika: anamnéza, klinické vysetreni,

prosta / CT cystografie, cystoskopie, ultrazvuk




Poraneni mocoveho mechyre - lécba
« Konzervativni
- klinické sledovani, kontinualni drenaz, antibiotika
- nekomplikovana extraperitonealni traumata (tupa, iatrogenni)
« Chirurgicka
- neiatrogenni poraneni
- tupa - explorace, reparace
Indikace: extraperitonealni (poraneni hrdla, ulomky kosti,
soubé&zna poranéni jinych organu), intraperitonealni (vzdy)
- penetrujici - emergentni explorace, reparace, ATB (strelna)
- latrogenni poranéni - rozpoznana intraoperacne — primarné
uzavrit, nerozpoznana a vnitrni traumata — podle lokalizace
* Nasledna pece: kontinualni drenaz mocového mechyre,
cystografie (konzerv. IéCené), cystoskopie (pokracujici unik)



Poraneni mocove trubice

Etiologie a patofyziologie

Poraneni zadni muzské mocove trubice

- tupa - poraneni uretry se zlomeninou panve
(dopravni nehody)

- penetrujici - poranéni panve, perinea, hyzdi

- pridruzena poranéni jsou zivot ohrozujici!

- ilatrogenni - transanalni totalni mezorektalni excize

Poranéni predni muzské mocove trubice

- komprese bulbu proti symfyze, zlomeniny penisu, penetrujici poran.
(stfelné a bodné rany, kousnuti, nabodnuti, amputace penisu)

- latrogenni - katetrizace, zavadéni penilni protézy

Poranéni zenské mocoveé trubice

- pfi porodu, tupa (poranéni uretry se zlomeninou panve - dopravni
nehody), iatrogenni (inzerce suburetralnino zavésu pro inkontinenci)



Poraneni mocove trubice

* Kilinické hodnoceni
Muz - krev v meatu, neschopnost mocit (kompletni), bolest pfi mocCeni
a hematurie (inkompletni), otok Sourku / penisu / perinea,
obtiznost zavedeni katéetru, pridruzené poraneni konecniku
Zena - zlomenina panve + krvaceni, hematurie, trzné rany pochvy,
labialni otok, retence moci, obtiznost zavedeni katétru
« Diagnostika
- anamneéza, klinické vysetreni
- retrogradni uretrografie, antegradni
cystouretrografie + RUG, flexibilni
cystouretroskopie (fraktury penisu),
suprapubicka cystoskopie, vaginoskopie Obr. 14
+ cystouretroskopie (zeny)
- MRI (pred operaci), ultrazvuk (usazeni suprapubického katétru)




Poraneéni mocove trubice - lécba

* Muzska zadni uretra
- urgentni faze - resuscitace + IéCba pfidruzenych poranéni + odklon moci
- okamzita explorace u penetrujiciho poraneni
- definitivni |éCba
- Casna: pouze odklon moci (parcialni poranéni), Casna uretroplastika
nebo Casny realignment + transuretralni katetrizace (vétsi poraneni)
- odlozena uretroplastika po suprapubické diverzi
- ilatrogenni trauma - pfima oprava (transperinealni pfistup)
« Muzska predni uretra
- fr. penisu, zivot neohrozujici penetrujici poranéni - okamzita explorace
+ rekonstrukce (anastomoza, uretralni marsupializace, uretroplastika)
- latrogenni nebo zivot ohrozujici penetrujici poraneni - odklon moci
« Zenska uretra - urgentni faze stejna jako u porané&ni muzské zadni uretry
- Casna reparace, Casny realignment, odlozena reparace

Komplikace: infekce, fibréza, pistéle, striktury, inkontinence, erektilni dysfunkce



Poraneéni retroperitonea

« Anatomie — Obr. 15
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Poraneni retroperitonea

« Etiologie

- krvaceni - z cév (decelerace, fragment zlomeniny),

ze zlomeniny (obratle, panev), poranéni ledvin

 Kilinické hodnoceni

- menSi krvaceni - asymptomatické

- vetSi krvaceni - bolest bricha a zad, hematom

- paralyticky ileus (narustajici hematom), HV Sok (arterialni)
« Diagnostika

- anamnéza, klinicke vysetreni

- USG (ledviny, tekutina), RTG bficha (m.psoas, ileus), IVU

(urotrakt), CTAG (cevy), RTG (skelet), RTG kontrast (GIT)
- krevni obraz, koagulace, analyza mocCi a mocCovy sediment



Poraneni retroperitonea - leCbha

« Kaudalni hematom - konzervativni
» Poraneni skeletu panve - Casna stabilizace (zevni fixace)

« Sledovani, hrazeni krevniho volumu, kontrola koagulace,
event. substituce koagulac¢nich faktoru - prevence DIC

« Perzistujici krvaceni - embolizace, opichy, tamponada,
ligatura a. iliaca interna (zilni pletené )

« Paralyticky ileus - Neostigmin (stfevni stimulace)
* Poraneéeni urotraktu viz vyse
* Indikace k operacni revizi: poraneni duodena nebo pankreatu,
perzistujici krvaceni
— revize + osetreni poraneného organu + docasna derivace
strevniho obsahu stomii



Take home message

Poranéni moCového systému Casto souvisi se zavaznymi zivot ohrozujicimi
poranénimi bfiSnich organu (pfedevsim penetrujici) nebo panve, u
polytraumatizovanych pacientu se uplathuje strategie ,damage control®

U poraneni ledvin rozhoduje o dalsim IéCebném postupu hemodynamicky
stav pacienta, operacni léCba je pfedevsim u poranéni vysokeho stupné, je
shaha o zachovani organu

U poraneéni ureteru je pritomnost €i nepfitomnost hematurie nespolehlivy
indikator a nemusi odpovidat zavaznosti poranéni

U poranéni moCového méchyre je operacni |éCba vyhrazena predevsim pro
intraperitonealni poraneni

Poranéni moCového méchyre, zadni muzské uretry a Zenské uretry jsou
spojena s frakturami panve a jsou zavazneéjSi nez poranéni pfedni uretry

v s s

staveni krvaceni z zilnich pleteni



Zdroje a odkazy na dalsi vyukove
materialy

« Peter Wendsche, Radek Vesely et al.: Traumatologie, 2.
prepracovaneé vydani, 2019

« EAU Guidelines: Urological Trauma | Uroweb

« wwwZ2.med.muni.cz/Traumatologie/l Chirurgie/Retroperit
onea/Retro.htm

 en.wikipedia.org/wiki/Urinary system
 en.wikipedia.org/wiki/Retroperitoneal space
o www.Wikiskripta.eu/w/Retroperitoneum



https://uroweb.org/guideline/urological-trauma/#4
http://www2.med.muni.cz/Traumatologie/I_Chirurgie/Retroperitonea/Retro.htm
https://en.wikipedia.org/wiki/Urinary_system
https://en.wikipedia.org/wiki/Retroperitoneal_space
http://www.wikiskripta.eu/w/Retroperitoneum

Obrazky - odkazy

https://en.wikipedia.org/wiki/Urinary _system - Obr. 1

EAU Guidelines: Urological Trauma | Uroweb - Obr. 2

Peter Wendsche, Radek Vesely et al.: Traumatologie, 2. vydani, 2019
- Obr. 3,9,10, 12, 13,14

Urologicka klinika FN Brno - zaznamy - Obr. 4, 5, 6, 11

https://www.facebook.com/Draftabahmed28/photos/pcb.107778900930
0339/1077788952633678/?type=3&theater - General surgery
discussions - Obr. 7

https://cs.garynevillegasm.com/zdorove/102625-nefrostoma-chto-eto-
takoe-operaciya-uhod-profilaktika-i-posledstviya.html - Obr. 8

https://en.wikipedia.org/wiki/Retroperitoneal space - Obr. 15
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