Klinicka patofyziologie nekterych poruch
uropoetického traktu

Klinicka patofyziologie poruch vnitrniho
prostredi

Michal Prochazka
KTL 2. LFUK a FN Motol



Symptomy - terminologie

ledvinna kolika
prudka Sokujici bolest v bederni krajiné
vzhnika nahle a necekane

vyf,tFeIuje podal mocovodu do trisla a do varlete/do
vulvy

vyvolava motoricky neklid
doprovazena zvracenim, zastavou pasaze

nejC. konkrement (také koagulum, nekrotizujici
papila,..)




Symptomy - terminologie

bolesti mocového mechyre

Z distenze

akutni retence moce (norm. 350ml, zeny vic)
ze spazmu

reflexni kreCovité stahy detruzoru = tenesmy
cystalgie

primé podrazdeni nerv. zakonceni ve sténe nejcC.
zanetem



Symptomy - terminologie

bolesti mocCové trubice

dysurie
= rezava bolest pri moceni (zanet)
téz obecné namahavé moceni
strangurie
velmi bolestivé domocovani pri zanétu mm nebo uretry



Symptomy - terminologie

bolestl varlete a nadvarlete
Uraz (hematom) X zanét X torze



Symptomy - terminologie

zmeny v kvalité a mnozstvi moce

hematurie
krvaceni (X Cervena repa, ostruziny)
hemoglobinurie (

jen hgb bez ery

ozétéliové, ortostaticka, chladova X sekundarni z
emolyzy

pyurie

leukocyty v mocCi — bakterialni zanét
bakteriurie
proteinurie



Symptomy - terminologie

zmeny v mnozstvi moce

polyurie
>3000 mi/den
oligurie

stav kdy ledvina uz neni schopna vyloucit konecné
produkty latkové vymeny

definice zavisi na koncentracni schopnosti
norm. treba vyloucit 600-1200 mmol/den
50- 500 ml/den

anurie
do 50 ml/den



Symptomy - terminologie

nekteré symptomy DMC

retence moce

neschopnost vyprazdnit plny mm

nejC. pri BHP

muze byt téZ neurogenni
polakisurie

casté moceni (ale norm. denni mnozstvi moci)

snizena jimavost méchyre
nykturie

= nocni polakisurie

norm. max. 2 X

infravezikalnj q(bstrukce zhor§up’cl se vileze pri %/ekrvem’

male panve X kongestivni srdecni selhani s oto



Symptomy - terminologie

nekteré symptomy DMC

urgence

nuceni k mikci
snizena jimavost/nestabilita detruzoru

BHP



Poznamky k anatomiia funkci DMC

mm

telo — kopule detruzoru — nahodne usporadané
svazky svalovych viaken

baze — trigonum + hrdlo
mocova trubice

u zen vice struktur nez jeden jasne odliSitelny
sfinkter

sfinkterovy mechanismus hrdla mm
vnitrni sfinkter (lisosfinkter)

vnéjsi sfinkter (rhabdosfinkter)
odpovida za kontinenci



Inervace a ridici centra mikce

PS
hlavné vyprazdnovani

viakna z S2-S4 ... plexus pelvicus... pp + n.
hypogatrici plexus vesicalis

kontrakce detruzoru (muskarinove r)+ relaxace
uretralniho sfinkteru (nikotinové r)

S
Th10-L2

trigonum, hrdlo mm, uretralni sfinkter
inhibicni fce — skladovaci fce mechyre



Inervace a ridici centra mikce

somaticka motoricka inervace

motoneurony S2-S4
zevni sverac

aferentni inervace

volné zakoncenj axonu ve sténé mm + plexus pod
urotelem v uretre

odpoved’ na mechanické, tepelné a bolestivé
podnety



Jimaci a vyprazdnovaci fce

plnici faze
sympatikus

strazni reflex: distenze .. aferentace do
pudendalnich motoneuronu .. zvyseni aktivity

rhabdosfinkteru

iInhibice kontrakci detruzoru skrze PS ganglia
mikcni faze

PS

nastavava nedobropvolneé (reflexné) /dobrovolné



Jimaci a vyprazdnovaci fce

mikcni faze
PS
nastavava nedobropvolneé (reflexné) /dobrovolné

reflexni mikce

kojenci/pac. s neurogennim m.

centra v lumbosakralni mise
objem moci prevysi mikéni prah .. ,prepnuti“ regulaci

1) relaxace sfinkteru
2) kontrakce mechyre .. zvySeni tlaku .. proud moci

relaxace uretry skrze PS regulujici uvolnovani NO



Inervace a ridici centra mikce

pontinni centrum
integrace jimaci a vyprazdnovaci fce

léze nad dovoluji koordinovanou detruzoro-sfinkterickou
aktivitu

leze postihu%lci bazalni reflexni smycku (af. n. + pontinni
8%gtrum + et. n.) ... dysfce detruzoru, sfinkteru a panevniho

korové centrum

g. frontalis superior + g. cinguli predevsim vpravo

aktivace/inhibice Pgntinm’ho centra = ,prepinac* mezi jimaci
a vyprazdnovaci fci

vliv b. ganglii &det[uzor), mozecku (inhib. detruzoru) a limb.
systému (afektivni reakce)



Vezikouretralni reflux

= zpétny proud moci z mocového méchyre do
HMC

ledvina vystavena tlakovym zmenam +
pusobeni moce z mechyre s rizikem asc.

Infekce
diag. MCG



Infekce

Sireni
ascendentni
zeny
hematogenni
vysSi virulence patogenu/oslabeni hostitele
lymfogenni

spiSe hypateticky pfi stagnaci strevniho obsahu u
tezkych strevnich zanetu

per continuitatem (piStél, absces, infikovany nador)



Infekce

etiologie
nejC. E. Coli (u zen az 85%)
aletrace mikrobialni ochrany

obstrukce
staza moce = alterace vymyvaciho ucinku moci
Bl\Y
glykosurie
tehotenstvi
zpomalena motorika MC (progesteron, Utlak délohou)



Cystitis

nejC. ascendentné

dg_surie, polakisurie, urgence, malé mikcni
objemy a bolest nad sponou ci v podbrisku

prubéh nekomplikované cystitidy afebrilni
pri hemoragické cystitide hematurie



Akutni pyelonefritis

= zanet parenchymu ledviny a panvicky
ledvinné

nejC. ascendentne
horecka + priznaky cystitidy

palp. bolestivost v bederni krajiné, pozitivni
tapotement

pfi nedoléceni jizveni parenchymu



Neurogenni poruchy DMC

spinalni sok
u kompletni 1éze 2 — 12 tydnU

vsechny segmenty od mista Iéze somaticka |
autonomni areflexie

areflexie DMC s akontraktilitou detruzoru a
zvysenim rezistence hrdla ... preplneni ...

paradoxni inkontinence

drenaz MC (po 48 hodinach epicystostomii —
prevence striktury uretry)



Neurogenni poruchy DMC

onemocneni mozkového kmene a mozku

CMP

duvodem inkontinence pfimé preruseni mik¢nich spoju
(detruzorova hyperaktivita)/kognitivni deficit/medikace

demence

m. Parkinson
postizeni dopaminergniho traktu
tres, ztuhlost, akineza

polakisurie, nykturie, urgence, urgentni inkontinence



Neurogenni poruchy DMC

onemocnéni primarné postihujici michu

poraneéni suprasakralni michy

po odezneni miSniho Soku mozné pokousSet se vyvolat
mikci poklepem na brisni stenu v suprapubické oblasti

ztrata koordinované relaxace sfinkteru - detruzoro-
sfinktericka dyssynergie = kontrakce sfinkteru v prubehu
kontrakce defruzoru ... nekompletni vyprazdneni mm

70-100% nemocnych

dusledkem hypertrofie detruzoru, vysoké mikcni tlaky,
VUR, hydronefroza, infekce

poranéni sakralni michy
kompletni ztrata detruzorovych kontrakci

vyprazdneni mm mozné jen briSnim lisem a
suprapubickou kompresi



Neurogenni poruchy DMC

onemocnéni primarné postihujici michu
RS

variabilni symptomy

neLE. retardace staru mikce, prolognované/prerusované
mikce, slaby proud moce, reziduum



Neurogenni poruchy DMC

onemocneni distalné od michy

protruze ploténnky
nejC. L4-L5 Ci L5-S1
sy. kaudy equiny
akutni bolest v bedrech, sedlovita anestezie, nebolestiva retence moce

inkontinence spiSe_ne — snizen4 citlivost anogenitalni zny
kompenzovana zvetsenou jimavosti hypotonického mm

radikalni operace v malé panvi
resekce streva, amputace rekta, hysterektomie

typicky detruzorova hypokontraktilita, zvySena compliance a
otevrené hrdlo mm

DM

autonomni mikcni dysfce

nenapadny zacatek, pomala progrese (prodlouzena doba mezi
mikcemi .. zvySeni rezid. objemu .. retence)



Inkontinence

u zen kolem 30% v zavislosti na véku, u muzu
kolem 10%

hlavni RF pohlavi

dalSi RF u zen
vek
pocet porodu
porodni cesta
obezita
menopauza
koureni
chronicky kasel
zacpa
v téhotenstvi prevalence 30-60%
RF u muzu

st.p. operaci prostaty



Inkontinence

stresova
pri zvySeni nitrobriSniho tlaku na uretralni odpor
nejC. po porodu a v menopauze (ochabnuti panevnich tkani)
operacni lécba
urgentni
nezdrzitelny unik moce, kterému predchazi urgence
vétSinou sekundarni — zanet DMC, neurogenni mm
farmakologicka |éCba
smisena
prechodna
nahle bez vyvolavaciho podnétu (demence, psychdza)
trvala

po cve_)lou dobu bez zavislosti na poloze (nejC. tzv. extrauretralni —
pistei



Inkontinence

paradoxni
pri preplnéném mm
enuréza
po 5.-6. roce veku
enuresis nocturna/diurna

N =N/ /s



Glomerulonefritidy

zanétlivd onemocnéni glomerulu

akutni/rychle progredujici/chronicka

akutni
poststreptokokova
jina postinfekcni
virova
autoimunni



Glomerulonefritidy

dusledkem casto nefroticky syndrom =

proteinurie
hypoalbuminémie
edéemy
hypertenze



Urolitiaza

pritomnost konkrementu v dutém systému

nekteré RF

teplota (nejvic v l1éte) .. dehydratace .. koncentrace moce
prijem tekutin
dietni zvyklosti

prijem bilkovin = pfijem purinl, oxalatu, kalcia, fosfatu a kys.
mocove ... acidifikace moci



Urolitiaza

mechanismus
hypersaturace moce a nukleace
agregace a retence krystalu
formace krystall



Akutni selhani ledvin

=nahly, Casto reverzibilni pokles exkrecné —

N N N /s

spojen s vyraznym poklesem diurézy
(oligoanuricka forma)

Oligurie = tvorba moci méné nez 300ml/24h
Anurie = méneé nez 100ml/24h



Akutni selhani ledvin

Mechanismy nezbytne ke spravnému fungovani

Dostatecna perfuze ledvinné tkané oxygenovanou
Krvi

Anatomicka a funkcni integrita renalniho
parenchymu

Volna pasaz vyvodnymi cestami mocovymi



Akutni selhani ledvin

Patofyziologicky kombinace
Poklesu prutoku krve kortikalni vrstvou
Zmeéna permeability glomerularni membrany

Tubularni reflux (“leakage™) filtratu
Tubularni obstrukce



Akutni selhani ledvin

Etiologicky

Prerenalni

Dusledek hypoperfuze
Renalni

Primé poskozeni parenchymu

Glomerulu (RPGN)
Tubulu (ATN- ischemické nebo nefrotoxické poskozen)

Intersticia (intersticialni nefritida)
Postrenalni

Obstrukce vyvodnych cest (urolitiaza)



Akutni selhani ledvin

Klinicky az tzv. uremicky sy.
Dusledek retence dusikatych a kyselych metabolitu

Anorexie, nauzea, zvraceni, prujmy, znamky

hemoragicke diatezy, polyneuritida, psychicke
zmeny az uremické koma)

Komplikace

Uremicka perikarditida

Neurologické poruchy
V ramci Soku postizeni dalSich organu




Chronické selhani ledvin

Snizeni GF na 75% jeSté nevede ke zmenam
vhitrniho prostredi

GF 75-25% ... renalni insuficience

GF méneé nez 25% ... selhani ledvin

CHSL = stav, kdy ledviny nejsou schopny
udrzet normalni slozeni vnitrniho prostredi ...

nutna nahrada jejich funkce, jinak uremicky
syndrom

Posouzeni funkce ... plazmaticky kreatinin



Chronické selhani ledvin

Priciny
Primarni onemocnéni ledvin

Sekundarni posskozeni ledvin v ramci systemoveho
onemocneni

RF

Vek, rasa (afroamericani), pohlavi (zeny), genetické

pozadi, hypertenze, hyperlipidemie,
hyperhomocysteinemie, koureni



Chronické selhani ledvin

Klinicky a laboratorné

Retence dusikatych a kyselych metabolitu (zvy3eny
Kreatinin, urea)

Kardiovaskularni komplikace

Hypertenze, LVH, dyslipidemie, mikroalbuminurie
(spojena s vzestupem LDL), anémie, hyperfosfatemie a
hyperkalcemie

Renalni osteodystrofie

Poruchy kostniho obratu a kostni denzity

Bolesti kosti, riziko fraktur, extraskeletalni projevy
poruchy metabolismu mineralu



Chronické selhani ledvin

Klinicky a laboratorné
Anémie
Koagulopatie a trombocytopatie
Krvacivé a trombotické komplikace
Poruchy ABR, metabolismu vody a mineralu
Metabolicka acidoza, otoky, hyperkalémie

Neurologické poruchy

Uremicka encefalopatie az koma, senzomotoricka
neuropatie

Endokrinni abnormality
mj. poruchy rustu



Chronické selhani ledvin

Klinicky a laboratorné

Imunitni defekt
Malnutrice



Poruchy metabolismu vody a
elektrolytu

Celkova télesna voda u zdravého dospélého ...
60% hmotnosti

Extracelularni 20%

Intersticialni 15%
Krevni plazma 5%

Intracelularni 40%



Poruchy metabolismu vody a
elektrolytu

Dehydratace ... snizeny kozni turgor, suchost
sliznic

|lzotonicka ... osmolalita séra normalni
Ztraty krve/plazmy, zvraceni prajmy
Pokles TK, CZT, tachykardie, aktivace RAAS
Hypotonicka

Poceni, prujmy zvraceni, ztraty Na (insuf. nadledvin)
Tekutina z EC prostoru do IC prostoru ... edém mozku

Hypertonicka

Nedostatek vody, poceni, hyperventilace, DM (osmoticka
diuréza), diabetes insipidus (snizena produkce/citlivost na ADH)

Zvyseni viskozity krve



Poruchy metabolismu vody a
elektrolytu

Hyperhydratace ... otoky

|zotonicka ... osmolalita séra normalni

Generalizované edéemy
Privod izotonické tekutiny pfri oligo/anurii

Hypotonicka

SIADH
Tekutina z EC prostoru do IC prostoru ... edéem mozku

Hypertonicka
Piti morské vody



Poruchy metabolismu vody a
elektrolytu

Hyponatremie

Snizeny privod

Dilucni (otrava vodou)

Zvysene ztraty (poceni)
Hypernatrémie

Zvyseny prijem

Renalni retence (selhani ledvin)

Poruchy koncentracniho mechanismu moci (DI,
osmoticka diuréeza)

Extrarenalni ztraty vody (horecka)



Poruchy metabolismu vody a
elektrolytu

Hypokalémie/hyperkalémie
Srdecni arytmie !l



Poruchy ABR

Disociacni rovnice kyseliny uhlicité ... HH rovnice:

pH = 6,1 + log [HCO3-]/0,03xpCO2

pH ... HCO3-/CO2

HCO3- ... metabolicka slozka ... ledviny
CO2 ... respiracni slozka ... plice

Organismus se snazi udrzet zlomek konstantni ... stoupne
HCO3- ... stoupne pCO2 / stoupne pcO2 ... stoupne HCO3-/

Zaroven zachovani elektroneutrality ... zvraceni (HCI) ...

hypochloremie ... zvySeni koncentrace HCO3- ...
hypochloremicka alkal6za



Poruchy ABR

Kompenzace opacnym mechanismem

Metabolicka
Acidbza

KetoacidOza, laktacidoza, renalni tubularni
acidoza (ztraty HCO3-)

Alkaldza
zvraceni



Poruchy ABR

Respiracni acidéza/alkal6za
hypo/hyperventilace



Diky za pozornost!
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