roskopické hematurie ve spojeni s renalnf insuficienct
a proteinurii (> 1 g/24 hod.) a u perzistujici mikrosko-
pické hematurie trvajici vice neZ dva roky (2).

VySetfeni Urovné 2 a 3 se v bézné urologické
praxi prilis neprovadi a patfi spise do rukou dét-
skych nefrologl nebo pediatrd.

Cystoskopie je dle ESPU indikovana zfidka,
nicméné je doporucovano jeji provedeni zvlasté
v pfipadech kombinace nalezu hematurie, dysurie
a negativniho vysledku kultivace moci (2).

Dle nékterych autord by méla byt cystoskopie
provedena de facto vzdy, pfedevsim pii suspekci
na zdroj hematurie z oblasti dolnich cest mocovych
(4, 6). Cystoskopie muze byt v indikovanych pfipa-
dech doplnéna i 0 ascendentnf ureteropyelografii.
Vyhodou je, Ze tak neni nutné aplikovat kontrastni
latku intravendzné jako napf. u vypocetni tomografie
(4). Nicméné je tfeba pfi indikaci tohoto vysetieni pa-
matovat mj. i na rizika s nim spojené. Jde predevsim
o riziko rozvoje infekce mocového Ustroji. U détskych
urologickych pacientl je cystoskopické vysetienf
obvykle spojeno s celkovou anestezil. Nespornou
vyhodou cystoskopie je i moznost biopsie (6).

Napf. karcinomy mocového méchyfe z pfe-
chodného epitelu jsou u pacientl ve veku pod
40 let velmi vzacné a tvoff 1-2,4 % viech karcinom(
a pacientl ve véku pod 20 let jsou jesté vzacnéj-
i a tvofi 0,1-0,4 % vsech karcinomd mocového
meéchyre (7). | pfesto, Ze nadorova onemocnéni
mocového Ustroji jsou u déti vzacna, je ulohou
urologa pamatovat i na tuto moznost. Intenzita
hematurie neni v téchto pfipadech rozhodujici (6).

V diagnostickém algoritmu pfi patrani po prici-
né hematurie hraji ddlezitou roli rovnéz zobrazo-
vaci vysetfovaci metody. Pfi jejich volbé volime
vzdy od nejjednodussich po sloZitéjsi. Zakladni
zobrazovaci vySetifovaci metodou je ultrazvuko-
vé vysetfeni (UZV) ledvin a mocCového méchyre.
V diagnostice patologickych stav( v oblasti ledvin
nebo mocového méchyfe vykazuje UZV jak vyso-
kou specificitu, tak i senzitivitu. Pomoci UZV Ize
snadno rozlisit pfitomnost urolitidzy, cyst, solidni
expanze aj. (6). Napf. az 25 % détskych pacientd
s renalnim tumorem ma makroskopickou hematu-
rii (2). Z néddorC ledvin je u déti nej¢astéji Wilmsav
tumor. RCC u détf tvoff 2-3 % malignich rendlnich
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tumord a nejvyssi incidence je mezi 9-15 roky.
Nicméné vyskyt RCC jako takovy je viak u déti
extrémné vzacny (8). Nespornou vyhodou UZV
je minimalnf z&téz pacienta. Jedna se o dostupné
a opakované proveditelné vysetieni. Pokud ndm
UZV neposkytne dostatek informaci, nebo je-li
nalez pfi UZV nejasny, je tfeba doplnit vypocetni
tomografii (CT), kterd je vsak zatizena nemalou
radia¢ni zatézi, v pfipadé podani kontrastni lat-
ky je zde riziko jak alergické reakce, tak i rozvoje
tzv. postkontrastni nefropatie. Na druhé strané
nam CT poskytuje velmi detailnf informace o uro-
genitalnim traktu (6).

Neni-li mozné provést CT vysetfeni, nabizi se
jako alternativa provedeni magnetické rezonance
(MR). V soucasné dobé je MR nékterymi autory
preferovana pred CT.

Oproti CT, které je ve vétsiné pfipadd mozné
provést bez celkové anestezie, je MR, zvIasté u ma-
lych déti, nutné realizovat v celkové anestezii.

Vyhodou MR oproti CT je vsak nulova radia¢ni
zatéz. Nevyhodou je vy3si cena vysetfeni, nemoz-
nost provést vysetieni u pacientd s implantovanym
kovovym materidlem (6).

Mezi dalsf rentgenové zobrazovaci metody patii
napt. cystografie, ascendentnf ureteropyelografie
nebo intravendzni vylu¢ovaci urografie.

JAK POSTUPOVAT

V DIAGNOSTICE PRICIN
MAKROSKOPICKE HEMATURIE
U DITETE V UROLOGICKE
AMBULANCI?

Vedle béZnych metod, jako je peclivé odebrana
anamnéza, vysetieni modi, fyzikalnf vysetfeni nemoc-
ného a provedeni minimalné UZV ledvin a mocového
méchyfe, je tfeba si poloZzit nékolik zakladnich otdzek.
Z3akladni diagnostické otézky dle doporuceni ESPU (2):

a) Jsou pfitomny symptomy glomerulonefritidy,
je ptitomna hypertenze, proteinurie nebo otoky?

Je-li odpovéd pozitivni, je vhodné doplnit
minindlné krevni obraz, stanoveni urey a kreati-
ninu a zakladniho iontogramu, vysetfeni hladiny
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