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UZ ledvin -
anatomie, technika vysetreni,
vyvojove anomalie, zanety

J. Foukal

Radiologicka klinika FN Brno a LF MU



Technika

m Skoro vzdy prvni vyuzita zobrazovaci metoda
= Indikace — Siroké
B-mod, doppler, CEUS, intervence

m Vybaveni: konvexni 1-6 MHz, semikonvexni, (linearni)

harmonické zobrazeni
compound imaging

mod pro CEUS



Nastaveni pristroje

m Harmonické zobrazeni
m Lepsi detekce lozisek a zejm. odliSeni cyst
m Zvyrazni dorsalni akusticky stin
Pouzivat vzdy!

= Uhlové zobrazeni (Spatial compound imaging)
m Lepsivizualizace okraje ledviny, struktury parenchymu, méne
sumu
s Kameny jsou vice echogenni, ale maji méné vyrazne okraje
s Omezuje akusticky stin!
Pozor na drobnou lithiasu!
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HARM

bez HARM




bez SonoCT
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Postup

m pacient vleze na zadech, na boku, (na brise), nadech
m pristup: P - lateralni, ventralni pres jatra, dorzalni

L - lateralni, (ventralni), dorzalni
= vzdy ve dvou rovinach ! ,,.nj* -
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Anatomie

m rozmery: - delka 10-11cm
- Sirka 5¢cm
- tloustka 3cm
m hodnotime:
- ulozeni
- velikost
- konturu
- echostrukturu

- centralni echokomplex -

;< Dist 4.21 cm

- okoli

-

Right

Dist 11.1 cm

Right

Dist 4.96 cm



Anatomie

m Renalni sinus
m cevy, lymf. cevy, nervy, tuk
= panvicka,kalichy, ureter

m Parenchym - obklopuje sinus
s Kura: tvorba moci, obsahuje nefron

= Dren: obsahuje pyramidy odvadejici mocC do vedl.
kalichu. Bertiniho columna/septa oddéluji pyramidy



Anatomie - UZ
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odrazivost kury je nizSi, nez jater Ci sleziny
kontury ledviny musi byt hladké, kura stejné Siroka
pyramidy - hypoechogenni, radialné usporadanée
hilus ledviny - hyperechogenni

okoli ledviny - hyperechogenni

panvicka a prox.ureter - pri hilu
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Anatomie - UZ
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Anatomie - Doppler

m cévy - a.renalis, v.renalis - doppler
m vysoké prokrveni - 1250ml/min

Interlobular artery
and vein
Renal cortex

Arcuate artery
and vein

Renal medulla =
Interlobar artery - — >
and vein

Renal artery

Renal pelvis
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Vrozene vyvojove vady (1)

m Ageneze

= jednostranna ageneze 1/1000, pozor na klicky GIT v lUzku
ledviny, vhodna staticka scintigrafie

m Hypoplazie — Castéjsi nez ageneze!
m Dystopie

Thoracic kidney
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Vrozene vyvojove vady (2)

m Fuze ledvin
= 1/400-600, Casteji dolni poly - na UZ sumace GIT!
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Vrozeneé vyvojove vady (3)

m Perzistujici fetalni lobulizace (v 5%)

= normalné muze pretrvavat do véku 4-5 let, vtaZeni kontury
ledviny v misté mezi kalichy

m Hypertroficka Bertinino columna — nejCastejsi

m invaginace kortexu do renalniho sinu, typicky na rozhrani horni a
str. tretiny ledviny. V 60% bilateralni
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m Zdvojeni vyvodneho systéemu - pelvis duplex + ureter
duplex/fissus



Vrozeneé vyvojove vady (4)

m Cystické choroby

m  Autozomalné recesivni polycystoza ledvin (infantilni typ) - 1:5000-
40000

m parenchym nahrazen nefunkcnimi cysticky dilatovanymi tubularnimi
strukturami -> ren. insuficience

m fibrosa jater, nepfima umeéra k postizeni ledvin
m  Autozomalné dominantni polycystoza ledvin (adultni typ) - 1 : 500—

1 000
m tvorba cyst ledvin, jater, sleziny, pankreatu, plic, divertikulosa, ...

+*

D1=87.1 mm



Vrozeneé vyvojove vady (5)

m Cystické choroby

m  Multicysticka dysplazie ledviny - 1 : 2 500—4 000
m nedédicné jednostranné onemocneni, selhani vyvoje
= ledvinu nahrazuje masa z cyst (= slepé ureteralni pupeny)
m ureter chybi nebo je atreticky
= renalni arterie chybi/hypoplasticka

. . o x Vék — 17 dni
m velkeé cysty jiz prenatalné!

LEFT _

D=63.6 mm



Abnormality parenchymu (2)

m Klasifikace parenchymovych chorob ledvin :

= typ 1 - zvySena odrazivost kury, pyramidy normailni
glomerulonefritidy, angiitidy,nefroskleroza,
amyloidoza, nefrokalcinoza, Alportiv syndrom

m typ 2 - celkové zvySena odrazivost kary i pyramid,
se setrenim kortikomedularniho rozhrani
bakterialni nefritida, pyelonefritida, infarkt,
polycystoza

Right Amyloidoza

anfiat
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Zanety ledvin



NeinfekCni zanety

m  Glomerulonefritidy BaTem chron. GN
= Akutni
m postinfekCni GN - po streptok. angine, zvétSeni ledvin =
= Rychle progredujici GN, Chronické GN ~ : Wy
. ) e

m zvySena odrazivost kdry, pyramidy mizi pfi vy$Sim stupni postizeni
redukce parenchymu, zmenseni ledviny

Right -
m Tubulo-intersticialni nefritidy
m analgeticka nefropatie - nekroza papil, zmenseni ledvin {
7 c a , . R J/{f
m akutni alergicka TIN, refluxova nefropatie .
o //—"";;,

akutni nekréza papil



InfekCni zanety

m Akutni

pyelonefritida
absces
pyonefroza

|
|
|
s emfyzematozni pyelonefritida

m Chronicke
m chronicka pyelonefritida
= xantogranulomatozni pyelonefritida
= TBC nefritida
= malakoplakie



Akutni pyelonefritida

m postizena panvicka i parenchym SRl -
s E. Coll Rl et P

m UZ
m Casto normalni

= zvetseni ledviny, zména odrazivosti parenchymu, snizeni
perfuze, tekutina v okoli

= hydronefréza, absces
m pozanétlive zmeny
m jizveni - atrofie
m fibréza - ztenCeni parenchymu

m vyléceni
m Klinicky : 1-2 tydny
m zobr. metody: 1-5 mésicu




Absces




alni nefritida

Fok




Pyonefroza




Chron. pyelonefritida

- Nejasna povaha:
chron. zanét. / opak. infekce / zmény po probéhlé infekci

= Nalez:

jizveni, atrofie ledviny
ztenceni kury
kyjovité rozSifeni kalichu — retrakci papil




Dekuji za pozornost



