OPERACE VEZIKOURETERALNIHO REFLUXU

Pritok moc¢e mocCovymi cestami je za normalnich okolnosti jednosmérny, a to smérem
Z ledviny do mocového méchyie a nasledné do zevniho prostiedi. Pokud se mo¢ pohybuje
obracenym smeérem, tj. moc¢ se navraci z mocového méchyie zpét do mocovodu a ledviny,
nazyvame takovy stav refluxem. Ten pak miize vést k mocovym infekcim, jizveni ledvinné
tkan¢, zvySenému krevnimu tlaku a mize vyustit az v selhani ledvin.

Vlastni operace

Bude v ptipad¢é Vaseho ditéte provadéna v poloze na zadech z kozniho fezu v podbtisku. Po
otevieni mocového meéchyfe umistujeme dolni tisek mocovodu ¢i obou mocovodi do
podslizni¢niho tunelu. Pokud je mocovod velmi Siroky, bude jeho prisvit zmensen.

Po operaci jsou pres kizi podbtisku vyvedeny katétry drénujici mocovody a mocovy méchyi

/docasn¢ odvadéji mo€ z mocCovych cest/ a dale drén ulozeny pred sténou mocového mechyie
/odvadi ptipadny sekret zrany/. Tyto Katétry jsou Vv pooperaénim obdobi postupné
odstranovany.

Komplikace:

V poopera¢nim obdobi se mize nekdy vyskytnout zan€t mocovych cest, kterému branime
poddnim antibiotik. PeCujeme o katétry. Pfi jejich nepriichodnosti tkanovou drti ¢i krevni
srazeninou je proplachujeme fyziologickym roztokem. I kdyz dlouhodobé uspésnost operace
refluxu je vysoka az /98 %/ , mohou se vyskytnout pozdni komplikace. Patii mezi né
pretrvavani refluxu nebo zizeni moc¢ovodu v oblasti stény mocového méchyte.Oba tyto stavy
mohou vyZadovat reoperaci s odstupem nékolika tydna ¢i mésicu.
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