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STRESZCZENIE
Wstep. Urografia rezonansu magnetycznego (uro-MR) jest nowoczesng metodg umozliwiajgcg nieinwazyjne badanie uktadu moczowego.
Materiat i metody. Przedstawiono przyktad wykorzystania obrazowania technikg uro-MR w ustaleniu prawidtowego rozpoznania u dziecka z pa-
tologig uktadu moczowego.
Wyniki. U 12-letniej dziewczynki leczonej z powodu obustronnych podwajnych uktadow kielichowo-miedniczkowych ze zdwojeniem moczowo-
dow oraz obustronnych odptywow pecherzowo-moczowodowych obserwowano nawracajace infekcje uktadu moczowego i zastdj moczu. Wyniki
badan obrazowych (urografia, cystografia, uro-TK) nie pozwolity na wyciagniecie jednoznacznych wnioskéw. Ostateczne rozpoznanie ustalono
na podstawie badania uro-MR.
Whioski. Urografia MR jest skuteczng, niejonowg metoda obrazowania uktadu moczowego u dzieci. W przyszto$ci nalezy spodziewac sig wzrostu
znaczenia uro-MR w diagnostyce patologii ukfadu moczowego w grupie pacjentéw pediatrycznych.
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ABSTRACT
Introduction. Magnetic resonance urography (uro-MR) is new noninvasive method for evaluation of the urinary tract.

Material and methods. We described the examples of application of uro-MR to obtain correct diagnosis in child urinary tract abnormalities.
Results. In a 12-year-old girl treated with bilateral duplicated pyelocalyceal system, ureters duplex and bilateral vesicoureteral reflux, recurrent
urinary tract infections and urinary tract obstruction were observed. The results of imaging studies (urography, cystography, uro-CT) did not allow

us to draw firm conclusions about diagnosis. The final diagnosis was based on uro-MR result.

Miejsce urografii MR w diagnostyce patologii

ukiadu moczowego u dzieci. Opis przypadku

The place of MR urography in the diagnosis of urinary tract pathology

in pediatric patients. Case report

Conclusions. MR urography is useful, nonionizing method for evaluation of the urinary tract. In future, increasing importance of uro-MR in the
diagnosis of urinary tract pathology in pediatric patients, may be expected.
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WSTEP

Rozwdj technik tomografii rezonansu magne-
tycznego pozwolit na przestrzeni ostatnich lat
na istotny wzrost udziatu tej metody obrazo-
waniaw ocenie uktadu moczowego. Urografia
rezonansu magnetycznego (uro-MR) obej-
muje dwie metody obrazowania: hydrografie
MR (statyczna urografi¢c MR — sMRU), wy-
korzystujaca obrazy T2-zalezne, bez podania
§rodka cieniujacego, oraz urografic MR ze
wzmocnieniem kontrastowym, wykorzystu-
jaca obrazy T1-zalezne. Urografia rezonan-
su magnetycznego umozliwia zaréwno oce-
n¢ anatomii, jak i czynnosci kazdej z nerek
z osobna bez narazenia pacjentki na promie-
niowanie jonizujace i bez koniecznos$ci poda-
nia jodowego Srodka kontrastowego. Ma to

szczegdlne znaczenie u dzieci, kobiet w ciazy,
0s6b uczulonych na jodowe $rodki cieniujg-
ce oraz chorych z uszkodzong funkcja nerek.
Oproécz aspektéw bezpieczefistwa, na coraz
szersze zastosowanie tej techniki obrazowa-
nia wptywa réwniez wysoka rozdzielczo$¢
czasowa i przestrzenna metody, specyficzno$¢
tkankowa i mozliwo$¢ wieloplaszczyznowego
obrazowania. Urografia MR wkracza coraz
bardziejw te obszary diagnostyki, ktore przez
lata byly zarezerwowane dla scyntygrafii ner-
kowej. Wada metody jest stosunkowo duzy
koszt badania oraz mniejsza, w stosunku do
metod radiologicznych, dostepnosé [1-4].
W pracy przedstawiamy przypadek pacjentki,
u ktérej uro-MR odegrala istotng rolg w wy-
borze sposobu leczenia.
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OPIS PRZYPADKU

Dziewczynka 12-letnia zostata skierowana
do Kliniki Chirurgii i Onkologii Dziecigcej
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi z powo-
du nawracajacych infekcji uktadu moczowego.
Wykonane badania diagnostyczne (USG, uro-
grafia, cystografia, renoscyntygrafia) wykazaty
obustronne zdwojenie uktadéw kielichowo-
-miedniczkowych ze zdwojeniem moczowo-
déw oraz obustronne odptywy pecherzowo-
-moczowodowe. Wyzej wymienione badania
obrazowe sugerowaly takze niezalezne ujscie
kazdego z podwéjnych moczowodéw do peche-
rza. Dodatkowo badanie renoscyntygraficzne
wykazato utrudniony splyw moczu, szczegdl-
nie z gérnych uktadéw kielichowo-miednicz-
kowych z cechami nefropatii zaporowej po
stronie prawej. U dziecka wykonano zabieg
cystoskopii, w ktérego trakcie stwierdzono
pojedyncze ujScia moczowoddéw do peche-
rza. Préba wykonania pielografii wstepujace;j
okazala si¢ niediagnostyczna. UjScia moczo-
wodow ostrzyknigto przeciwodplywowo pa-
sta teflonowa. Pomimo ustapienia odptywéw
pecherzowo-moczowodowych, u dziewczynki
utrzymywaly si¢ nawracajace infekcje uktadu
moczowego. Kontrolne badanie renoscynty-
graficzne wykazato utrzymujacy si¢ zast6j mo-
czu w uktadach kielichowo-miedniczkowych
nerki prawej z cechami nefropatii zaporowe;.
Zadecydowano o poszerzeniu diagnostyki
o badanie uro-TK, ktére wykazato posze-
rzenie uktadéw kielichowo-miedniczkowych
nerki prawej oraz prawostronne poszerzenie
podwdjnych moczowodéw bez uwidocznienia
miejsca ich polaczenia. Wynik badania nie dat
jednoznacznej odpowiedzi na pytanie o przy-
czyng utrzymywania si¢ infekcji oraz zastoju
moczu. Powtérzone badania obrazowe row-
niez nie pozwolily na wyciagniecie jednoznacz-
nych wnioskéw. Zdecydowano o wykonaniu
badania uro-MR, ktore wykazato, ze podwdjne
moczowody po stronie prawej sa potaczone
i przechodza w jeden waski moczowod o dtu-
gosci okoto 2,5 cm, uchodzacy do pecherza.
Powyzej miejsca potaczenia stwierdzono po-
szerzenie moczowodoéw (ryc. 1). Dziewczyn-
ke zakwalifikowano do zabiegu usunigcia
wspolnego, zwezonego odcinka moczowodow
iprzeszczepienia zdwojonych moczowodéw do
pecherza metoda Kalicinskiego.

Forum Medycyny Rodzinnej 2015, tom 9, nr 3, 226-228

0.0T DO0OOOGMwersytecki Fpital Kiiniczrv ar 4w l_odz]

2015
Acq Trm: 10:

DFOV. 35.0 x 35.0cn

Rycina 1. Skan uro-MR — obraz podwojnego
uktadu kielichowo-miedniczkowego i podwéjnego
moczowodu po stronie prawej. Miejsce
zwezonego potgczenia podwojnych moczowodow
zaznaczono strzatkg

DYSKUSJA
Dazenie do ograniczenia stopnia napromie-
niowania populacji dziecigcej w nastepstwie
badafi obrazowych powoduje, Ze ro$nie zain-
teresowanie obrazowaniem metoda rezonan-
su magnetycznego w urologii pediatryczne;j.
Autorzy z Atlanty w 2006 roku przedstawili
wynik ponad 500 urografii MR wykonanych
u dzieci. Potwierdzili uzyteczno$c tej metody
w rozpoznawaniu wodonercza, uropatii zapo-
rowej, wad wrodzonych, blizn w nerkach oraz
odmiedniczkowego zapalenia nerek [1]. Zda-
niem Kocaoglu i wsp. uro-MR daje mozliwos¢
lepszej oceny poszerzenia drég moczowych,
zdwojenia nerki oraz okreSlenia poziomu
i przyczyny przeszkody w odplywie moczu,
w poréwnaniu z konwencjonalnymi techni-
kami obrazowania [2]. Do§wiadczenie wia-
sne autor6w pracy rowniez potwierdza istotna
role uro-MR w badaniu uktadu moczowego
u dzieci. Przedstawiony przypadek ilustruje
przydatno$¢ tego badania u dzieci z patologia
uktadu moczowego, u ktérych istnieja wat-
pliwosci diagnostyczne. W prezentowanym
przypadku badanie uro-MR pozwolilo na
ustalenie rozpoznania ostatecznego.

Prébe uporzadkowania miejsca uro-MR
w diagnostyce patologii uktadu moczowego
u dzieci podjeli cztonkowie Europejskiego
Towarzystwa Radiologii Pediatrycznej oraz
Europejskiego Towarzystwa Radiologicznego

Zbigniew Jankowski i wsp.
Miejsce urografii MR w diagnostyce

patologii uktadu moczowegyo u dzieci.
Opis przypadku
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Uktadu Moczowo-Ptciowego. Opublikowali
oni w 2010 roku ogdlne zalecenia dotyczace
wskazan klinicznych i optymalizacji stosowa-
nia badan obrazowych w urologii pediatrycz-
nej. Obrazowanie metoda urografii MR jest
zalecane u dzieci z podejrzeniem patologii
uktadu moczowego, u ktdérych ultrasonogra-
fia, aw niektorych przypadkach réwniez cysto-
grafia mikcyjna lub izotopowa, nie pozwolily
na ustalenie wlasciwego rozpoznania. Wedtug
cytowanego doniesienia wykonanie uro-MR
nalezy réwniez rozwazy¢, jako alternatywe dla
badania uro-TK w przypadkach wymagaja-
cych poszerzenia diagnostyki obrazowej [3].

WNIOSKI
Urografia MR jest skuteczna, niejonowa
metoda obrazowania uktadu moczowego
u dzieci.

W przysztosci nalezy spodziewac si¢ wzro-
stu znaczenia uro-MR w diagnostyce patologii
uktadu moczowego w grupie pacjentéw pe-
diatrycznych.
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