) VE ZKRATCE
URODYNAMIKA — KDY A JAKE VYSETREN?

B Neinvazivni zdkladni metoda vysetfeni proudu moce
B Méfeni mnozstvi moce za ¢asovou jednotku (= pratok)
= Zeny pod 50 let >25ml/s
= Zeny nad 50 let > 18 ml/s
* MuziQ__ >15ml/s,Q,_>10ml/s
B vysetieni 2-3x opakovat, soukromi pii vysetreni
B vliv objemu mikce na pratok, minimalni mikéni objem 150 ml, mocit v dobé pocitu nuceni na moceni,
nepredrzovat

Obr. 9. Typické kiivky uroflowmetrie pri jednotlivych patologickych ndlezech
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Plnici cystometrie

B invazivni vysetieni plnici faze
B zavadise katétr intravezikdlné, intrarektalné (event. intravaginalné) a méfi se intravezikaIni a intraabdominalni tlak v dobé pInéni méchyre
izotonickou ohfatou tekutinou pomalou rychlosti (rychlost nejvyse 1/10 kapacity méchyfe za minutu)
B cilem vysetfeni je vypocitani detruzorového tlaku v prdbéhu pInéni méchyfe — (P, =P _-P_ )
B detruzorovy tlak musi byt stabilni (10-15 cm H,0) od zacatku pInéni do kapacity méchyfe (400-500 ml)
= vysetfeni prokazuje hyperaktivitu detruzoru (netlumené kontrakce, snizend compliance detruzoru), hypo/hypersenzitivitu
detruzoru, urcuje kapacitu méchyre

= nikdy neprokaze hypoaktivitu!! (protoze méchyf je nizkotlaky rezervoar!!!!)

Traumatické léze misni

Pacienti s neurologickym onemocnénim a hyperplazii prostaty pred operaci (napf. roztrousend skler6za, morbus Parkinson a hyper-
plazie prostaty)

Vrozené dysrafie, nddory mozku a michy, postischemické stavy

Inkontinence moce pred chirurgickou [é¢bou s pfiznaky smiSené inkontinence

Hyperaktivni méchyf nereagujici na 1écbu 1. linie

Nemoznost opakované dosahnout validniho mikéniho objemu na UFM alespor 150 ml
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