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Hematurie patří k příznakům onemocnění ledvin a močových cest. Je důležité hema-
turii prokázat a zároveň posoudit její intenzitu a původ. Hematurii rozdělujeme podle 
kvantity na makroskopickou a mikroskopickou, podle původu na glomerulární (při 
primárních a sekundárních glomerulonefritidách) a neglomerulární (při onemocněních 
postihujících parenchym ledviny kromě glomerulů, postrenálních nebo extrarenálních 
příčinách). Mezi onemocnění způsobující hematurii patří i závažné či rychle progredu-
jící stavy, které vyžadují rychlou diagnostiku a intervenci buď cestou urologa, nebo 
nefrologa. Proto je správná diferenciální diagnostika hematurie zcela zásadní.
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Hematuria – differential diagnosis

Hematuria is a symptom of kidney and urinary tract disease. It is important to prove the 
presence of hematuria and at the same time assess its intensity and origin. Hematuria 
is classified by quantity into macroscopic and microscopic, and by origin into glomeru
lar (in primary and secondary glomerulonephritis) and non-glomerular (in diseases 
affecting the kidney parenchyma other than glomeruli, postrenal or extrarenal causes). 
Diseases causing hematuria also include serious or rapidly progressing conditions 
that require prompt diagnosis assessment and intervention, either by a urologist or 
a nephrologist. Therefore, the correct differential diagnosis of hematuria is essential.
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DEFINICE

Erytrocyturie je definována jako přítomnost erytrocytů v moči. Hematurie je zjevná pří-
tomnost krve v moči. Hranice mezi oběma symptomy je neostrá.

DIAGNOSTICKÝ VÝZNAM

Hematurie patří k příznakům onemocnění ledvin a močových cest. Je důležité prokázat 
přítomnost erytrocytů v moči a zároveň posoudit intenzitu erytrocyturie a její patogene-
tický původ (1). 

EPIDEMIOLOGIE

Validní epidemiologická data týkající se výskytu hematurie globálně v populaci nejsou 
k dispozici, ale přesněji definované vzorky populace byly celkem podrobně zkoumány. 
Prevalence asymptomatické hematurie u dospělých je udávána jako značně variabilní, 
v závislosti na různých situacích, pohlaví, věku atd. kolísající mezi 0,2–16 % (1).

ZÁKLADNÍ ROZDĚLENÍ

Kvantita („kolik“) – makrohematurie – viditelná prostým okem versus (vs.) mikrohematurie – 
zobrazitelná pouze při mikroskopickém vyšetření močového sedimentu.
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