Semiologia urologica



UROLOGIA

m Disciplind chirurgicald care studiaza si trateaza
afectiunile :

-aparatului urinar feminin
-aparatului urogenital masculin
-spatiulul retroperitoneal

-olandelor suprarenale
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Colica renala - deﬁni’;ie

m Sindrom dureros paroxistic datorat distensiet
CUS, cel mat adesea revelator pentru litiaza
urinara



Colica renala

m Sediu - LLombar

- Intotdeauna unilaterala

B Intensitate: foarte mare

m [radiere: de-a lungul ureterului

niciodatd pe fata dorsald a coapset



Colica renala

m Debut: brusc

m Durata: variabila

m Evolutie: ondulatorie

B Pozitie antalgicd: nu existd



Colica renala-semne/simptome
asociate

m Urinare
-polakiuria
-hematuria
-oliguria

m Extraurinare
-digestive
-cardiovasculare
-respiratorii
-neuro-psthice



Colica renala — diagnostic #

Colica abdominala —
biliard/apendiculara/pancreatica/ovariana/

Abdomen acut chirurgical — infarct entero-
mezenteric/ulcer perforat/ocluzie intestinala

Abdomen acut medical
Saturnism

/Z.ona zoster intercostala
Criza tabetica

Durere de cauza vertebralda — lombosciatica /hernie de
disc



Colica renala - tratament

B Reducerea diurezei
m Antispastic

m Antialgic

B Antiinflamator

m Alfa-blocant



Micgiunea normala

m Caracteristici

m ],
m .
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Micgiunea normala

®m Voluntara

m Confortabila

m Eficienta



Polakiuria

N Deﬁnigie

m Polakiurie = Poliurie

m Clasificare



Polakiuria

m Definitie: zulburare a caracteristicii mictinnii de a fi
confortabild, caracterizatd prin mictinnt frecvente, cu
volum urinar/ mictinune redus(sub 250 mil)



Polakiuria

m Clasificare:

B -diurna/nocturna/mixta

B -cu urind limpede/cu urina tulbure



Polakiuria

m Cauze extraurinare

— neurologice — sechele postAVC, boala Parkinson, tabes,
neuropatie periferica in etilism cronic sau in diabet
zaharat

- de vecinatate — pericistite
| | - afectiuni pelviperineale — infectii si
tumori genitale la femeie, cancerul rectal, hemoroizii,
tromboza hemoroidala, fisura anala, apendicita, vaginita

m Cauze urinare



Polakiuria

m Cauze urinare:

1.reducerea capacitatii functionale a rezervorului vezical
vezica hiperactiva

ITU

litiaza vezicald /cotpi strdini intravezicali

tumori vezicale

calcul ureteral pelvin

2.reducerea anatomica a capacitatii vezicale

m  dupi interventii chirurgicale (ex.: cistectomia partiala)
m  TBC vezicala

m  postradioterapie

m  ureterocel

3.prin retengie cronica de urina — situatie intalniti in obstacolele subvezicale (vezi
cauzele disuriei) in care, intr-o anumitd faza, mictiunea isi pierde caracteristica de a fi1 eficientd, nu
mai goleste complet rezervorul vezical, postmictional existd un reziduu de urina astfel incat
umplerea vezicald se realizeaza mai frecvent decat ar f1 normal.



Polakiuria

m Cauze rare — stress — determinati de
hipertonia SNV simpatic

- cauza hormonala — hiperfoliculinemia
- pH urinar foarte acid

- polakiurie voluntara



Disuria

= Este mictiunea care se desfiagoara cu efort
(mictiunea dificila).

m [n termenul “disurie” sunt cuprinse mai multe acuze pe care
pacientul le poate relata:

-intarzierea debutului mictiunii (intarzierea aparitiel jetului urinar)
-scaderea fortei de proiectie a jetului de urina

-necesitatea de a contracta musculatura abdominald pentru a creste
suplimentar prestunea intravezicald

-intreruperea jetului urmata de reluarea mictiunii (cu sau fara
contractia musculaturii abdominale).



Disuria
m Cauzele disuriei :

® neurologice — centrale sau periferice: miastenia, sindrom miasteniform,
tabes, denervare vezicald dupa interventii ch1rurg1cale (amputatie de rect),
neuropatie periferica (in etilism cronic, diabet zaharat), dlssmergla vezico-
sfincteriana

B vezicale — disectazia colului vezical, calculi vezicali, corpi straini
intravezicali, tumoti vezicale situate in vecinatatea colului vezical, tumori
stenozante ale colului vezical, decompensarea ireversibild a detrusorului.

m uretrale (uretro-prostatice) — tumori prostatice (benigne sau maligne), tumori
uretrale, stricturi de uretra, stenoza meatului uretral, fimoza, calcul inclavat in
uretra, valve congenitale de uretrd posterioara, corp strain intrauretral.



Hematuria

B Definstre. Prezenta hematiilor in urind.

Cireumstante de descoperire:

B hematurie anamnestica

B hematurie in desfasurare

m descoperire intamplatoare




Hematuria

Clasificar:

B microscopica/macroscopica

B permanentd/intermitenta

m izolata/insotitd de alte simptome urologice

m initiala/terminala/totala.



Hematuria

B - hematuria initiald - sangerarea are sediu uretro-
prostatic

® - hematuria terminald — sangerarea se produce
din peretele vezical

® - hematuria totald — sangerarea are sediu in
vezica urinara sau in arborele urinar superior.

Orice sangerare abundenta va da hematurie
totala.



Hematuria

Diagnostic diferential.

coloratie roscatd a urinil prin ingestia unor alimente sau
medicamente (rifampicind, furazolidon, laxative ce
contin fenolftaleind)

hemoglobinurie si mioglobinurie (urina lasatd in vasul in
care s-a ficut recoltarea nu se limpezeste prin
sedimentarea hematiilor)

porfirinuria — urina este normal colorata la emisie st 15
modifica culoarea ulterior

sange 1n urina prelevatd dupa sondaj uretro-vezical

B contaminarea cu sange de origine vulvo-vaginala.



Hematuria

INDIFERENT DE:
s CIRCUMSTANTELE DE DESCOPERIRE,

= TIPUL HEMATURIEI (MACRO- SAU
MICROSCOPICA)

m PREZENTA/ABSENTA ALTOR SIMPTOME
UROLOGICE

= MOMENTUL APARITIEI IN CURSUL
MICTTUNII

SE VOR CAUTA SEDIUL S§I CAUZA
SANGERARII PENTRU CA NU EXISTA



Hematuria

Bﬂang inigial :

B anamneza s1 examenul clinic (local st general)
m cxamenul biologic — urinar s1 sanguin

m cxamenul ecografic si radiourografic (UIV).



Hematuria

B Anamneza.

APP — infectie recentd in sfera ORL
- TBC pulmonara
- tratament anticoagulant
- discrazii sanguine

AHC — uropatii sau nefropatii

hematuria — momentul primului episod
- caractere — vezi clasificarea hematuriilor
- eventuale tratamente urmate
- circumstante de aparitie — traumatism/efort fizic

-simptome de insotire — disurie/polakiurie/febra/durere
lombard/durere hipogastrica/retentie de urind



Hematuria

Examen clinic local
m -lojele renale — se cautd un eventual rinichi palpabil
® -punctele ureterale

m -regiunea hipogastrica — se cautd glob vezical sau masa dura

palpabila

m -examen ginecologic — obligatoriu la femeia cu hematurie

Excamen clinic general.
m valoarea TA
m -cxistenta edemelor

B -cresterea in greutate.



Hematuria

Excamen biologie
B -urinar — examenul sumar de urina

B -sanguin — glicemie/ uree serica/ creatinina
plasmaticd/ hemoleucograma,/ Teste de
hemostaza st coagulare.

B xamenle ecografic §i radiourografic



Hematuria

B bﬂam,:ul este normal
B sangerarea apare In context traumatic recent

L) bﬂangul ne orienteazd spre 0 cauza nefrologicéi a
sangerarii

0 bﬂangul ne orienteazd spre o cauza urologicz‘i a
sémgeréirii.



Hematuria

m Daca bilantul este normal, este necesara

cistoscopia, citologia (sistematic) si alte
investigatit — CT, UPR (ureteropielogratia
retrograda).

m Daca contextul este traumatic, tratamentul va fi

adresat acestui tip de patologie



Hematuria

Cauza nefrologicii a sangeraril

B clinice — edeme, HTA, APP incdrcate (infecti
ORL recente, infectii dentare recente, diabet
zaharat dezechilibrat, tratament cu analgezice)

m biologice — prezenta cilindrilor hematici st
proteinutriet

m radiologice — aspect normal al urogratfiei 1.v.

Pacientul va fi indrumat catre nefrologie.



Hematuria

Cauze urologice de sangerare

a. urocultura deceleaza infectie urinara.

b. ecografia st urografia deceleaza leziuni care
explicd sangerarea

c. ecografia s1 urografia sunt normale sau deceleaza

leziuni urologice care nu sunt cauze tipice de
sangerare.



