KNCTO3HBIE AHOMAJINHU

Kucro3Hpie mopaxeHusi MOYEK OTHOCATCS K aHOMAIMAM CTPYKTYpbI IOYEYHOM TKAHU WU
nuarHoctupyrotcst B 12-15% cnydaeB cpeau Bcex yposiornyeckux 3aboseBanuii. Yactora ux
BCTpEYaeMOCTH cocTaBiiieT 1 Ha 250 HOBOPOXKIEHHBIX.

K naubonee pacnpoCTpaHEHHBIM KHUCTO3HBIM MOPAXKEHUSIM MOYEK OTHOCSITCS COJMTAPHBIE
KHCTO3HbIE 00pa3oBaHus (MpocTasi KUCTAa MOYKH W YAIIEYKOBBIM JMBEPTUKYJ), KUCTO3HBIC
obpazoBanus npu AJIIIKDB, mynbTukucTo3Has auciuiazus. B oauH poja 3TH BUABI MOPOKOB
pa3BUTHs O0BEAUHAET UX 001K SMOpHOdeTanbHbIi MOpdOreHes.

Jlo HenaBHEro BpPEMEHU KOPTHKAJbHbIE KHUCTO3HbIE OOpa30BaHMs TOYEK B JETCKOM
BO3pacTe CUMTAJIMCh PEIKUMH 3a00JIEBAaHUSIMU BBHUAY OTCYTCTBUSI UYETKUX KIMHHYECKHUX
CUMIITOMOB, TOPIIUJHOCTBIO TEUECHHUS U, KaK CIEICTBUE, X HU3KOMN BBISBISEMOCTHIO.

[Iporpeccupyronuii pocT KUCTO3HBIX MOJOCTEH CO BpPEMEHEM HEU30€KHO MPUBOAUT K
3HAYUTEIBHBIM U MOPON HEOOPATUMBIM U3MEHEHHSIM B OKPYXKAIOILEH TapeHXUME.

COJIMTAPHAA KUCTA

ConurapHas KHCTa — OJMHOYHOE KHCTO3HOE O0Opa3oBaHUE KPYIVIOW WJIM OBaJbHOM
dbopMbI, HUCXOAsIIEe W3 IMAPEHXHWMbl TMOYKM W BBICTyNawInee Haja €€ MOBEPXHOCTHIO.
JlnameTp KHCThI MOXET JOCTUraTh Pa3IM4HbIX pazMepoB. CoaepKumoe €€, Kak MpaBUlo,
CEpPO3HOE, U3pEJIKa TEMOPPAruyecKoe BCIEICTBUE KPOBOM3IUSHHS B KUCTO3HYIO IOJIOCTD,
VI THOMHOE M3-3a BOCIIAJIIMTENILHOIO Ipolecca. KpaliHe pelko BCTpedaroTcs IepMOUIHBIE
KHUCTBI, COJIEpKAIlUe IEPUBATHI DKTOAECPMBI.

KIIMHUYECKAS KAPTUHA U IUATHOCTHUKA

Yare BCero KUCTHI TIOYEK UMEIOT OECCHUMIITOMHOE T€UEHUE M TUATHOCTHPYIOT mpu Y 3U.
Nuorma GonbHBIE MOTYT JKallOBaThCs Ha TYMyH 00Jb B 00JACTH IOYKH, TPAH3UTOPHYIO
TreMaTypyul0 W JICHKOIUTYPHIO, B PEIKHX CIIydasx IMPU HATUYAA KHUCTO3HBIX ITOJIOCTEH
OONBIIOrO0 JHaMeTpa MOKET OTMEYaThCs apTepuaibHas rurnepTeH3us. OciaoXKHEHHOE
TeYeHHWE KHCTHI (€€ HArHOCHWE) TPOSBISICTCS  KIMHUKOW  OCTPOrO0  THOWHOTO
BOCIIAJIUTEIILHOTO TIpOoIIecca.

OcuoBHoO# MeTon quarHoctukn — Y3U ¢ gommueporpaduei, mo3BoIstoee JOKaIU30BaTh
KHUCTYy, OIPENEINTh €€ pa3Mepbl, COOTHOIIEHHWE C KOJUIEKTOPHOW CHCTEMOW ITOYKH, U
XapakTep KpOBOTOKA B MTAPCHXUME OKPYKAIOIIeH KHCTO3HYIO MOJIOCTh (puc. 1 a, 0).

Puc. 1. Kucra BepxHero moJiroca mo4ku. YJbTpPa3ByKOBas CKaHOrpamma. a) B B-
pe:xkuMe, 0) FJHepreTUYeCcKoe JONIIEPOBCKOE KAPTHUPOBAaHHUeE.

~- &R
. J— )
B e m




OKckpeTopHasi yporpadusi B HACTOAIIEE BpeMsl IMOTEpsiia CBOIO AaKTyalbHOCTh B
JIMArHOCTUKE KUCTO3HBIX MOPAKEHUI MTOYKH.

Jlns Bepudukanuu Auarto3a B OONBIIMHCTBE CIIYYaeB MCIOJIB3YETCS MYJIbTHCIHpPaTbHAS
KOMIIBIOTEpHAsT TOMOTpadusi C KOHTPACTHPOBAHHEM, TO3BOJISIONIAS YETKO OMpPEICIHUThH
JOKaJIU3a1nio, 00beM KHCTO3HOTO 00pa3oBaHUs, €r0 COOTHOUIEHWE C MOJOCTHOMN CUCTEMOM
MOYKA ¥ MAarucTpajbHBIMU COCYAaMHU, BBISIBUTH COOOIICHHE C KOJUIEKTOPHOW CHCTEMOM,
UCKITIOUUTH onyxoJieBbl pouecc (Puc. 2 a, 0, ).

Puc. 2 a, 6. MyJabTHCIMpPaJIbHAs KOMNIbIOTepHasi ToMorpagus ¢ 3D pekoHCTpPyKIIUEi.
Kucra BepxHero moJjiroca JieBoil mouku; a) ppoHTANBHBIN Cpe3 mapeHxuMaTo3Has ¢asza,
0) ppoHTAIBHBII cpe3 IKCKpeTOopHAaA (a3sa.

JIEYEHUE

JledeHue coOIMTApHBIX KHUCT MOYEK XUpyprudyeckoe. B Hacrosiee BpeMsl HCIOJIBb3YIOTCS
MyHKIMOHHBIA METOJI JICYCHHSI C TTOCIICIYIOIINM CKJICPO3UPOBAHUEM U JIATAPOCKOTTMYECKUIN
cnoco6. [lokazaHusiMu K OINEpPAaTUBHOMY BMEIIATEIBCTBY CIIyXaT: OBICTpOE YBEIMUYEHUE
pa3MepoB KHCTHI, €€ nuamerp Oosnee 30 MM, MPU3HAKK CHABJICHUS COCEAHHX YYaCTKOB
MapeHXUMbl C HapylIeHHEM ypo- U TeMoauHaMuku. Croco0 XUpypruuecKkod KOpPpEeKIHH
3aBHCHT OT 00beMa ¥ JIOKAIM3AIMK KHCTO3HOH 1MOoI0CcTH (puc. 3).

Puc. 3. Kucra nouku. IlyHkuus v ApeHUpOBaHME MOJOCTH COJTUTAPHON KHUCTHI.



[Iporuo3 B oTna€HHbIC PE3yAbTATHI MIOCJE ONepaluu oaronpusitaeie (puc. 4 a, 0, B)

Puc. 4. Y3U — nouku. a) KucTa npaBoi MOYKU JO MyHKIIMOHHOTO JieueHUsI; 6) ocTaTOuHAas
MOJIOCTh uepe3 3 Mmecsila, pa3MepaMu 3X6 MM, B) pe3yJbTaT MyHKIIMOHHOTO JICUEHUS KUCTHI
MOYKH uepe3 6 mecsieB ( OTCYTCTBUE BU3yallU3allMl KUCTO3HOTO 00pa30BaHus ).

HOJMKHUCTO3 ITOYEK

[MonukucTo3 mouek (TMONUKUCTO3HASL JICTCHEpaIysl, IOJUKHCTO3HAs OOJe3Hb) —
HACJIeICTBEHHAs aHOMAJIHs, MOpakaromas ooe mouku. TpajuIMOHHO BBIAEISIOT JBa THIIA
MOYEYHBIX IMOJMKHCTO30B: WH(PAHTUIBHBINA (IETCKOr0 BO3pacta, OOBIYHO ) W B3POCIbIiA
(nagaiio B 3040 ner).

KIIMHUYECKAS KAPTUHA

KimHnyeckoe  TeyeHHWe  MOJMKUCTO3a TOYEK  3aBUCUT  OT  BBIPAXKEHHOCTH W
pacnpoCTPaHEHHOCTH MTATOJIOTMYECKOT O IpoLecca. Y JAETEH CO 3JI0KAYECTBEHHBIM TEYEHUEM
3a0oneBanne MaHUpECTUpPYEeT VYK€ B paHHEM BO3pacTe M MPOSBISETCS CTOMKOM
JIEUKOLIMTYPUEH, TPAH3UTOPHOW TEMATYpHUEH U TPOTCHUHYPUEH, THUIIOU30CTEHYPUEH.
Hepenxko pasBuBaerca aprepuanbHas runeprensus. [Iporpeccupyromiee  TeueHue
3a00J1eBaHMs IPUBOIUT K ObicTpoMy pa3BuTuro XITH.

HpI/I OTHOCHUTCJIBHO TOPIIMAHOM TCUCHHUHN IIOJIUKHUCTO3 IIPOABIIICTCA B Ooiee CTapmcMm
BO3pacTc. I[GTI/I KAIYIOTCA Ha TYIIBIC 0oiu B IIOsACHHUIIC, 6I>ICpr1-O YTOMIIACMOCTD. HpI/I
OCJI0)KHEHHOM T€YCHMHU BBISBIISIIOT IMPpU3HAKH HI/IGHOHC(I)pI/ITa u apTepHaHLHOﬁ THIICPTCH3UMU.
TIIlaTeJ'ILHOC HN3YyUCHHC CEeMEHHOT0 aHaMHe3a BO MHOT'OM 00JIer4yaeT IIOCTAHOBKY JHArHo3a.

JAUATHOCTUKA
TTOJIMKMCTO3 TMOYEK BBISBJISIOT ITPU MTOMOILMU Y3U, S5KCKPETOPHOM YPOI'PA®KM, MCKT,
NJIN AHTHUOI'PA®NAL.

Puc. 5 a, 6. MCKT. a) ¢ppoHTaIbHBIH cpe3; 0) akcHaJbHBII cpe3.
MHOXEeCTBEHHBIE KUCTHI B MApEHXUME MOYKHU. [lomuKuCTO3.



B 00s13aTensHOM NOPSAAKE JETSAM BBINOJIHAETCS cTaThyeckas HepocuuHTUrpadus as
onpezeneHus oobeMa (QYHKIHOHUPYIOIIEH MapEHXUMBI.

JIN®OEPEHIIUAIBHASI IMATHOCTHUKA

HuddepeHunanbHyl0 JIUArHOCTUKY CHEAyeT TMPOBOAUTH C JAPYTUMH KUCTO3HBIMU
MOPaXEHUSIMU MOYEeK W omyxoJiblo Bunbmca. Ilpu 3ToM HEOOXOAMMO MMETh B BUIY, UYTO
MOJIMKUCTO3 BCEr/la XapaKTepU3yercs MOPaKeHHEeM 00euX MOYeK, B OTJIMYKE OT JPYruX
KHCTO3HBIX aHoMaluid. OTIMYUTh TOJMKHCTO3 OT OIyXOJM BuiapMca 103BOJIAET
KOMIIbIOTepHast ToMmorpadgust u anruorpadus. Ilpu Hanuuum omyxoyid omnpenensieTcs
YBEJIMYEHNE TOJIBKO OJHOTO Y4acTKa MOYKH C MOBBIIICHUEM €r0 BACKYJISIPU3ALINH.

JIEUEHUE

[Tonukucro3Hass Ooyie3Hb NOYEK TpeOyeT IMHAMUYECKOro HaOmoAeHus Hedposiora c
00s3aTENbHBIM MPOBEJICHUEM KIMHHUUYECKUX, OMOXMMUYECKUX HCCIIEIOBAHUNA KPOBU U MOYHU
U pa3InyHbBIX (YHKIMOHAJIBHBIX TpoO. Llenn koHcepBaTHBHOrO JieyeHuss — Oopbba c
NPUCOSTUHSIONINMCA TTUEIOHE(MPUTOM, apTepUANBHONW TUIEPTEH3UEH, KOPPEKIUs BOJIHO-
aNeKTpoiuTHOro Oananca. B tepmunanbHoi craguu XIIH wucnons3yloT 3aMecTUTEIBHYIO
TepaIuio, FeMOJIUAIN3 U TPAHCIUIAHTALUIO ITOYKH.

B ciyuyae ObICTpOro yBEIMYECHHS KHUCT B 00BEME BO3MOKHO IPHUMEHEHUE XUPYPTrUUICCKOTO
JICUCHHS] — ITYHKIIMOHHOE OMOPOKHEHHE KHCT C TOCISAYIOIIUM CKJICPO3UPOBAaHUEM. Kak
10T YJIBTPA3BYKOBBIM KOHTPOJIEM, TaK W C IOMOIIBIO JIAITAPOCKOINYCCKON TEXHHKH. DTa
MaHUMYJIAIMS ~ YMEHBIACT  HANpsSOKCHUE B KHCTO3HBIX  IOJIOCTAX,  YJIydIaeT
KPOBOOOpAIIIEHHE B COXPAHUBIIUXCS Y4YacCTKaX MapeHXUMbI M CTAOWIM3UPYET COCTOSHHE
0O0JIBHOTO.

IIPOTHO3

[IporHo3 mpu MONMMKKCTO3€ 3aBUCUT OT KIMHUYECKOTO TEUYECHHs 3a00JIEBAHUS U TSIKECTHU
COMYTCTBYIOIINX OCJIOXXHECHHH (TmeraoHedpuTa, aprepuanbHoil runeprensnu, XITH), xoTs
U3BECTHBI CIyd4au M JUATENbHOTO (10 70 I5eT) BBDKMBAHUA TpHU J0OPOKaY€CTBEHHOM
TEUCHHUH 3200JICBAHU.

MVYJIbTUKUCTO3HASA TNUCIIJIA3ZHUA

MynpTUKACTO3HAS JHCIUIA3USl — AaHOMAJWs, IpU KOTOPOW IIOYeYHas ITapeHXHma
MOJHOCTBIO  3aMEIIEHA KUCTO3HBIMU MOJIOCTAMU. MOYETOYHHK OTCYTCTBYET WIIH
PYAUMEHTAPEH.

HBYCTOpOHHH}I aHOMaJIusd HCECOBMCCTHMA C )KH3HBIO.

[Ipy OmMHOCTOpPOHHEM MOPAKEHUH KAIOObI BO3HHUKAIOT JIUIIL B CIOydae pPOCTa KUCT U
CHABJICHUS OKPYXAIOIINX OPTaHOB, UTO BBIHYXAAET BHIOJIHUTH HEDPIKTOMMUIO.

Jlnaraos ctaBsT ¢ nmomoinpio Y3U B coueTanuu ¢ gommieporpaduci (puc. 6).



Puc. 6. Yabrpa3sBykoBoe uccienopanue. MyJIbTHKHCTO3HAS TUCILVIA3UA MOYKH

[Ipu skckpeTopHOI yporpaduu naxe Ha OTCPOYEHHBIX CHHUMKAX (PYHKIUS MOPAKEHHOTO
opraHa He BbIsBisieTcA. [Ipy IMCTOCKONNU YyCThE MOYETOUHUKA HE BU3YyaTU3HPYETCH.

JledyeHue - nMHAMUYECKOE HAOIIOJEHUE, IPU HEOOXOAUMOCTH - HE(PPIKTOMHUSI.

MYJbBTWIOKYJIAPHAA KUCTA

MynbTWIOKYJISIpHAsE KACTAa — KpallHE peakKas aHOMallus, XapaKTepU3YIOUIascs
3aMelIeHNeM YYacTKa TOYKH MHOTOKaMEpPHOW, HE COOOIIAIOIICHCS ¢ JIOXaHKOW KHCTOM.
OcranbHasi 4YacTh NApPeHXMMbl HE H3MEHEHAa W HOpMalbHO (¢QyHKUHOHUpYeT. [lopok
IUArHOCTUPYIOT ¢ omolnbio Y3H, sxckperoproit yporpadun, MCKT (puc.7).

Puc. 7. Y3U B B-pexunme. MyJIbTUI0KYJIAPHAsi KHCTA MOYKH.
Heo6xonumocTh B 1e4eOHBIX MEPOTIPHUATHSX BOSHUKAET JIHIIb MPU PA3BUTUH OCJIOXKHEHUN
(redponuTnaza, nueaonePpura); IpU 3TOM BHITIOTHSIIOT CETMEHTAPHYIO PE3EKIIMIO TTOUKH

WM HEPPIKTOMHIO.



	КИСТОЗНЫЕ АНОМАЛИИ
	Солитарная киста
	Солитарная киста — одиночное кистозное образование круглой или овальной формы, исходящее из паренхимы почки и выступающее над её поверхностью. Диаметр кисты может достигать различных размеров. Содержимое её, как правило, серозное, изредка геморрагичес...
	Клиническая картина и диагностика
	Чаще всего кисты почек имеют бессимптомное течение и диагностируют при  УЗИ. Иногда больные могут жаловаться на тупую боль в области почки, транзиторную гематурию и лейкоцитурию, в редких случаях при наличии кистозных полостей большого диаметра может ...
	Основной метод диагностики — УЗИ с допплерографией, позволяющее локализовать кисту, определить её размеры, соотношение с коллекторной системой почки, и характер кровотока в паренхиме окружающей кистозную полость (рис. 1 а, б).
	Рис. 1. Киста верхнего полюса почки. Ультразвуковая сканограмма. а) в В-режиме, б) энергетическое допплеровское картирование.
	Экскреторная урография в настоящее время потеряла свою актуальность в диагностике кистозных поражений почки.
	Для верификации диагноза в большинстве случаев используется мультиспиральная компьютерная томография  с контрастированием, позволяющая четко определить локализацию, объем кистозного образования, его соотношение  с полостной системой почки и магистраль...

	Лечение
	Лечение солитарных кист почек хирургическое. В настоящее время используются пункционный метод лечения с последующим склерозированием и лапароскопический способ. Показаниями к оперативному вмешательству служат: быстрое увеличение размеров кисты, её диа...
	Прогноз в отдалённые результаты после операции благоприятные (рис. 4 а, б, в)
	а)б)в)


	Поликистоз почек
	Поликистоз почек (поликистозная дегенерация, поликистозная болезнь) — наследственная аномалия, поражающая обе почки. Традиционно выделяют два типа почечных поликистозов: инфантильный (детского возраста, обычно ) и взрослый (начало в 30–40 лет).
	Клиническая картина
	Клиническое течение поликистоза почек зависит от выраженности и распространённости патологического процесса. У детей со злокачественным течением заболевание манифестирует уже в раннем возрасте и проявляется стойкой лейкоцитурией, транзиторной гематури...
	При относительно торпидном течении поликистоз проявляется в более старшем возрасте. Дети жалуются на тупые боли в пояснице, быструю утомляемость. При осложнённом течении выявляют признаки пиелонефрита и артериальной гипертензии. Тщательное изучение се...

	Диагностика Поликистоз почек выявляют при помощи УЗИ, экскреторной урографии,  МСКТ, или ангиография.
	Дифференциальная диагностика
	Дифференциальную диагностику следует проводить с другими кистозными поражениями почек и опухолью Вильмса. При этом необходимо иметь в виду, что поликистоз всегда характеризуется поражением обеих почек, в отличие от других кистозных аномалий. Отличить ...

	Лечение
	Прогноз
	Прогноз при поликистозе зависит от клинического течения заболевания и тяжести сопутствующих осложнений (пиелонефрита, артериальной гипертензии, ХПН), хотя известны случаи и длительного (до 70 лет) выживания при доброкачественном течении заболевания.


	Мультикистозная дисплазия
	Мультикистозная дисплазия — аномалия, при которой почечная паренхима полностью замещена кистозными полостями. Мочеточник отсутствует или рудиментарен.
	Двусторонняя аномалия  несовместима с жизнью.
	При одностороннем поражении жалобы возникают лишь в случае роста кист и сдавления окружающих органов, что вынуждает выполнить нефрэктомию.
	Диагноз ставят с помощью УЗИ в сочетании с допплерографией (рис. 6).
	При экскреторной урографии даже на отсроченных снимках функция пораженного органа не выявляется. При цистоскопии устье мочеточника  не визуализируется.
	Лечение - динамическое наблюдение, при необходимости -  нефрэктомия.

	Мультилокулярная киста
	Мультилокулярная киста — крайне редкая аномалия, характеризующаяся замещением участка почки многокамерной, не сообщающейся с лоханкой кистой. Остальная часть паренхимы не изменена и нормально функционирует. Порок диагностируют с помощью УЗИ, экскретор...



