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PRZESZCZEP NERKI U PACJENTA Z ZASTAWKĄ CEWKI TYLNEJ (ZCT) PO ZABIEGACH PLASTYKI
PĘCHERZA MOCZOWEGO
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Pacjenci z dysfunkcją pęcherza stanowią ponad 30% dzieci kwalifikowanych do leczenia nerkozastępczego.
Przedstawiamy przypadek udanego przeszczepu nerki u pacjenta urodzonego z ZCT po uprzednim przygotowa-
niu nieprawidłowych dróg moczowych. W 2mż u chłopca wytworzono przetoki moczowodowo-skórne, przepro-
wadzając później lewostronną nefrektomię, a w 4rż. elektroresekcję zastawki. W 6 rż utworzono z jelita grubego
trzymający zbiornik moczu z nadpęcherzowym odprowadzeniem moczu. Pacjent oddaje mocz przez cewkę mo-
czową oraz cewnikuje przetokę 4 razy na dobę. W 18 rż chłopiec otrzymał wyprzedzający przeszczep nerki.
Kontynuuje cewnikowanie i w ciągu 1.5 rocznej obserwacji stwierdzono sporadyczne epizody infekcji dróg mo-
czowych, a funkcja graftu pozostaje prawidłowa (GFR>75ml/min/1.73m2).
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PRE-EMPTIVE RENAL TRANSPLANTATION IN A BOY WITH OBSTRUCTIVE UROPATHY FOLLOWING
RECONSTRUCTION PROCEDURES.
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Patients with bladder dysfunction comprise over 30% of pediatric patients on renal replacement therapy. We
report on a successful cadaveric pre-emtive renal transplantation performed in a boy born with posterior urethral
valve. Following bilateral ureterocutaneostomies, left nephrectomy and valve resection, at 6 years of age a con-
tinent ileocolonocystoplasty was performed. The boy started intermittent daytime catheterization, passing urine
both via urethra and fistula. At the age of 18 he received a renal transplant. Continuing the previous regime, at 1.5
years follow up his graft is well functioning (GFR >75 ml/min/1.73m2) with sporadic episodes of urinary tract
infection.
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