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t>ommd de la obser\'aţi.a clinică referitoare la inadcrlfa relativ crescută 
a cazurilor de infecţie unnara asociată cu litiaza I'CIIOUJ'Îilanl şi invers, litiază 
evoluând cu o mfecţJe a tractului urinar la copii, am dorit să cunoaştem mai 
bme - ŞI am stuchat - relaţia dintre aceste două afecţiuni reoouri:nare. Astfel, 
am constatat ca in decursul a 10 ani (1985-1994) in Clinicile de Pediatrie nr.2 
şi 3 s-au m.temat 78 cazuri de litiaza urinară, dintre care mai mult de 2f3 s-au 
asocl31 şi cu mfecpe urinară Vârsta acestor copii a fost cuprinsă intre 9 lwu 
şi 16 ani, de wtde rezultA că l.iW.za urinară se inlâlneşte la toate categoriile de 
''ârsta, mciUSJ\' la sugan. În cazul nostru, asOCJerea dmtre lrtiază şi infecţia 
unnară a fost mai frecventA la copiii intre 3 şi 6 ani (42 cazuri); 8 cazuri sub 
'ârsta de 3 aru şi 28 peste 6 aru. Raportul dintre băieţi şi fete a fost aproape 
egal (35/43). Faptul că mfecţia urinară asocl311 litw.ci evoluează cel mai 
ades de o manieră recidlvantă şi rebelă la tratameutul medical, in plus cu 
alură de nefropatie obsuuctiva (pe food de pielectazle, megaureter sau 
hidroncfroză mfectată), ridică probleme uneon dificlle de di.agnostJc şi 
tratamenL m.trând in discuţie şi alte afecţiuni care evoluează cu sindrom febril 
prelungit ŞI stare generală mai mult sau mai puţin alteral1. Este aspectul 
asupra cărU1a JJl.Sistăm şi ne opnm !ndelung, scofând in ewlentă rolul 
mvesugaţiilor radJO-urologice. 
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lncuienta clnstunlor renale solitare marchează o creştere apan:ntâ in 
zilele noastre. d.atontA progrcselor imagistlcu Astfel, coocrafia poate 
1denufica ŞI local.Lza cu preciZie existenja unw proces expansiv reDal şi să-i 
precJ..ZC.Ze cazacterul solid sau hcludian. In plus, a de\'Cilft posibil diagnoslia!J 
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chisturilor ma.lignizate, pc baza eqmenuJui ecografie, fluoroscoptc (sub!tanţa 
de cootrast injectat.a intrachistic) şi a exameuulw cttologJc dm hcludul asptrat 

foc:epâDd din anul 1985 puncţJ.a percutanată asptrauva gludata 
ecografie unna1! de sclerozarea pereţilor chlstului a inlocu1t cu succes 
abordul chirurgical deschis. Ra1a rectdMior acestei metode este relauv mare 
in cazul c:bisturiJor ~luminoa9c, motiv pentru care începând dm octombne 
1994 am introdus pentru aceste cllistun un nou procedeu: fenestraţta 
cn1c 1900pic:ă a chistunlor. 

Filmul prez:inta prin imagmi externe şi endoscoptce aceasta nouă 

ldnd efcdUaia pcottu prima dală in Jar1la Clinica de UrologJe Târgu-Mureş. 
Expcrieofa mica (8 cazuri pânâ in prezcut) nu ne penrute sa tragem conclUZII 
ferme asupra eficico1ei acestei metodl=. 


