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Ievads. ledzimta hidronefroze, kuras patogenézé galvena nozime ir pieloureterala segmenta
stenozei, ir visbiezaka problema, ar kuru sastopas bérnu urologi. Lai gan par patologijas arsteSanas
“zelta standartu” vel joprojam tiek uzskatita atverta pieloplastika peéc Anderson-Hynes, attistoties tehno-
logijam, ari bernu prakse ka alternativas metodes tiek apspriestas mazinvazivas tehnologijas (endo-
pielotomija, balona dilatacija, Acucise pieeja). MetoZu efektivitate ir dazZada, bet ir autori, kas pilniba
noliedz endoskopisko metoZu izmantojumu patologijas arstéSana agrina vecuma bérniem. Lai spriestu
par endoskopisko metoZu iespéjamo lietojumu iedzimtas hidronefrozes arstéSana zidainiem, ir nepiecie-
Sams noskaidrot, kadas ir patologisko audu biomehaniskas ipasibas.

Materials un metodes. Laikposma no 2012. gada julija lidz 2013. gada janvarim konvencio-
nalas pieloplastikas laika tika ieguti astoni pieloureterala segmenta paraugi zidainiem vecuma
201,2 + 128,1 dienas ar svaru 7,9 + 1,6 kg. Visiem pacientiem pirms operacijas pieradita III-1V pakapes
iedzimta hidronefroze. Kontroles grupas pieci preparati iegtiti autopsijas no trijiem bérniem vecuma
50,6 + 35,0 dienas ar svaru 5,6 + 1,7 kg, kuriem nebija urogenitalas sistemas iedzimtas anomalijas.
Preparati uzglabati Sol. NaCl 0,9% Skiduma - 1 °C + 1 °C temperatura. Pieloureterala segmenta sieninas
galveno biomehanisko parametru noteikSanai izmantots slogoSanas stends ar videokameru, kas savie-
nots ar datoru. Ar ierices palidzibu var noteikt iekS€jo spiedienu, aksialo speku, Skérsvirziena deforma-
ciju. Eksperimenta laika pieloureteralie segmenti tika pakapeniski slogoti no 0-240 mmHg (katrs solis
20 mmHg), ka arl noteikts paraugu sieninas biezums. Rezultatus apstradaja ar statistiskajam dispersijas
un Kkorelacijas analizes metodem.

Rezultati. Tika noverots, ka sakaribas starp spiedienu, deformaciju un spriegumu ir neli-
nearas. Merot urinvada sieninas biezumu, iedzimtas hidronefrozes gadijuma tas ir ieverojami biezaks
(0,83 + 0,13mm) neka veselam urinvadam (0,45 + 0,03 mm) (p < 0,05). Patologiski izmainitais pielou-
reteralais segments pie dazadas slodzes deformejas divas reizes mazak neka normalie audi. Analizejot
spriegumu un elastibas moduli pie konkréta iekSeja spiediena, patologiskajiem un normalajiem audiem
§1 sakariba butiski atSkiras (p < 0,05).

Secinajumi. Eksperimentu rezultati liecina, ka pieloureterala segmenta audi iedzimtas hidrone-
frozes gadijuma péc to biomehaniskajam ipasibam atsSkiras no normaliem - tie ir mazak deforméjami un
ar mazaku iek$&jo spriegumu. Sis aspekts ir loti butisks, jo, pieaugot intraluminalajam spiedienam arst-
nieciskas manipulacijas laika, tas, iespejams, atrak novestu patologisko urinvada sieninu pie struktiiras
bojajuma. Lai Sis teorétiskas sakaribas pieraditu, petijumi tiks turpinati ar pieloureterala segmenta
sieninas morfologisko izpeti.
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