ULTRAZVUKOVE VYSETRENIE
PRIECHODNOSTI VAJICKOVODOV

V CENTRE FETALNEJ A GYNEKOLOGICKEJ DIAGNOSTIKY

VEDECKE STUDIE

Campbell od roku 1994 uverejnil radu vedeckych studii a ich vysledky.
V sprave poukazuje, Ze vysledok daného vySetrenia zdavisel od
vySetrujicej osoby. Existuje mnoho publikovanych stadii najmé z
Nemecka, UK, USA a Australie potvrdzujicich porovnatelné vysledky s
rontgenovou hysterosalpingografiou vo vysetreniach priechodnosti
vajickovodov. Zaroven podla Cochranovej databazy ma HyCoSy, iba
nepatrne nizsiu senzitivitu ako laparoskopicka chromohydropertubacia
(CHPT) v diagnostike priechodnosti vajickovodov.

AKE SU VYHODY HYCOSY OPROTI INYM
VYSETRENIAM PRI PODOZRENI| NA
NEPRIECHODNOST VAJICKOVODOV?

V prvom rade pacientka nemusi podstupit Ziadnu hospitalizaciu, ani
jednodnovd  ako  pri  rontgenovej  hysterosalpingografii a
laparoskopickej CHPT. Pri HyCoSy pacientka nie je vystavena
réntgenovému-ionizacnému Ziareniu v oblasti malej panvy a najma
vajecnikov ako pri rontgenovej hysterosalpingografii, kde existuje aj
moznost rozvoja akutnej alergickej reakcie na rontgen kontrastnu
latku. HyCoSy si nevyzaduje akukolvek formu anestézie. Pri
laparoskopickej CHPT si pacientka vyzaduje jednodnovd, alebo
dlhodobejsiu hospitalizaciu. Laparoskopia ako aj iné operacie nesu so
sebou riziko chirurgického zakroku ako aj samotnej anestézy. Niekedy
sa vSak tejto takisto dolezitej diagnostike neda vyhnut.

SUMARIZACIA HYCOSY VYSETRENIA

HyCoSy stoji ako diagnosticka modalita na prvom mieste pri podozreni
na tubarnu sterilitu (nepriechodnost vajickovodov) u pacientky. Je
porovnatelnd s presnostou rontgenovej hysterosalpingografie a
vyznamne sa priblizuje k vysledkom laparoskopickej CHPT. HyCoSy
indikuje, ktorym smerom by sa mala liecba neplodnosti u pacientky
uberat. Tato diagnostika spolu s vagindlnym ultrazvukovym vys$etreni je
idealnym skriningovym vysetrenim pri sterilite.
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PRICINY NEPLODNOSTI

Neplodnost postihuje 10-12% parov v rozvinutych krajindch. Najvyssim
percentom az 20-40% na strane zenskej sterility sa podiela prave
nepriechodnost vajickovodov - tubdrna sterilita. Vznika najcastejsie po
brusnych operdciach, alebo prekonanych infekcidch vajickovodov, o
ktorych ale pacientka nemusela vobec vediet.

MANAZMENT OCHORENI VAJICKOVODOV

Manazment ochoreni vajickovodov ako priciny sterility sa za posledné
roky zmenil dramaticky. Je to aj vysledkom asistovanej reprodukcie
pomocou in-vitro fertilizdcie (IVF) v porovnani s neuspokojivymi
vysledkami mikrochirurgie. Preto diagnosticky manazment sa priklana v
prvom kroku k minimalnej invazivite a nie k okamzitému chirurgickému
zakroku.

FUNKCIA VAJICKOVODOV

Vajecnik vyprodukuje vajicko, ktoré aby prebehlo oplodnenie musi prist
do stretu s muzskou pohlavnou bunkou spermiou tzv. fertilizacia.
Samotna fertilizacia sa najcastejSie odohrava vo vajickovode, ktory slizi
na presunoplodneného, alebo neoplodneného vajicka do maternice. Na
sliznici maternice sa oplodnené vajicko zahniezdi - implantuje. V pripade
bloku vo vajickovode k oplodneniu neddjde, alebo ak &no, oplodnené
vajicko sa nema ako dostat do maternice a vznika tzv. tubérna sterilita.
Tymto spésobom moze vzniknGt ovela zdévaznejsi stav tzv.
mimomaternicové tehotenstvo. Mimomaternicové tehotenstvo vo
vajickovode vznikd v désledku implantacie oplodneného vajicka do jeho
steny pre uz existujuci blok, ktory znemoznuje prechod vajicka do dutiny
maternice.

MOZEM MAT PRIBUZNEHO PRI VYSETRENI?

Samozrejme je vitany, ak Vam to neprekaza pri vaginalnom vysSetreni.

Chceme Vas poprosit o vypnutie mobilnych telefénov v priestoroch
centra, okrem ¢akéarne. Dakujeme.
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HISTORIA HYCOSY

Vzhl'adom k pokroku v HyCoSy, sa od rutinnych vySetreni priechodnosti
vajickovodov akymi su rontgenova hysterosalpingografia a
laparoskopia upusta. Je to hlavne pre ich naro¢nost, zvysené financné
naroky a mozné anesteziologické a chirurgické komplikacie, i radiac¢nu
zataz.

HyCoSy sa v modernej gynekoldgii povazuje za zlaty Standard
prvostupriového vySetrenia pri podozreni na nepriechodnost
vajickovodov - tubarnu sterilitu.

SAMOTNA METEDA HYCOSY

Hysterosalpingo-contrast-sonografia (HyCoSy)je vlastne kontrastna
transvaginalna ultrazvukova technika, pri ktorej vyuzivame kontrastny
gél ExEm, kde prechod tohto gélu vajickovodmi je pozorovany pod
ultrazvukom a nasledne vyhodnoteny. Pri ultrazvukovom vysetreni
priechodnosti vajickovodov vyuzivame 2D a 3D/4D zobrazenie.

3D/4D ULTRAZVUKOVE
ZOBRAZENIE
PRIECHODNOSTI IBA
JEDNEHO Z VAJICKOVODOV

PRECO VYSETRENIE HYCOSY?

V poslednych rokoch ¢oraz viac vo vySetreni priechodnosti
vajickovodov  dostdva prednost HyCoSy pred réntgenovou
hysterosalpingografiou a laparoskopiou v prvej linii vySetrovania
neplodnosti. Je to z dévodu jasnych vyhod a bezpecnosti. HyCoSy tiez
umoznuje vySetrenie inych panvovych organov, a pretoze sa jedna o
dynamické vySetrenie v Case, mdze poskytnut cenné informécie o
funkcidch vajickovodu.

EXISTUJU NEJAKE NEVYHODY AJ PRI
HYCOSY?

Ano, niekedy byva minimélny brusny diskomfort (nepohodlie)
asociovany s tymto vySetrenim.
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