АЛГОРИТМ ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ ЛЕЙКОЦИТУРИИ                                                                              
I. Происхождение                        ПОЧЕЧНАЯ                  ВНЕПОПОЧЕЧНАЯ

- 3-стаканный тест                          тотальная                            3 варианта 
- раздельное исследование         лейкоцитурия                  лейкоцитурия в моче
  мочи из мочевого пузыря       в обеих порциях                 из мочевого пузыря
  и лоханки

- эритроциты                             100% измененные                   неизмененные
                                                 или >5% акантоцитов
- ЭУ, УЗИ почек и                 изменение эхоплотности      аномалии развития, 
  мочевого пузыря                       паренхимы почек             нефроптоз, дефекты             








        наполнения МВП
                                                                                                   Урологические  
                                                                                                      заболевания
II. Характер                              БАКТЕРИАЛЬНАЯ          АБАКТЕРИАЛЬНАЯ
- бактериурия                               ≥ 1х10^5/мл                           ≤ 1х10^5/мл
- «активные» лейкоциты               присутствуют                     отсутствуют

- преднизолоновый тест               положительный                 отрицательный 

                                                      Пн, урологические          Гн, ТИН, люпус-Гн,    

                                                           заболевания            тубекулез почек и МВП 

III. Разновидности       нейтрофилурия      лимфоцитурия        эозинофилурия
      лейкоцитурии                 100%                     > 20%                        > 5%
     - лейкоформула
              мочи                Пн, туберкулез       Гн, БпГн, ТИН,      ОТИН, ОГн,   

                                        почек и МВП             амилоидоз       БПГн, отторжение  

                                                                                                         транплантата

АЛГОРИТМ ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ ГЕМАТУРИИ
I. Происхождение                  ПОЧЕЧНАЯ                   ВНЕПОЧЕЧНАЯ
- наличие сгустков                 отсутствуют                 часто присутствуют

- характер эритроцитов          измененные                       неизмененные

           в ОАМ

- 3-стаканный тест                    тотальная                            3 варианта
- раздельное исследование         гематурия                   гематурия в моче

  мочи из мочевого пузыря    в обеих порциях            из мочевого пузыря

  и лоханки

- ЭУ, УЗИ почек и мочево-    изменение эхоплот-       аномалии развития,
  го пузыря, цистоскопия     ности паренхимы почек  гидронефроз, дефекты             








  наполнения МВП
                                                                                               Урологические  

                                                                                                  заболевания
II. Уровень                         ГЛОМЕРУЛЯРНАЯ           НЕГЛОМЕРУЛЯРНАЯ
- характер эритроцитов          измененные                           неизмененные
           в ОАМ                       (выщелоченные) 
- характер эритроцитов   акантоциты ≥ 5% или                  неизмененные
          при ФКМ                  измененные ≥ 80% 
- эритроцитарные                  присутствуют                          отсутствуют
       цилиндры

- относительная                не изменена (до ХПН)               снижена или не

   плотность мочи                                                                        изменена

- иммунологические             чаще изменены                        не изменены 
            тесты
                                         Гн, ГБ с нефросклерозом,    Туберкулез почек и МВП, 
                                         паранеопластическая Нп      Пн, ТИН, гидронефроз,
                                                                                          гипернефрома, инфаркт 
III. Нозологическая          анализ нефробиоптата         - пр. Манту, пр. Коха
     принадлежность  
                                                 - лейкоформула мочи

                                                                                          - бактериурия   
АЛГОРИТМ ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ ПРОТЕИНУРИИ
I. Степень 
- суточная протеинурия                    высокая (гломерулярная)

   

- биохимический         С НЕФРОТИЧЕСКИМ          БЕЗ НЕФРОТИЧЕСКОГО                                    
   анализ крови                   СИНДРОМОМ                             СИНДРОМА
                                                                                       - белковые фракции крови 
                                                                                       - миелограмма                                                                          

- иммунологические      Гн, амилоидоз, пара-            Миеломная Нп
  тесты, нефробиопсия   неопластическая Нп,                                  
                                         ГБ с нефросклерозом                  
II. Происхождение                      низкая и умеренная протеинурия    

                                            ПОЧЕЧНАЯ                         ВНЕПОЧЕЧНАЯ
- степень                                0,15 г/сут.                             0,15-1 (2) г/сут.

- функцииональные протеинурии:       -протеинурии < 0,5 г/сут.,

                                                                 - функция почек не изменена

- 3-стаканный тест              тотальная                                  3 варианта

- цилиндрурия                  присутствует                              отсутствует

- характер эритроцитов     выщелоченные,                       неизмененные

  (ОАМ, ФКМ)               акантоциты ≥ 5% или                  
                                           измененные ≥ 80% 

- белковые фракции           селективная                            неселективная
             мочи                                                               урологические воспалит. 
                                                                                     заболевания, опухоли и 







      
     травмы почек и МВП

                                                           Селективная протеинурия

III. Уровень                    ГЛОМЕРУЛЯРНАЯ                  ТУБУЛЯРНАЯ
- степень                          0,15 – 3 г/сут. и >                        около 1 г/сут.

- β-2-микроглобулин,          норма                                    выше нормы
   лизоцим

- характер эритроцит         измененные                           неизмененные

           в ОАМ                   (выщелоченные) 

- характер эритроцитов   акантоциты ≥ 5% или               неизмененные
          при ФКМ                  измененные ≥ 80% 

- относительная                не изменена (до ХПН)             снижена или не

   плотность мочи                                                                      изменена

- иммунологические            чаще изменены                        не изменены
            тесты         
                                        Гн, амилоидоз, Дибет-Нп,     Пн, ТИН, канальцевые  

                                        панеоплатическая Нп,                   дисфункции
- нефробиопсия             ГБ с нефросклерозом,          
                                        хронический тромбоз             - лейкоформула мочи
                                        почечных вен                          - преднизолоновый тест 
                                                                                          - бактериурия
                                                                                          - ЭУ, УЗИ, цистоскопия
