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Zatrzymanie moczu
342 chorych w ramach SOR
Udane cewnikowanie pecherza 317 osob
Nadtonowe odprowadzenie moczu metodg
Cystofix 25 chorych:
- 17 chorych w terminie pézniejszym
wymagato rozciecia zwezenia cewki
moczowej w Il Klinice Urologii po uprzedniej
diagnostyce
- 8 chorych wymagato elektroresekgji
przezcewkowej lub adenomektomii z
powodu tagodnego przerostu gruczotu
krokowego

Urazy nerek
4 chorych w ramach SOR
3 chorych pozostawionych w Il Klinice
Urologii po wykonaniu pilnej diagnostyki
obrazowej (CT, USG) celem zaopatrzenia
chirurgicznego
1 chory pozostawiony w Il Klinice Urologii
do leczenia zachowawczego

Zapalenie najadrza
81 chorych w ramach SOR
73 chorych po wstepnej diagnostyce i
zaopatrzeniu w leki skierowano do dalszego
leczenia ambulatoryjnego
8 chorych pozostawiono w Il Klinice
Urologii, u 3 wykonano epidydymektomie

Ztamanie pracia
2 chorych w ramach SOR
1 chory po diagnostyce USG
zadecydowano 0 leczeniu zachowawczym
1 chory przyjety do I Kliniki Urologii i
operowany w ramach ostrego dyzuru —
zeszyce ostonki biatawej

Krwiomocz
221 chorych w ramach SOR
Po wstepnej diagnostyce 164 osoby
skierowane do diagnostyki'i leczenia
ambulatoryjnego
40 os6b pozostawionych w Il Klinice Urologii
do pilnej diagnostyki, wyréwnania morfologii
i zabiegu
17 chorych z ostrg tamponadg pecherza
moczowego do natychmiastowej
interwencji — ewakuacja skrzepow z
pecherza moczowego, ewentualna
koagulacja zmian po wyréwnaniu
parametréw biochemicznych

Uraz pecherza moczowego
1 chory przyjety w ramach SOR po
diagnostyce obrazowej (cystografia, CT)
przyjety doll Kliniki Urologii i zaopatrzony
chirurgicznie w |l Klinice Urologii

Skret jadra
4 chorych w ramach SOR
3 chorych pozostawiono w Il Klinice Urologii
i zaopatrzono chirurgicznie w ramach
ostrego dyzuru

Ciagotka (Priapizm) - bolegny
wzwod pracia

3 chorych w ramach SOR

3 chorych przyjetych do Il Kliniki Urologii,

zaopatrzonych chirurgicznie w ramach

ostrego dyzuru

Kolka nerkowa
498 chorych w ramach SOR

Po wstepnej diagnostyce 436 0sob
zaopatrzono w leki i skierowano do
dalszego leczenia ambulatoryjnego
62 osoby przyjeto do Il Kliniki Urologii w
trybie ostrodyzurowym do pilnej diagnostyki
i leczenia zabiegowego:

- 23 chorym zafozono przezskorng
przetoke nerkowg z powodu znacznego
zastoju w nerce i infekcji drog moczowych
przebiegajacej z wysoka goraczka

- 29 chorym po diagnostyce urograficznej
lub TK wykonano URSL

- 10 chorym wykonano ESWL

Zapalenie stercza
18 chorych w ramach SOR masywnych
dolegliwosci dyzurycznych i wysokiej
goraczki oraz bolesnosci stercza w badaniu
rektalnym:
- 16 chorych zaopatrzono w leki i
skierowano do dalszego leczenia
ambulatoryjnego
2 chorych przyjeto do Kliniki Urologii na
antybiotykoterapie dozylng

Zatupek
1 chory w ramach SOR - odprowadzono
Zatupek, skierowano do dalszego leczenia
ambulatoryjnego

Zespol Fourniera
3 chorych w ramach SOR
3 chorych przyjetych do |1 Kiniki Urologii po
wstepnej diagnostyce celem zaopatrzenia
chirurgicznego i podania antybiotykéw

151 chorych przyje

1178 chorych ze schorzeniami urologicznymi w ramach SOR
do Il Kliniki Urologii w ramach ostrego dyzuru, z czego 111 ch

ch zawhirurgicznie
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urazowego

orych ze schorzeniami urologicznymi wymagajaca zao
nania zabiegdw chirurgicznych w trybie nagtym uzas

Zenia w ramach ostrego dyzuru,
a wigczenie urologa do zespotu




