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• Fyziologická diuréza kriticky nemocného:

0,5 – 1 ml/kg/h

• Změny diurézy:

• Anurie < 100 ml/24 h

• Oligurie

• Pokles diurézy = jeden z prvních signálů deteriorace pacienta

• Polyurie > 2,5 – 3 l/24 h

Diuréza jako časný alarm



• Diuréza menší než 0,5 ml/kg/h po dobu 6 hodin a více

Oligurie na ICU



IAP a diuréza

Rajasurya V, Surani S., 2020



IAP a diuréza

V multivariační analýze Gunther et al. 2026 byl IAP negativně spojen se sníženým výdejem moče

Zvýšení IAP o jeden mmHg odpovídalo odhadovanému poklesu UO o 7 %.

Oligurie je varovným signálem pro IAH

Jedním z prvních orgánů, které selhávají při zvýšeném IAP, jsou ledviny, což vede k AKI



• KDIGO
• Dvě hlavní kritéria:

• Sérový kreatinin
• Hodinová diuréza

• Malbrain et al., 2024 – systematický přehled 50 studií
• AKI bylo pomocí diurézy diagnostikováno o 2,4–46 hodin dříve 

než při použití kritérií založených pouze na sérovém kreatininu.
• Jak diuréza, tak kreatinin dokázaly predikovat riziko mortality 

související s AKI

AKI a role diurézy





Je 0,5 ml/kg/h opravdu jasná hranice?

Skutečná x ideální tělesná hmotnost

Výška pacienta

• Jak dlouho trvá
• Jak dlouho klesá
• Hmotnost a celkový stav pacienta
• Hydratace a hemodynamika
• Funkce ledvin

Není to jen o překročení hranice, nutno hodnotit:

Jde o trend



Jaké jsou cíle péče?



• Automatizovaný monitorovací systém vázaný na speciální Foleyho katétr 
(SmartFoley)

• Technologie Active DrainLine Clearance

• Trend v reálném čase

• Detekci AKI o 33,6 hodiny dříve před standardní péčí

• Propojení s elektronickou zdravotnickou dokumentací

• Snížení rizika CAUTI

• Měření IAP

• Měření TT

Musíme ještě každou hodinu měřit diurézu?



Provedena bilance tekutin dle zvyklostí oddělení

Pacient nemočí…

Co dál?

Bedside přístup sestry



Co udělám jako první?



• Diuréza menší než 0,5 ml/kg/h po dobu 6 hodin a více

Oligurie na ICU



• Diuréza menší než 0,5 ml/kg/h po dobu 6 hodin a více

Oligurie na ICU



1. Vyloučím mechanickou příčinu



Zavedení PMK

Kompetence (Vyhláška 158/2022 Sb.)
• Bez odborného dohledu na základě indikace lékaře:

• provádět katetrizaci močového měchýře mužů a chlapců 
starších 15 let věku

Za aseptických podmínek

U mužů dodržet zavedení po distální rozdvojení



Kolik ml aplikovat do obturačního balonku?

Naplnit balonek objemem doporučeným od výrobce
• 10 – 15 ml
• 10% roztok glycerinu

↓: Nechtěná extrakce, trauma uretry, spazmy měchýře

↑: Ruptura, okluze špičky katetru, asymetrická deformace

V případě, kdy nedojde k derivaci moči → ověření?



Pacient se zavedeným PMK

Zalomení?

Klemování 
drenážního systému?

Obstrukce? 

Verifikace: Palpace 
vs. UTZ

Proplach 

↑ riziko CAUTI

Vysokoobjemové 
stříkačky: 60 ml

Výměna PMK



Ultrazvuk močového měchýře

Neinvazivní a rychlá POC metoda

Diagnostika:
Ověření polohy PMK

Obstrukce katetru

Rezidua moči → Eliminace katetrizace/rekatetrizace

Základní anatomická orientace

Anechogenní/Hypoechogenní/Hyperechogenní



Kterou sondu vybrat?



Transverzální rovina



Sagitální rovina



Ověření polohy PMK

Moses A, Fernandez H., 2022



Jaké komplikace může UZV odhalit?



Obstrukce PMK



Katetr naléhající na stěnu močového měchýře



Porucha balonku



Migrace PMK



Migrace PMK





• Diagnostiku retence moči 

• Rozhodování o katetrizaci 

• Stanovení postmikčního rezidua 

• Monitoraci pacientů po operacích nebo s neurogenní dysfunkcí 
dolních močových cest

• Objem (ml) = W × D × H × 0,7

Měření objemu močového měchýře



Transverzální rovina

hloubka x šířka

Sagitální rovina
x předozadní rozměr

5,58 x 9, 48 x 7, 96 x 0,7 = 294,75 ml



Take home message

Změna diurézy je informace, není to jen hodnota k zapsání

Změřit → zaznamenat → vyhodnotit → reagovat

Hodnotit pacienta v klinickém kontextu

Seznámit se s UZ a zařadit ho do ošetřovatelské praxe
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