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Заключение врача
Если есть расширение ЧЛС, снижение диуреза и нарастание уремии, надо в первую очередь
исключить повреждение устья мочеточника с возможной перфорацией в брюшную полость.
Сделайте как минимум: УЗИ органов брюшной полости на предмет наличия жидкости.
Сделайте восходящую цистограмму. Если нет свободной жидкости( особенно обратить
внимание на запузырное пространство,можно - ректальным датчиком) и затёка - повреждения
брюшины нет, что не исключает повреждения мочеточника. Тогда должна нарастать
пиелоэктазия. Однако, если уже нарастает уремия , то диурез снизился и пиелоэктазия
нарастать не будет. Тогда надо решать вопрос о гемодиалезе.А неврологически больной
ухудшается на фоне уремии и нарастающего отёка мозга. Сочувствую.


