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Trombotické mikroangiopatie (TMA) představují klinicko-
patologický syndrom, který je klinicky charakterizovaný výsky-
tem trombů v cévách malých kalibrů v různých orgánech, akut-
ní (mikroangiopatickou) hemolytickou anémií, poškozenými
erytrocyty (schistocyty) a trombocytopenií v periferní krvi.
U většiny pacientů jsou během onemocnění různou intenzitou
postiženy ledviny.

V tabulce  1 jsou shrnuty klinicko-patologické kategorie, kte-
ré mají jako součást projevů trombotickou mikroangiopatii.
Zahrnují hemolyticko-uremický syndrom (HUS) doprovázející
infekci především enterohemoragickými sérotypy E. coli, dále
tzv. atypický HUS (sporadicky se vyskytující bez vztahu ke
střevní infekci, aHUS), tromboticko-trombocytopenickou pur-
puru (TTP), trombotické stavy komplikující průběh těhotenství
a období porodu, trombotické stavy vznikající v průběhu auto-
imunních onemocnění (SLE, systémová sklerodermie)
a v neposlední řadě trombotické stavy, které mohou doprová-
zet projevy akcelerované/maligní hypertenze nebo jsou kom-
plikací po podávání některých léků. 

Pro všechny vyjmenované kategorie je společné významné
poškození endotelu malých cévních kalibrů (v ledvinách jde
o glomerulární kapiláry, arterioly a malé interlobulární arterie),

bez zánětlivého poškození cévní stěny (tj. bez morfologických
projevů vaskulitidy).

MORFOLOGICKÝ OBRAZ
TROMBOTICKÉ MIKROANGIOPATIE
V LEDVINÁCH

Základním charakteristickým rysem, který spojuje všechny
v tabulce 1 vyjmenované kategorie charakterizované trombo-
tickou mikroangiopatií, je významné poškození endotelu drob-
ných cévních kalibrů (malých svalových arterií, arteriol a kapi-
lár). Na významné poškození endotelu navazují další
morfologické znaky, které jsou velmi podobné nebo přímo stej-
né u různých diagnostických kategorií ve skupině TMA. Proto
na základě izolovaného histologického vyšetření nelze jedno-
značně stanovit příčinu TMA. Přestože v názvu afekce je trom-
botická léze, může ve vyšetřované biopsii trombóza chybět
(zvl. při eklampsii dominuje poškození endotelu bez vzniku
trombóz). Histologicky zřejmé poškození může být izolované
na glomeruly, arterie nebo arterioly. Nejčastěji je možné pozo-
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