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목적 산전에 진단된 태아 신우 확장증의 출생 후 경과 및 결과를 알아보고 신장의 병적 손:

상과 수술적 처치 가능성을 예측하기 위한 신우 전후 직경의 최적치를 구하기 위하여 본 연구

를 시행하였다.

연구 대상 및 방법 년 월부터 년 월까지 임신 분기에 신우의 전후 직경이: 1995 1 2003 10 3 7

이상인 경우로 전남대학교 병원 산부인과에서 출생하여 년 이상 추적 관찰이 이루어진 경1㎜

우인 명을 후향적으로 분석하였다 출생아들은 분만 후 경우에 따라 신장 초음파 검사 배90 . ,

뇨성 요도방광 조영술 및 신주사 검사를 시행하였다.

결과 출생 당시에 신우 확장증의 원인을 알 수 있었던 경우는 명 예 중 명: 90 (127 ) 79 (86.67%)

이었다 양측성은 명 일측성은 명로 그 중 요관신우 이행부 협착이 명 중복. 37 , 53 54 (68.35%),

신장이 명 방광요관 역류증이 명 거대 요관이 명 요관류가 명 후요관막이 명 요관방6 , 1 , 3 , 3 , 3 ,

광 이행부 협착이 명 다낭성 이형신장이 명이었다 년 동안 추적 관찰하는 동안 신장의1 , 5 . 1

병적 손상을 보인 경우는 예 명 이었다 그 원인은 요관신우 이행부 협착이 명67 (57 ) . 32

이었다 수술적 처치는 예 명 에서 시행되었으며 이들은 각각 신루 형성(56.14%) . 18 (17 /29.82%)

술 예 신우성형술 예 요관류 절개 예 요관방광문합술 예였다 를 통해 산10 , 5 , 2 , 1 . ROC curve

출된 신장의 병적 손상과 수술적 처치의 예측을 위한 임신 삼분기의 신우 전후 직경 최적치3

는 각각 이었으며 이들 민감도와 특이도는 각각 와10.5 , 12.5 , 84.6%, 71.7% 66.7,㎜ ㎜

이었다55.1% .

결론 임신 삼분기에 측정한 신우의 전후 직경은 출생 후 신장의 병적 손상과 수술적 처치: 3

가능성을 예측할 수 있는 유용한 지표가 될 수 있을 것으로 생각된다.
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