Hallgasson rank,
Legyen On is
tudatos paciens !




Mi a teendo, ha a vesék
muikodése teljesen
elégtelenné valik ?

Tanacsado - ismerteto
a vesepotlas valasztasahoz




Miért kell most Onnel
a vesepotlasrol beszélniink ?

Azért, mert veséinek pusztulasi folyamata veszélyes mértéket ért el,
mukddeésuk kritikusan csokkent, hosszu tavon az életet veszélyezteti.

Milyen m(kodésekrdl van sz6 ?

m kivalaszto és szabalyozé mikddéseik is nagyon elégtelenné valtak.
Gondozo6 orvosa ugy latja, hogy az allapot az eddigi dietaval és
gyogyszerekkel mar nem uralhaté. Mi mutatja ezt ?

m Az elégtelen szlr6-kivalaszté miikodés miatt szervezetében a
salakanyagok szintje nagyon magas lett, szervezete lassan,
alattomosan az 6nmérgez6dés allapotaba kerilt.
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Miért nem érzek ebbél j6forman semmit ?

Ez nagyon o, logikus és gyakori kérdés, valaszolunk is ra mindjart. Azért, mert a
vesepusztulas folyamata (az esetek tobbségében) lassu, s a szervezet szinte
yhozzaszokik” az onmérgezéses allapothoz. A kialakulo tiinetek (alvaszavar, lassulo
felfogas, kihagyo emlékezet, levertség, csokkend étvagy, esetleg szexualis zavarok)
vese-eredete” fel sem merul, az emberek massal magyarazzak, tudomasul veszik.

Amikor mar ,panaszok” vannak (fulladas, gyengeség, rossz kozérzet, hanyinger-
hanyas) az életkilatasok nagyon romlanak : a megel6z6 sulyos sziv- és érkarosodasok
miatt fokozott a halalozas kockazata.

Ezért lehetnek olyan ,,szomszéd mondta” hirek, hogy ,akinek elkezdték a mivesét,
az hamar meghalt”. Sajnos igen, de nem a kezelés miatt, hanem pontosan azért,
mert mar elkésett az inditas, s a megel6z6 sulyos sziv-érrendszeri karosodasok okozta
szivinfarktus, agyvérzés és egyéb szovédmeények vezetnek korai halalhoz.

Most éppen azért beszélgetiink, hogy helyes informacidkat kapjon allapotardl, ehhez
kérjuk ehhez figyelmét, egytuttm(kodését. Ezek nem ,,orvosi ismeretek” hanem
betegségének és kezelésének megértéséhez fontosak, azért, hogy ésszeriien
valaszthasson tovabbi kezelési lehet6ségeibdl és tudatosan mikodjon egyutt.
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Mit is kell potolni ?
Ismerkedjunk meg
a vesékkel és
mukodeéseikkel !



Hol vannak, milyenek ?

Nagy hasi
visszér

Aorta,
a hasi
féverGér

hagy-
vezeték
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yderéktajon” - ezért is gondoljak sokan, hogy a
,derékfajdalom = vesebaj” . Nem ! Ezt leggyakrabban
a csigolyak-porckorong betegségei okozzak.
Megtévesztd, kisugarzo fajdalmat okoznak.

A szlirend6 vért a hasi fover6érbdl (aorta) kapjak és
a ,megtisztitott” vér a nagy hasi visszérbe (vénaba)
folyik vissza. A vese-szlr6k az érrendszer részei.

A képz6dott vizelet a vesemedencébdl az izmos falu
hugyvezetékeken at jut a hdélyagba, s onnan a
hugycsovon at tral ki.

Napi mennyisége sokaig ,normalis” lehet, de végul
nagyon ,higga” valik, nem Urul benne elég salakanyag
és sO, ezek a vérben / szovetekben felhalmozddnak,
végil panaszokat-tineteket okoznak



A vese-sziurok az érrendszer részei
A vese egy ,csupa ér” szerv, ezt ,burkolja” a vese kotbszovete.

Naponta oriasi

s . 7 7 s s ”
vérmennyiség, A ,suritmeny

1.7 m3 fordul - a vizelet- a

meg a vese szlrletnek csak
hajszalér- szazadrésze, atlag
szirékben. 1.8 liter. Nagyon

nagy sz(irési és
sUritési
munkaterhelés.

Ebbél atlag
180 liter szdrlet
képzbdik
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A vese-szlirok az érrendszer részei
A vese egy ,,csupa ér” szerv, ezt , burkolja” a vese kot6szovete.

 Minden karositja oket, ami a szivet és az ereket.
FGként a magas vérnyomas, cukorbetegség, de ilyen
hatasu az erek belhartyajat karositdé magas veérzsir
(koleszterin) és hugysavszint is.

= Sajnos egyes kiszlir6dé anyagok, mérgek, gyogyszerek
(pl. egyes fajdalomcsillapitok, antibiotikumok) is ténkre
tudjak tenni a kivalaszto rendszert.

» Ennek az a magyarazata, hogy a vesék hajszalér-szir6i
driasi aramlasi-szlirési terhelésnek vannak kitéve, a
vesecsovecskéket pedig a tulzott visszaszivdo — sliritd
munka tudja tulterhelni.

Nézzik meg, hogyan is mikodik ez !
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Hogyan mikodnek ?

A két vese tobb szazezer
hajszalér-gomolyan at
naponta atlag 1700 liter
vér aramlik.
Glomerulusok.

Szlrletet
felfogo tok

Itt szivodik vissza a
cukor és sok mas

hasznos anyag

Glomerulus
,520l0szem”

Az érgomoly és a

feldolgozo
kanyargos csatorna
A képz6do napi 180 liter rendszer egyiitt
szlirlet térfogata a a nefron, a
vesecsovecskék munkaja vesemtikodés

Kanyarulatos q
Lhajtt”
csatornak. Itt
szivodnak vissza
aviz és a sok

nyoman szazadrészére

alapegysége
csokken - vizelet 1.8 liter

' Kisérd
parhuzamos

Egy ,,sz6l6bogyd” hajszélerek
nagyitva

A glomerulusok az
egyenes verderek
»again” tlnek, mint a
sz6l6szemek a flirtén

A nefron

a glomerulus és a kanyarulatos A besur{ltett
csatornak egysége végleges vizelet a
Vesénként 4-600 ezer vesemedencébe
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A / Mit csinalnak, mi a mikodésiik ?

> A sz(ir6 m(ikodést labor leletekben az eGFR jeloli, normal értéke 100 kordli

Megtisztitjak a €
vért, kiszlrik a q
salakanyagokat © ¥ ¢ |Qc .
és a folosleges ‘, .‘ ®
folyadékot
Kiszdrik, '
egyensulyban ] ]
tartjak a savakat, A vernyomast,
a szervezet vérképzést és csont-
asvanyi anyagait anyagcserét
4 : :","" szabalyozé anyagokat
és anyagcsere
termékeit termelnek

A felsorolt m(ikodések zavara 60 alatti eGFR értékeknél valik kifejezetté.
Ez mar a kronikus vesebetegség 3. szakasza
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Mi torténik, ha rosszul mikodnek ?

Evek alatt fokozatosan csékken az eGFR, az allapotot
veseelégtelenségnek nevezzik. 30 alatti szakasza a predializis szak

Vese-eredetld magas vérnyomas,
kés6bb vérszegénység és
csontanyagcsere-zavar
keletkezik

Emelkedik a
salakanyagok
vérszintje,
vizenyo6Kk is
keletkeznek

Veszélyesen
emelkedhet a
kalium és a foszfor
vérszintje, a
szervezet
savanyodik

10% ala csokkend szlrés
esetén gyakori az almatlansag,
etvagycsokkenés, rossz szdjiz,
a nehézkes gondolkodas,
izomrangas, bbrviszketés

eGFR 10% alatt a viz kivalasztasa is elégtelenné valik, a vese nem tud Iépést tartani a bevitellel.
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Mi tudja 6ket tonkretenni ?

,A vese sz6l6furtok jégverései”

A gennyes és nem-
gennyes
vesegyulladasok,
gyogyszerartalmak is
gyakori okok

Leginkabb ,néman”
a magas vérnyomas.
Tulhajszolja a
sz(ir6ket, a vesék
zsugorodnak

A masik f6 gonosz

: A velesziiletett  #N
a cukorbetegseg, ' \ ‘6 vesebetegségek SRR &
szinteén tulporgeti . kdziil a sokcisztis S

a szlr6ket, o o

tohérievizeldses vese-elfajulas a
Jeviz leggyakoribb ok
vesebajt okoz &8y

Sajnos a nefronok vesztésének folyamatat nem lehet visszaforditani, csak fékezni. Ezért fontos, hogy az
allapotot id6ben felismerjék. Megfelel6 diétas és gyogyszeres kezeléssel
a romlas, a vese-vesztés liteme lassithato.
Sokéves, tudatossagot és egyuttm(ikodést, életmadd kontrollt igényl6 feladat.
Mindenkinek a sajat érdeke és felelossége.
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Csokkenteni kell a
salakanyag
terhelést, a

fehérje- késbbb a
folyadékbevitelt,
vizhajto mellett

Csokkenteni kell a
foszfor- és
kaliumbevitelt,
novelni kell a
noveényi fehérjék
aranyat

Hogyan lehet ezen segiteni

kezdetben még gyogyszerekkel, diétaval

Vese-vedod
vérnyomascsokkentok,
vérképz6 hormon és a
D-vitamin a kiesé
miikodések potlasara

Ha a szlir6képesség jelentésen csokken (20% ald) és a szabdalyozasi zavarok fokozédnak,
el6relatdoan, megbeszélés szintjén mindenkinek fel kell késziilnie a vesepdtlasra, dializisre.
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A , nagy kérdes”
vesepotlas
- de mikortol ?



A vesepotlas kezdése

Osszetett dontési folyamat, a paciens ért6 bevonasaval

m ,Mikor” - hazai és nemzetkozi ajanlasok szerint eGFR 6 ml/min alatt
mindenképpen, de :

ezt megel6z6en is sziikséges lehet, ha

a kalium és foszfor szintek sorozatban magasak, nem uralhatok

a csontanyagcsere-zavara (,,parathormon szint”) egyre sulyosbodik

a vérszegenyseg hormonpotlas mellett is romlik, vagy

egyre fokozodo vizenybk vannak a vizhajto kezelés mellett is

és / vagy un. urémids toxikus tlinetei jelentkeznek (egyutt, vagy kilon-kilon)
- almatlansag, kialvatlansag, alvasi légzéssziinetek,
- étvagytalansag, émelygés, hanyinger, a testsuly nem kivant csokkenése
- idegbantalom (labikragorcs, ,,nyugtalan 1ab” - akaratlan rangasok),
- kinzé borviszketés, ,vakarasi nyomok”
- lassult gondolkodas, nehézkes megjegyzés, nyomott hangulat,
- a szexualis érdeklédés (libidd) csokkenése, esetleg impotencia
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A vesepotlas kezdése - dializis csatlakozas

osszetett dontési folyamat, a paciens ért6 bevonasaval

m Barmelyik vesepdtld moddszert is valasztja, annak inditasara idejében (tehat még
a felsorolt tlinetek, panaszok el6tt) fel kell késziilni ,,fejben” (ez torténik most)
és dializis csatlakozassal is.

m Mdivese kezeléshez érmiitét, hasi dializishez hasi katéter beultetés szlikséges.
Ezek nem miikodnek ,mardl-holnapra” , a kezelés tényleges inditasa el6tt
hetekkel-hénapokkal, altalaban mar a 15-6s eGFR alatt el kell késztilnitk, nehogy
tényleg hirtelen, ,kényszerleszallas szerlien” ideiglenes vénakandllel, sok
veszéllyel terhelve induljon a kezelés.

m Hasonlattal élve : a versenyfutd sem a startpisztoly elstutésekor kezdi htzni a
cipdjet....! Ehelyett : teljes szerelésben odaall, majd felkészul... és igy varja a
rajtot.

m Késziiljon fel On is idejében a vélasztott dializis mddszer csatlakozésara !
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A dializis csatlakozas kialakitasa

N\ | Gyégymés'é"es

Feltételei

* Legyen alkalmas érszakasz a karokon

e Vagy legyen alkalmas a hasfal / hasiireg

e Legyen elérhetd jokez(i, egyuttm(ikodd
sebész - érsebész

* |dejeben legyen tervezve a beavatkozas

* Ne legyen kényszerhelyzet dializis
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Hol tart most On ?

Ismerkedjen meg legfontosabb vér-értékeivel !

Jellemz6 vérvizsgalatok Az On értéke Normal értéke Mitdl emelkedik / romlik
Karbamid (se-KN) 2.8-7.2 taplalék-fehérje, kiszaradas
kreatinin (se-kreat) 49 - 90 izom-lebontas, husok
eGFR 90 felett kreatininbdl szamitott érték
Kalium (se-K) 4.0-5.5 tul sok gyiimolcs, magok
Foszfor (se-P) 1.48-ig tul sok fehérje, magok, hus
Parathormon (i-PTH) max. 500-ig emelkedd se-P szint miatt
Albumin (se-alb) 40 felett testi leromlas, gyulladas
Hemoglobin (se-hgb) 120-140 elégtelen vese-EPO képzés

Az egyszeri értékeknél fontosabb a leletek sorozatban (havonta-kéthavonta) mért értékeinek
emelkedd vagy csokkend tendenciaja, trendje. Ezek mutatjak az anyagcsere romlasat-javulasat.
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Tisztazzunk
néhany fogalmat !



Vesepotlas vagy dializis ?

Vesét csak vesével lehet potolni, ebben az értelemben vesepotlasnak csak a
veseatiiltetés tekinthetd.

Az eljarasnak azonban korlatai vannak :

m megfeleld testi dllapot ,,alkalmassag” kell hozza. A vesepodtlasra szoruld betegek jo
részének nem csupan veséi karosodtak, de sziv-keringési rendszeruk is tonkrement,
nem teszi lehetéveé az atlltetés matétéet. Hasonldan kizaré ok a nagyon id6s kor
(75 év felett), a rosszindulatu tarsbetegség (,,daganat”) és a nagyfoku elhizas is.

A dializalt betegeknek ezért kb. 30%-a alkalmas csupan az atiltetésre.

m alkalmas, szovetileg kelloen egyezd szerv-ado (donor) kell hozza. Idegen (elhunyt)
esetében ennek esélye véletlenszerd, csekély, évekbe telhet, mire ,,a gép kidob” egy
megfelel6 donort. A transzplant-listara mar a predializis szakben fel lehet kertlni (Un.
preemptiv TX), az egyezés ritkasaga miatt sajnos ezek a betegek is gyakran veseriadé
nélkal kertlnek tébb év utan dializisre.
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Vesepotlas vagy dializis ?

m a kozvetlen rokon donor szoveti egyezése altalaban megfelel, azonban
kényszeriteni erre senkit nem lehet (nem szabad). Az onkéntes segitségként
felajanlott, illeszked6 él6donor-vese az atiltetés legkedvez6bb maodja.

Lehetséges az atlltetés egy €16, de nem rokon (érzelmi) donortdl is, a jo egyezés
esélye azonban itt is véletlenszer(, ,lutri”. A kényszertdl és anyagi érdektdl
mentes szerv-felajnalasnak kotelezd, komoly jogi eljarasa van. Az un. , kereszt-
donacio” igéretes, de hazankban még nem hozzaférhetd.

m Ezzel egyltt a veseatlltetés lehetségét minden, arra orvosilag alkalmas
betegnek felajanljuk, részletes kivizsgalas, az alkalmassag vizsgalata utan a
dializalt betegek vese-varodlistara kerulnek.

m A nem-emberi eredetii vesékkel torténd atultetés (transzplantacido) még mindig
kisérleti szakaszban van. Még kezdetlegesebb a ,beliltetheté miszerv”
fejlesztésének helyzete, ma és a kozeljovében egyik moédszer sem lesz kezelési,
vesepotlasi realitas.
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A veseatiiltetés - transzplantacié

Miitéti eljaras, melynek soran a szervezetbe egy
masik emberbdl szarmazo egészséges vesét
ultetnek. Ezt kovetéen mar az atiltetett vese latja el
az On nem m(ikdd8 veséinek funkcidit.
Az Uj vesét a has also részére
ultetik, s f6 ereit egy artériaval és egy vénaval kotik
0ssze a képen lathatdo mddon, hugyvezetékét
a holyagba szajaztatjak.
A vesén ataramlik a vér és szinte azonnal megindul
benne a vizelet kivalasztasa. A veseatiltetés utan
sokan érzik ugy, hogy életmindséguk a dializis
id6szakahoz képest javul. Szabadabbnak érzik
magukat, mivel nem kell kezelésre jarniuk és alig
van étrendi korlatjuk.

—_——
Az eredeti vesekel;‘alt .
_tavolitjak eJ cs “

~~
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Az atliltetett vese és a beteg sorsa

" A transzplantacionak kockazatai is vannak,

s az atultetett vese ,élete” is véges lehet. = I | -
. r Qs fe Az atultetett vesét a‘; k|I
= Azidegen szervet a védo6 (immun-) rendszer

. ) o _ - , gyogyszer k FE%O.S?FGS
igyekszik kilokni. Ezt erds gyogyszerekkel kell védeni, ez a Szpla
folyamatosan el kell nyomni, ezek azonban
emelhetik a vérnyomast, a vércukor szintet és
fert6zésre hajlamositanak.

= Egyes esetekben az atultetett vesében
visszatérhet a ,,régi” immunbetegség is.
Mindez hosszabb-révidebb id6 utan a
belltetett vese elvesztését okozhatja, ismét
dializisre lehet sziikség.

= A veseatiltetés és a dializis egymast kiegészit6
modszerek, a vesepotlas folyamatanak
kiilonb6z6 lehetbségei.
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Mi a dializis, miért van ra szuikseg ?
Sz(r6, tisztitd folyamat (dia - lizis : at-oldas), amely eltavolitja a szervezetbdl a vese utjan mar kilGrdlni
nem képes salakanyagokat (,,mérgeket” - toxinokat), sokat, vizet és savakat. Ezzel képes életben tartani a

vesepotlasra szoruld betegeket.
Dializis hianyaban ezek az anyagok savas

(hashggzecfg?;rgifgéges ) vegyhatdsuva teszik a szervezetet, ami izomszovet
S 2 vesztést okoz, s a kisiklott anyagcsere folyamatok
miatt az izomfehérje nem tud felépiilni, testi
& | ‘t . Ieromlés a!akul ki, alsé—eg,y.ensuly ngb,om!ésa
e c AR aROR miatt romlik, gyengul a szivizom m(kodése is.
a felesleges sok és . ¢ savak, kalium, Az elpusztult izomszdvet helyét zsir és viz foglalja
2 vlz KisaliiGdnek f v @ - foszlonaerben el, igy a testsuly egy ideig még nem valtozik, de a

‘R visszamaradt viz és so emeli a vérnyomast, terheli
%" ‘ ¢ . ‘ az amugy is karosodott szivet és ereket, fulladast,
\ és a vérszegenyseggel egyltt gyengeséget okoz.

Mindez -”sajnos”- nem faj, ezért megtévesztl az allapot és sokan ezért nem értik, miért kezdiink vellk a
vesepotlasrol beszélni. Mi most errdl a valojaban komoly kockazatot jelents ,,gyanutlan jolétrél”
igyeksziink Ont felvildgositani, s érthetévé tenni, miért kell felkésziilni a vesem(ikédés tdmogatdsara, a
dializisre, ami a felsorolt koros szabalyozasokat ellensulyozza, a vér anyagcsere-értékeit ,,rendben tartja”.
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Mit ,,tud” és mit ,,nem tud” a dializis ?

Bar ,vesepotlas”-nak is nevezik, de végil is nem egészen az, csupan enyhiteni képes a vesék kiesd
mukodései miatt kialakulo, mar életveszélyt jelent6 kovetkezményeket. Ezek :

a szervezet savanyodasa (savak felhalmozddasa), orvosi nyelven acidozis

a meérgez0 salakanyagok felhalmozddasa (jelz6i a vérben a karbamid és kreatinin)

a kalium és foszforszint emelkedése (a szivmUkodés zavarai, érelmeszesedés, csontbetegség)
a viz- és sok felhalmozodasa, vizeny6k (fulladas, [abdagadas, viz a melliiregben)

Mit tud a dializis ?
m Képes a felsorolt veszélyeket, a viz- savak- soék, salakanyagok szintjét csokkenteni, s ezzel
m Képes a kezelt betegeket életben tartani. Hogy milyen életben, az a betegektdl fligg.

Mit nem tud a dializis ?

m  Avesével szemben nem mikodik folyamatosan, s csupan egyszerd szlrést végez
m  Nem tud alkalmazkodni a tulzott étrendi fehérje- kalum és foszforbevitelhez

m Nem tud |épést tartani a tulzott folyadék- és sdbevitellel

m  Nem tudja pétolni a vesék vérképz6 és kalcium-foszfor szabalyozo mikodését.

Mindezek miatt csak lehet8séget ad a j6 élethez : ez azonban csak a betegek, az On diétas és
gyogyszeres egyluttmikodésével, az elGirdsok betartasaval érheté el. Fontos, hogy ezt megértse, s ne
gondolja, hogy ,,a dializis mindent megold” nekem mar nincs semmilyen feladatom a kezelés soran.
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Meggyogyitja a dializis a veseelégtelenséget ?

A valasz : nem. Akinek valamilyen kronikus (idulten roncsold) ok miatt elpusztult a
veseje, annak a dializis kezelésre egész hatralévé életében sziiksége lesz. Ezen csak
a sikeres veseatultetés segithet, amely a legtokéletesebb vesepotlo eljaras.

De : heveny, vagy hevenyen sulyosboddé vesekarosodas (gyulladas, mérgezés)
esetében a dializis segithet athidalni a vesemU(kodeés kiesésének, nagyfoku
csokkenésének idejét, a kezelés ilyenkor az allapot javulasaval elhagyhato.

A veséket ilyenkor sem a dializis, hanem az egyéb kezelés ,gyogyitja meg” .
Ez hosszu honapokat is igénybe vehet.

A dializis 6nmagaban a veseelégtelenség nélkili allapothoz hasonlo jo kozérzetet
nem képes biztositani. Az egészséges vese 0sszetett mikodései ugyanis semmivel
sem helyettesithet6k. A lehetd legjobb allapotot fenntartasahoz a dializis mellett
még két alapvetd dologra van sziikség — a megfeleld diétara, az el8iras szerinti
gyogyszeres kezelésre és ehhez pedig az On egyittmikddésére.
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Hogyan mikodjek egyutt a dializissel ?

m a felsorolt tulzasok kerulésével, ,odafigyeléssel”, tudatos étkezéssel ,diétaval”

o el6szor is : étkezzen rendszeresen. A kronikus vesebetegség = anyagcsere betegség.

o a fehérje fogyasztasa dializisen normal mennyiségti lehet, fontos a kell6 mennyiségi kaldria
o a foszfor és kalium bevitele nem lehet korlatlan, erre tovabbra is figyelni kell

o a napi folyadékbevitel az Uritéssel (vizelet, |égzés, verejték) aranyos legyen, nem , béséges”

m Az elGirt gyogyszerek tudatos, rendszeres hasznalataval

o ismerje meg vérnyomascsokkentdi nevét, szedje ket mindig azonos id6pontban

o ismerje meg anyagcsere gyogyszereit (diabétesz kezelés, hugysav- és koleszterin csokkentdk)
o szedje rendszeresen a kalcium-foszfor anyagcserét szabalyozo szereket, foszfatkotéket.

o ismerje meg alvadasgatlo szereit, szedje 6ket pontosan, legyen tisztaban veszélyeikkel is

o ismerje meg a vesét karositd egyes fajdalomcsillapitdkat, keriilje 6ket
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Valtozik-e a kozérzetem a dializissel ?

A valasz : igen, javul. A dializis el6tti id6szakhoz képest mar az els6 egy-két hét utan
javul a kozérzet, az erbnlét, az étvagy, sokan ekkor ,,jonnek ra”, hogy milyen rossz
kozérzethez szoktak hozza a kezelés el6tti id6szakban.

A legtobb HD-kezelt beteg teljesen hétkoznapi életet él, leszamitva a dializissel
kapcsolatos heti kb. 3x6 oras kiesést. A dializis utani napon altalaban jobban vannak,
kozvetlenil a HD kezelés utan azonban par 6ras gyengeség, , kimosottsag érzés”
el6fordulhat, f6ként nagyobb folyadékeltavolitas esetén.

PD kezelés soran ilyen nem fordul el8, a napi kézi vagy automatas oldatcserék hatasa
egyenletesebb, a méregtelenités folyamatosabb. A napi négyszeri, kb. 30 perces kézi
oldatcsere az életrendbe rugalmasan illeszthetd, heti kb. 14 6rat vesz igénybe, s azt is
elosztva.

Latvanyosan javithatja a dializis a szivelégtelenség okozta korabbi panaszokat : csokken
a fulladas, kitrtlnek a vizeny6k. Ennek soran a testsuly néha jelent6sen, akar 10 kg-mal
is csokken. Ez azonban nem ,fogyas”, csupan a folos viz tavozik.
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Ha mar valasztani kell...

Tudnivaldk a dializis modszerekrol

Hemodializis
HD
,a muvese”



A hemodializis ércsatlakozas

Fisztula : Ahhoz, hogy a vér eljusson a mivese sz(irGjébe, sebészi eljarassal vérnyerési

helyet, ércsatlakozast kell kialakitani. A sebész a kis érm(tétet tobbnyire az alkaron vagy a
felkaron, igen ritkan a labon végzi. Ezt a mesterséges érosszekottetést nevezik fisztulanak
vagy sontnek. Els§, olasz készit6je (1966) utan Cimino [csimind] fisztulanak is nevezik.

A nagy nyomas-aramlas
hatasara a vena 6blésen kitagul A tisztitott vért visszaado ,vénas t{”

o~ Avér kivezetése a sz(ir6hoz, ,artérias t{”

Itt varrja Ossze
a sebesz a ket eret.
A vénaba artérias ver kerdl.



V)

j

E—

Az érsebész kis m(itéttel
ravarrja a vénat (V) az
alkaron levé artériara
(verGérre, A). Nem ,,liltet
be” semmit, csak kdzvetlen
0sszekottetést teremt az
Artéria és a Véna kozott.
Ezt nevezik AV-sontnek,
vagy fisztuldanak. Fontos,
hogy a vénanak legyen egy
megfeleld, legalabb 6-8 cm-
es egyenes, majd szurhato
szakasza.

Predializis tandcsadds_Zakar G., 2022.

Az AV-fisztula és hasznalata

Ha elég tag volt az artéria és a
véna is, a nagy aramlas
hatasara a véna 4-6 hét alatt
kitagul, fala megvastagodik,
,megeérik”. Ekkor percenként
legalabb 600 ml vérnek kell
aramlani benne.

Ez Doppler UH vizsgalattal meg
is mérhet6. Ha kisebb az
aramlas, a dializishez
szukséges percenkénti 300 ml
vér nehezen nyerhetg, a
vérhozam akadozé lehet.

A fisztulabadl a vért specialis,
vékonyfala, nagyon éles
tlvel nyerik. Egyik t( az
aramldassal szemben all, ez
veszi ki a vért, szarnya piros
(,,artérias”-nak nevezik), a
masik tl hegye téle legalabb
6-7 cm-re az aramlas
iranyaban van beszurva,
szarnya kék (,,vénas”-nak
nevezik), ez vezeti vissza a
megtisztitott vért az
érrendszerbe.

A fisztulat a dializis indulasakor
a ndGvér szurja meg, a fisztula
apoloi vizsgalata és a bor
fert6tlenitése utan. El6tte a
paciensnek is fert6tlenitd
kar-lemosast kell végeznie.

A punkcids tliket Y-alaku
ragasztassal rogzitik, a kezelés
alatt azonban nagyon kell
vigyazni, hogy el ne
mozduljanak, mert , kiszurjak”
az eret, s nagy véromleny
keletkezhet.



Fisztula-potlo ércsatlakozasok

SN
\.\\

Graft : Ha a vérerek allapota miatt nem
lehet kialakitani fisztulat, akkor a sebész
egy bor alatt futd lagy mdanyag (teflon)
csOvel koti 6ssze az artériat és a vénat.
Ezt a csovet hivjak graft-nak (mdér), a
punkciods tdvel ebbdl nyerik a vért.
Magyarorszagon ezt nagyon ritkan
alkalmazzak.
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Ezt a részt viseli a
beteg a mellkason.
A vért a cs6végekbdl
nyerik.

Y

A katéter vége

a sziv jobb
pitvaraban van

Nagyvéna-kaniil : Ha fisztula
még nincs, vagy hasznalata
sikertelen, az ércsatlakozas

lumendi, szovetbarat, hajlékony

' milanyag csovet (kanult, katétert)

helyeznek a nyak valamelyik nagyobb
vénajaba.

Sok beteg kezelése indul ideiglenes
kandllel, de van hosszutavu kezelésre
alkalmas végleges, tobb évig
viselhetd tipusa is (tunnelizalt Tesio
vagy Palindrome kaniil).



Ezamonitora o —  Hogyan miikodik a hemodializis ?

szabalyozd és ellen6rz6 |

Kezelendd
vér be

Ez a lényeg, itt torténik a
salakanyagok, a sok és a

viz eltavolitasa a

mesterséges, kapillaris
membranon at.
Hasznalt folyadeék ki

»~

Tisztitott

a folos folyadékkal egyitt

ver ki
\ Friss mosofolyadék be
Az egész gépi technika ezt a miikodést, a vér A vér ,,nem szereti” a testen kivili keringést,
tisztitdsat szolgélja. Keringteti a vért és vele aktivalodik az alvadasi- és az immunrendszer is.
szemben a testmeleg steril, tisztitd sdoldatot, Folyamatos, mérsekelt alvadasgatlast, heparin
a ,mosofolyadék”-ot bevitelt igényel a kezelés alatt.
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Kapillaris csovek a tokban - a dializator ,lelke”

Igy néznek ki a levagatlan
poliszulfon szalak a kapillaris tokban

Es igy néznek ki a poliuretan
ragasztoba agyazott, lemetszett szalak

A vér a szalak ,végén” aramlik be és ki, a mosofolyadék a szalak kozt aramlik
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Mennyi ideig tart egy HD kezelés ?

Atlagos sulyu (60-80 kg-os) betegek altaldban heti haromszori, négy éras
hemodializissel j6 hatasfokkal kezelhet6k, amig van még legalabb 3-4% sajat
vesemUikodéstik. Ez a heti 12 6ras dializis adag mddosulhat (felfelé), attél fuggben,

hogy...
" mennyire csokken a maradék vesemuikodés

* mennyire hatasos a heti 3x4 6rds kezelés, eléri-e a célértéket (Kt/V)
* mekkora a kezelések kozott felhalmozott folyadék (,hozott suly”)

* mekkora a beteg sulya (80 kg feletti..)

" milyen a dializis-mddszer, a sz(rd (kapillaris) tipusa, felllete

Heti kétszeri kezelés (2 x 5 6ra) kezdetben, nagyon jé maradék vesemikodés és
beteg-egyuttmikodés esetén johet szoba, a hatasfok, testsuly és vérnyomas szoros
kontrollja mellett.

Minél hosszabb egy kezelés, annal jobbak a dializalt beteg életkilatasai!
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Kérdés : mi van akkor, ha On nem szeretne hetente haromszor
,bejarni a mlvesére” ?

Peritonealis dializis
PD
,az otthoni hasi kezelés”



Tények a hasi dializisrol

Sokan azért kertlnek vénakaniillel a ,,miivesére” , mert szamukra az adott helyzetben csak
ez a megoldas volt alkalmazhatd a hirtelen” kialakult sulyos allapotban. Nekik sem jelenti
azt, hogy ezen is kell maradniuk, valaszthatnak, ugyanugy, ahogyan On is.

Az ideiglenes HD kaniil rogton hasznalhato, barki hozzaérté bevezeti, de sajnos hosszu
tavon komoly fert6zési kockazata van. A hasi katéternek legalabb két hét gydgyulas kell, s
hagyomanyosan csak sebész teheti be - ezért is ritkabb a PD-vel kezdés.

pedig...

A hasi kezelés a PD névérektdl 2 hét alatt konnyen megtanulhatd, biztonsagos, az otthoni
problémakhoz 24 o6ras telefon lgyeletet, tanacsadast biztositanak

A ‘hasi kezelés’ otthon, vagy barhol, sajat beosztas szerint végezhetd. Folyamatos, mint a
vese, hatasos, mint a HD és a fert6zés veszélye sem tobb, mint a HD kezelésé

A hasi kezelés onallosagra, felel6sségtudatra, sorsuk iranyitasara készteti a pacienseket,
javitja a lelkier6t, a kozérzetet, 6nértékelést.

Onszantdbdl még egyetlen PD beteg sem tért vissza a mivese kezelésre — néha azonban
erre is szlikség lehet, és idejében meg is oldhatd. On a HD kezelést ugyanigy valaszthatja.

Nézziik meg most ennek a modszernek a részleteit!
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A PD-csatlakozas - igy néz ki a hasi katéter

+ a hasi csatlakozo cs6 és csavaros lezard

transzfer cso

csavaros lezaro

titanium adapter

dakron gydrik

/ \

mély szubkutan

perforalt szakasz

A puha, szilikon csovet a sebész rovid mditéttel tlteti be, helyi érzéstelenitésben. vagy -egyre gyakrabban-
laparoszkdpos beavatkozassal kb. féléras altatasban. A hasfalon viselt csatlakozé cs6 végén egyszer(ien
kezelhetd, higiénikus csavaros lezard van. A kezelések a beiiltetés utan kb. 4 héttel kezdhet6k csak, ezért
idejében el kell késziteni a hasi dializis csatlakozast. Az is lehetséges, hogy még hdonapokig nem lesz sziikség a
kezelésre, de a katéterrel On mdr biztonsagban van : barmelyik pillanatban el lehet kezdeni az oldatcseréket.
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A hasi katéter viselése, apolasa

llyen a hasfalon viselt katéter és hosszabbitdja

A hosszabbito cs6,
veégen a csavaros
lezardval, ?p‘ﬁval

/
,//
4

A hosszabbité cs6
csatlakozasi pontja

Predializis tandcsadds_Zakar G., 2022.

A hasi kateter es
kilepesi helye

A hasi katéter kilépési helyét naponta
egyszer, zuhanyozas utan kell apolni,
egyébként kotszer fedi. Ovni kell a
séruléstdl, meghuzdédastal.

A jol apolt, megovott katéter hosszu
évekig mikodhet minden baj nélkdl.
Kadban flirodni, uszoddban Uszni nem
szabad vele.

10 kg-nal nagyobb suly -f6ként
hirtelen- emelése nem ajanlott,
,razkodos”, Utkoz6s sportok sem
javasoltak, de a torna, kerékpar (szobai
vagy kinti) jo testedzési lehet6ségek.



A hasi dializis mikodése

tiszta PD-oldat hashartya

A vese elégtelen \\_C_’T\/,'*{ Hashartya — a vastag
mikddése miatt A ‘ s barna vonal a belek,
felhalmozédo viz- Jvds kA bélfodor és hasi
és salakanyag L//C‘Y"i) 4 szervek, hasfal
eltdvolitasa a \\ [ felszinén.
hashartya mint ————4 o

Y o (@ = Alatta kiterjedt
termeszetes szuro \\,_—.: hajszalér haldzat. Na
segitségével. 7 = A k o aeat, NAsY

K N fellileten érintkezik a

A legrégebben :7} 5') hasiregi folyadékkal.
hasznalt dializis W“f}};} DY, A foldsleges vizet a
eljaras. o ‘| LR g vérnél slirlibb oldat
Alapesetben gépet PD-oldat |  \ | sz6l6cukor (glikoz)
nem igényel. Y/ —\ PD-oldat a tartalma szivja ki.

geny LC\/ hasuregben J

A salakanyagok és a viz a hashartya alatti szamtalan hajszalérbdl sz(ir6dnek at a hasiregben
levé folyadékba. Kicsit hasonlitanak a vese-szlrékhoz, ,,jobb mindségliek” a miivese sziironél.
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A CAPD napi programja

CAPD — folyamatos, fennjard PD, 2 literes oldatcserékkel

Kifolyatas Befolyatas Benntartas - dializis
kb. 15 perc kb. 10 perc fennjaras, munka mellett

elGkészitéssel egyltt kb. 30-35 perc 4-6 oras idGszakok

naponta négyszer

Az éjszakai benntartas 8 oras is lehet, ekkor a befolyatott oldatbdl esetleg kevesebb
folyik vissza. Nem viszi le olyan mértékben a salakszinteket, mint a ,m(ivese”, de allandé
csokkentett szintet tart. Ez a legjobb hasi dializis mddszer.
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Mi az a PD-automata, mikor hasznaljak ?

Ejszaka, 8-10 6ran at 10-15 liter oldattal végzi a beallitas szerint a kezelést.

y A
Nem folyamatos, j0 maradék vesemikodést vagy kézi kombinaciot igényel. ZZ
A
Baxter
HomeChoicePRO® e \ Z
PD automata a
Melegitézsdak = - ?

-

3 " :. - “‘;.’
Kezel6gombok s o
' endezd panel

A N

ha nappal nem tudja megoldani az oldatcseréket

ha egyaltalan nem tudja 6nalléan végezni
az oldatcseréket és segitségre, asszisztalasra szorul

ha olyan a hashartyaja, hogy csak az automatas rovid
benntartasokkal m{kaodik jol

ha elégtelen a kézi cserék hatasfoka, akkor kombinaciés megoldas lehet
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Most foglaljuk 0ssze
milyen az egyik,
milyen a masik modszer



Dializis modszerek
Mi a kilonbség ?

Hasi dializis
Hasi katéter belltetését és viselését

igényli, ez hasliregi fert6zési kapu, helyes
hasznalata esetén ennek esélye csekély.

A tisztitd oldatot visszuk be a haslregbe,
a szUr6 hajszalerekhez.

Folyamatos ill. naponta végzett kezelés,
egyenletesen hat, nincs kimosottsag érzés
Alvadasgatlot nem igényel

|dGigény : kézi cserékkel napi kb. 4x30
perc, ez heti 14 6ra. Adagol6 automataval
napi 30-40 perc, heti 6 ora.
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Hemodializis

Ercsatlakozas m(itéti készitését igényli,
sikertelenség esetén tartds érkatéterre van
szukség, érrendszeri fert6zési kapu.

A vért vezetjuk ki a szervezetbdl a tisztito
mesterséges szlr6hoz

Heti haromszori, négyoras intenziv kezelés,
gyakori a kezelés utani gyengeség, szédulés

Alvaddasgatlot (heparin) igényel

IdSigény : a csoportos szallitassal és a
kbzpontban toltott idovel egyutt heti
legalabb 18 orat vesz igénybe



Dializis modszerek

Mi a ktlénbség ?

Hasi dializis
Otthon és barmely alkalmas helyen

végezhetd, szallithatd, nem kell hozza
,,steril szoba”

Id6beosztasa rugalmas, alkalmazhato a
munkabeosztashoz, programokhoz

Betegszallitast vagy utazast csak a havi
egyszeri kontrollhoz igényel

Ejszakai kezelésre is van lehet8ség, adagold
automataval, kell6 maradék vesem(kodéssel.

Szovédmeénye hashartyagyulladas lehet, amely
helyes hasznalat esetén ritka, tinetei enyhék,
antibiotikummal két hét alatt gyogyul.
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Hemodializis

Csak a dializis kozpontban
végezhetd,utazas esetén kulon szervezést
igényel.

Fix id6beosztas, a hét harom napjan a
nappali orakban torténik

Hetente haromszor csoportos
betegszallitast vagy egyéni utazast igényel.
Ejszakai kezelésre nincs lehet8ség,
Magyarorzagon otthoni HD még nincs.

Szovédmeénye az ércsatlakozas gyulladasa,
trombozisa, ritkan szivbelhartya gyulladas
is lehet, hathetes antibiotikus kezeléssel.



Hogyan élhetek a dializissel ?

Aktiv dolgozo, miiszakban : a heti haromszori HD kezelés mellett ,nehéz tgy”.
Munkahelyével mindenképpen egyeztetnie kell, ,,elhallgatni” a mdivese
kezelést nem célszerd, nem is nagyon lehet. Tobbnyire talalnak megfeleld
beosztast. Nehéz fizikai munkat nem végezhet, hdmérsékleti- (, kinti munka”)
vagy vegyi artalomnak kitett munkahelyen nem dolgozhat. PD kezelés esetén
automataval megoldhato a nappal tehermentesitése, amig a maradék
vesem(ikodés lehetbve teszi.

Vallalkozo vagy nem kotott munkaidoben dolgozo : barmelyik (PD vagy HD)
kezelési format valaszthatja, fontos, hogy a munka ne akadalyozza az étrendi
és gyogyszeres egyuttmdikodést, kilonben a dializis ,nem sokat ér”. FGszabaly
az anyagcsere, a sO- és vizhaztartas egyensulyanak fenntartasa. Az éjszakai
automatas PD a HD-nél kevesebb kotottséggel jar, utazni is egyszer(ibb a PD
kezeléssel (nem igényel kiilon szervezést, mas kézpontban).
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Hogyan élhetek a dializissel ?

Haztartasi vagy haz koriili munkat végzé aktiv ember : els6ként a CAPD
ajanlhatd, amely rugalmasan illeszthet6 a teend6khoz, nem igényel tavollétet az
otthontdl. A hasi oldat hordozasa teend8iben nem gatolja. Ha egyediil él, és a HD
kezelést tarsas érintkezésnek tekinti, akkor természetesen valassza azt.

,Otthoniil6” de onellato, segitségre nem szoruld (altalaban idds) beteg : ha elég
aktiv, a CAPD ajanlhato, a heti haromszori HD szallitast ,,tor6dést” nem mindenki
szereti. Ha ,félénk” - tart az otthoni kezeléstdl, vagy egyedil él- akkor biztosabb
megoldas a HD.

Nem onellato, nehezen mozgo, vagy , inkabb fekvd” beteg : idealis megoldas az
otthoni automata-PD segit6vel, asszisztalassal. A HD-re fekve szallitas nehézkes,
veszélyekkel, sok tor6déssel jar, megterheld. Ha azonban nincs segit6, ez lehet a
kényszermegoldas.
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Mit valasztanak masok ?
Mi a helyzet ,a vilagban”, milyen kilatasaim vannak a PD vagy HD kezelésen?

m JOl dokumentdlt, jol felépitett vizsgalatok szerint az Onhdz hasonldan jél
tajékoztatott, aktiv és 6nallo betegek tobb mint fele kell6 mérlegelés utan a
hasi dializis kezelést valasztja, s ha ennek nincs egyéni akadalya, akkor az igy
valasztok kb. 80%-a el is kezdi a hasi dializis kezelést.

m Hasonlod aranyban valasztanak hasi dializist a magukat onalléan kezelni nem
képes betegek is, ha ehhez kell6 csaladi (segitd, asszisztald) tamogatasuk
van.

m A mai, korszer( PD rendszerekkel és szakszer( tamogatassal a PD betegek
életkilatasai az indulas utani 2-3 évben jobbak, s azt kovetoen sem
rosszabbak mint a HD kezelt betegeké. Idealis lenne, ha az alkalmas betegek
ebben a ,PD-id6szakban” kapnanak vesét. Egyes betegcsoportok szamara

( pl. szivelégtelen vagy id0s, labilis keringésil betegek) a PD kiméletes eljarasa
kifejezetten kedvezé.
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Mit valasztanak masok ?
Mi a helyzet ,a vilagban”, milyen kilatasaim vannak a PD vagy HD kezelésen?

m Veseadtiiltetésre a PD betegek gyakran alkalmasabbak, mint a HD betegek, a
PD-r6l transzplantalt betegek veséi hamarabb , indulnak be” és ritkabb a
kilok6dés, mint a HD kezelteknél.

m Szamos felmérés szerint a PD kezelt betegek elégedettebbek valasztott kezelési
modjukkal, kevésbé gatolja életviteliket mint a HD, életmin8ség mutatoik
altalaban kedvez6bbek.

m A centrumban (heti haromszor) végzett HD kotottségei az otthoni HD kezeléssel
lennének megoldhatok, az igy kezelt betegek életmin&sége, testi-lelki allapota is
kivalo.

m Az otthoni HD (,home-HD"”) azonban - ha egyaltalan hozzaférhet6 - a CAPD-nél
nagyobb technikai felkészilést és készséget igényel, vilagszerte kevesen tudnak
élni ezzel a lehet8séggel.
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Valasszon On is ésszerlien,
tervezze meg idejében
dializis elokésziiletet
a kapott informaciok alapjan.
Tovabbra is szamithat rank!



