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Gliowne metody leczenia

nerkozastgpczego:

*Hemodializa
eDializa otrzewnowa

*Przeszczep nerki




Inne techniki:

eHemofiltracja
eHemoperfuzja
ePlazmafereza

eTechniki ,ciggte”



Hemodializa

m Oddziatywanie na osocze chorego

ptynem leczniczym (dializacyjnym) o

sktadzie zblizonym do sktadu osocza
cztowieka zdrowego poprzez btone
potprzepuszczalng pozwalajacg na

swobodne, dwukierunkowe
przenikanie drobin matej i sredniej
wielkosci



Blood Membrane Dialysate

Na*<€ »Na*
K+ <€ » K+
Ca2+< » Ca2t
HCO,< »HCO -
Creatinine »Creatinine
Urea » Urea




Hemodializa ~dyfuzja i ultrafiltracja

m Transport substancji przez kanaty
filtracyjne (pory) btony filtracyjnej
zachodzi na drodze dyfuzji i
ultrafiltracji



Hemodializa - dyfuzia

m Polega na przechodzeniu czgsteczek
rozpuszczonych w wodzie przez
btone dializacyjng na drodze ich
samorzutnego, bezwtadnego ruchu
Zalezy od: - m.cz. rozpuszczonych substancji

- gradientu stezen
- opornosci btony



Hemodializa - ultrafiltracja

m Przechodzenie przez btone
filtracyjng wody i substancji w niej
rozpuszczonych wymuszone
cisnieniem hydrostatycznym i/lub
osmotycznym



Hemodializa - ptyn dializacyjny

Skitad Pt. Octanowy* Pt. Wodoroweglan.
Na 135-145 135-145

K 0-4.0 1.5-2.0

Ca 1.25-1.75 1.25-1.75

Mg 0.5-0.75 0.5-0.75

Octany 35-38 3-5

HCO5- 0 31-32

pH rozne 7.1-7.4

pCO, 0.5 90-100

*stosowany wyjqtkowo



Aparat do hemodializ
,sztuczna nerka”
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Aparat do hemodializy-
,sztuczna nerka”
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Hemodializa - dializator




Hemodializa - dializator
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Hemodializa - dializator

m warstwowe, zwojowe, kapilarne

m btony: celulozowe, z octanu
celulozy, celulozowo-syntetyczne,
syntetyczne (polisulfonowe,
poliakrylonitrylowe, poliamidowe)



Hemodializa - diaiizator

m Kapilarny - najblizszy ideatowi:

-wysoki stopien oczyszczenia dla
matych i srednich czasteczek

-efektywna ultrafiltracja
-minimalna ilosc krwi traconej
-mozliwa wielokrotna reutylizacja



Hemodializa - dostep naczyniowy

CZASOWY - dwukanatowe cewniki
dializacyjne ( w tym tzw. pernamentne)
[zz. podobojczykowe, szyjne, udowe]

powiktania ostre [perfofacja zyty, naktucie

tetnicy, odma optucnowa, zator
powietrzny, zaburzenia rytmy]

powiktania odlegte [zakazenia, zakrzepica
cewnika, zakrzepica/zwezenie zyty,
niedostateczna podaz cewnika]



Hemodializa - dostep naczyniowy
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Hemodializa - dostep naczyniowy

TRWALY - przetoka t-z Cimino-Bresci
t. promieniowa+z. odpromieniowa]

rzetoka t-z na ramieniu
przetoka t-z na kk. Dolnych

syntetyczne protezy naczyniowe
[Gore-Tex]




Hemodializa - dostep naczyniowy

TRWALE




Hemodializa - wskazania

Ostra niewydolnosc¢ nerek — wskazania

Kliniczne:

Drzewodnienie grozgce obrzekiem ptuc
ub modzgu

nadcisnienie tetnicze oporne na leczenie
farmakologiczne

stany hiperkatabolizmu

drgawki i drzenia metaboliczne

skaza krwotoczna

przygotowanie do zabiegu
chirurgicznego




HemOd ializa - wskazania

Ostra niewydolnosc¢ nerek — wskazania
biochemiczne:

m stezenie potasu > 6.5 mmol/I
m stezenie mocznika > 150 mg/dl
m kwasica metaboliczna pH < 7.2



Hemodializa - wskazania

Przewlekta niewydolnosc nerek

1}

Kt/V s < 2.0 [tygodniowy klirens
mocznika przeliczony na objetosc
dystrybucji mocznika]

NPNA < 0.8 g/kg/d
[znormalizowany wskaznik
szybkosci generacji mocznika w
przeliczeniu na biatko w diecie]



HemOd ia“za - wskazania

Zatrucia lekami i toksynami, m.in..:
= metanol

m aspiryna

m glikol etylenowy

m it

® mannitol

m teofilina



H emOd ia I iza - przeciwwskazania

m ostatnie stadium choroby
nowotworowej

m hieodwracalne zaburzenia
Swiadomosci
m brak zgody pacjenta



Hemodializa - powiktania

m hipotonia - zbyt duza lub zbyt szybka Uf,
niskie [Na] w ptynie dializacyjnym, niewtasciwa
temperatura ptynu dializacyjnego

m postepowanie - pozycja Trendelenburga,
0.9-10% NaCl, | Uf



Hemodializa - powiktania

m hipertonia - znaczne przewodnienie, zbyt
duza Uf, wydializowanie lekow, hiperkalcemia,
hipoglikemia

m postepowanie - leki p-nadci$nieniowe



Hemodializa - powiktania

m kurcze miesni

m Swigd skory

m gorgczka i dreszcze
m Z. niewyrownania

m reakcja na dializator [anafilaktyczna
lub niespecyficzna]

m zator powietrzny
m Krwawienia



Hemofiltracja

Przemieszczenie z krwi wody i sub-
stancji w niej rozpuszczonych przez
wysoko porowatg, potprzepuszczalng
btone, gtownie na drodze ultrafiltracji.
Sitg wymuszajgcq jest ujemne cisnie-
nie (200-500mmHg) na zewnatrz
btony.



Hemofiltracja

Bardzo duze ilosci ultrafiltratu
(>1200ml/h = sr.30-40I/zabieg)

stad koniecznosc podawania ptynu

zastepczego o sktadzie zblizonym do
osocza:

hemofiltracja predilucyjna
hemofiltracja postdilucyjna



Hemofiltra Cja - wskazania

= ONN lub PNN u chorych z
niewydolnoscig krazenia, ch.n.s,
cukrzycq

m Usuwanie toksyn egzo- i
endogennych (B>mikroglobulina)

m ciezka niewydolnosc¢ krgzenia oporna
na leczenie



Hemoperfuzja

m Usuwanie szkodliwych zwigzkow
bezposrednio z krwi w wyniku ich
osadzania na substancjach
adsorbujgcych

m Kolumny wypetnione granulatem z
wegla aktywowanego lub zywic
[ kazda granulka pokryta
potprzepuszczalng btong celulozowa]



Hemoperfuzja - wskazania

Leczenie ostrych zatruc:

m antydepresanty trojcykliczne
m benzodwuazepiny

m teofilina

m grzyby



Plazmafereza

Oddzielanie i usuwanie osocza wraz z
zawartymi w nim czynnikami
chorobotworczymi od elementow
morfotycznych krwi.

m sedymentacyjna — samoistna lub
wirowkowa

m filtracyjna - plazmafiltry z btonami
pOtprzepuszczalnymi



Plazmafereza - wskazania

m RPGN - pC anty GBM, KI, C-ANCA
m nefropatia IgA - KI, pC IgA

m paraproteinemia z z. Nadmiernej lepkosci
— paraproteiny

m HUS - KI

m z. Guillain-Barre — pC p-ostonkom
mielinowym

m tyreotoksykoza - T5,T,, TGB

m niektore zatrucia - digoksyna, muchomor
sromotnikowy



Techniki ciggte

m Ciggta tetniczo-zylna/zylno-zylna
hemofiltracja [CAVH/CVVH]

m Ciggta tetniczo-zylna/zylno-zylna
hemodializa [ CAVHD/CVVHD]

m Ciggta tetniczo-zylna/zylno-zylna
hemodialfiltracja| CAVHDF/CVVHDF]



Techniki ciggte

W technikach tetniczo-zylnych sitg
napedzajqcq przeptyw krwi przez uktad
drenow i filtr jest cisnienie tetnicze krwi -

nie wymagajq specjalistycznej aparatury
lecz odpowiedniego, gotowego zestawu
[np.: Gambro FH55d, FH 66D, Fresenius
AV-400, AV-600]

Techniki zylno-zylne odpowiedniej apara-
tury



Techniki ciggte - wskazania

= ONN u chorych z niestabilnym krazeniem,
we wstrzgsie, w przebiegu oparzen

m kontrola leczenia pozajelitowego w NN
m niewydolnosc wielonarzgdowa

m kardiogenna niewydolnosc serca

m leczenie zaburzen RKZ i elektrolitowych
m Spigczka watrobowa

m hipertermia

m niektdre zatrucia [lit, prokainamid]



Dializa otrzewnowa

Rolg¢ filtra spetnia naturalna blona
polprzepuszczalna — otrzewna, przez ktora
usuwane s3 toksyny moczni-kowe, nadmiar
wody 1 elektrolitow.

Do ptynu dializacyjnego przechodzg takze:
biatka, hormony, aminokwa-sy, witaminy,
pierwiastki sladowe.



Dializa otrzewnowa - dostep dializacyiny

Cewnik do jamy brzusznej zalozony na stale

W Polsce najczescie) c. Tenckhoffa
stabilizowany dwoma mufkami: w mig¢sniu
prostym brzucha 1 w tk. podskorne;,
zaktadany technikg chirurgiczng,
endoskopowg lub z zastosowaniem trokaru.



Dializa otrzewnowa - dostep dializacyjny




Dializa otrzewnowa - dostep dializacyjny -

powiktania

m przeciek ptynu

m zaburzenia wyptywu

m stan zapalny/infekcja ujscia
m nadzerki okolicy ujscia

m bole

m przepuklina brzuszna



Dializa otrzewnowa - typy

m przerywana dializa otrzewnowa — PDO —
wielogodzinne zabiegi przy uzyciu cyklera w
szpitalu kilka razy w tygodniu

m ciggta ambulatoryjna dializa otrzewnowa —
CADO

m automatyczna dializa otrzewnowa - ADO



Dializa otrzewnowa - cykier

HomeChoice firmy Baxter
Aparat walizkowy, waga 12 kg
[z wozkiem 17 kg]

Pozwala nastawi¢: czas dializy, catko-witg objetosc,
objetosC napeiniania, objetos¢ ostatniego worka 1
stezenie glukozy w ostatnim worku.

Samoczynnie oblicza: liczbe cykli, czas zalegania.



Dializa otrzewnowa - wskazania

m dzieci

m pacjenci > 65 1z

m pacjenci z cukrzycg [mozliwos¢ podawania insuliny
wraz z pltynem dializacyjnym]

m brak dostepu dializacyjnego

m choroby uktadu sercowo-naczyniowego

m duza odlegtos¢ od osrodka dializacyjnego

m potrzeb bardziej libealnego programu dnia



Przeszczep nerki - dawea

Dawca zywy spokrewniony:

m pisemna zgoda dawcy 1 biorcy po orzeczeniu
lekarskim co do zasadnosci 1 celowosci tego
postepowania

m dawca < 18rz - orzeczenie sadu



Przeszczep nerki - dawea

Dawca zywy niespokrewniony:

B wymaga orzeczenia sagdu rejonowego;
postepowanie zostaje wszczete na wniosek
kandydata na dawce, za pisemna zgodg biorcy
wraz z orzeczeniem lekarskim o zasadnosci 1
celowosci takiego postepowania



Przeszczep nerki - wskazania

Wszyscy pacjenci z terminalng niewydolnoscig
nerek powinni by¢ kwalifikowani do
przeszczepu nerki z wyjatkiem tych, ktorzy
majq bezwzgledne przeciwwskazania,
poniewaz przeszczep zapewnia dluzsze zycie 1
lepsza jakosc zycia [quality of life] niz
dializa.



Przeszczep nerki - wskazania szezegsine

U pacjentow z ESRD spowodowang cukrzyca
preferowana metodg leczenia
nerkozastepczego winien byc¢ przeszczep
nerki.

U pacjentow z ESRD spowodowana cukrzyca
nalezy rozpatrzy¢ jednoczesny,
przeddializacyjny przeszczep trzustki 1 nerka.



Przeszczep nerki - przeciwwskazania

B rozsiany proces nowotworowy
m HIV
m czynne infekcje uktadowe

m wszystkie stany ze spodziewang dlugoscia
zycia < 2lat

Wzgledne: nawracajaca choroba nerek, aktywne KZN,
zaawansowana ch.n.s., niekontrolowana ch. psychiczna,
alkoholizm, narkomania, lekomania.






