PERITONEALNI DIALYZA
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CKTCH Brno, transplantacni
odd.



OSNOVA PREDNASKY

Selhani funkce ledvin — akutni, chronicke
Nahrada exkrecni (oCist'ujici) funkce ledvin
(urea,krea)

1. Hemodialyza / HD/
2. Peritonealni dialyza / P.D./
3. Transplantace ledviny / TL /

Vzdy v ramci pripravy - ockovani proti IH-B




PERITONEALNI DIALYZA

PERITONEUM (pobfisnice)

= polopropustna membrana s podobnou funkci jako
ma dialyzator ( dialyzacni membrana)

Prestup molekul z kapilar na jedné strané peritonea
do roztoku napusteného do dutiny brisni —
- na druhé strané peritonea



Dialyzator — ZDE peritoneum -
prestup molekul z krve do

dialyzacniho roztoku

3 Zluta = polopropustna membrana - ZDE peritoneum
8 Cervena strana vlevo = krev — ZDE kapilarni sit’

8 modra strana vpravo = dialyzac¢ni roztok — ZDE
peritonealni roztok



http://sk.wikipedia.org/wiki/S%C3%BAbor:Semipermeable_membrane.png

Peritonealni dialyza

Peritonealni katetr :

- zaveden do peritonealni dutiny
(zpravidla laparoskopicky)




=7

|

Ye DD

Losungsbeutel

Safe” Lock Konnexior




Vyusteni katetru
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Kazdych 6 - 8 hodin vyména 2 litru
peritonealniho roztoku

1 CAPD / = kontinualni ambulantni P.D./

1 APD | = automatizovana P.D. /
- jen noCni vymeny rizeneé cyclerem



‘Does not require the use of blood to leave your body










Peritonealni roztoky

osmoticke cinidlo =
A) Glukoza 1.5 %, 2.5%, 4%
B) Aminokyseliny

Objem 1 vaku = 2 litry



Kontraindikace

1 Rozsahlé srusty peritonea

1 Neschopnost pacienta provadét vymeény roztoku
— dusevni stav, imobilita apod

1 Vetsi brisni kyly

1 Zanety strev, divertikulitidy v anamneze
1 Stomie

1 kachexie

1 Infekce brisni steny
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Vyhody a nevyhody HD:

1 Intermitentni Ié€ba 1 3x tydné na HDS

1 nutnost cevniho
1 selhani metody je

o g pristupu
vzacne — skoro vzdy . i P N
se najde cévni 1 obehova nestabilita

pristup béhem HD
1 heparinizace

1 rychleji klesa
diuresa - ANURIE




Vyhody a nevyhody P.D.

LI~ 4 AL a4

metoda

1 neni nutny cévni
pristup a
antikoagulace

1 dele zachovana
diuresa

1 obehova stabilita
1 kontroly 1x mésicné

1 riziko peritonitidy

1 ztraty bilkovin do
dialyzatu + naopak

vstrebavani glukosy
(horsi kompenz. DM)



Peritonitida

1 Bolesti bricha
1 Zakaleny dialyzat
1 Leu + pozit. kultivace dialyzatu

1 Tunelova infekce
1 Biofilm na vnitrnim povrchu katetru

1 POZOR na peritonitidy pri nitrobrisni infekci -
empyem zlucniku, divertikulitida, abscesy,
pancreatitida apod. ------ tézSi prubéh



Peritonitida

1Lécba: ATB do jednotlivych vaku s
peritonealnim roztokem
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1 U tézsich infekci ATB | celkové



Neinfekcni komplikace

1 dislokace katetru — zpravidla horsi
vypousteni ---- projimadla, ,cilena
masaz bricha”

1 Leak roztoku , edem podkozi
1 Hernie
1 Nepruchodnost katetru — fibrin.



pokracovani

1 Hydrothorax
1 Bolesti zad
1 Prevodneni pri nedostat. vypousteni
1 Hyperglykemie, malnutrice
(ztraty bilkovin)

1 VIeze dusnost



pokracovani

1 Sledovani stavu hydratace - bilance
napousteneho a vypousteneho roztoku -
nutna negativni bilance u anuriku

1 Sledovani pripadneho zakalu roztoku —
peritonitida ( leu + pozit. kultivace)



