Betegellatas vesebetegségekben



A vese

FO funkcioi:

1. Hulladékanyagok kivalasztasa

2. Extracellularis folyadek térfogatanak, osszetételének
fenntartasa

3. Hormonok szintézise INTERNAL STRUCTURE OF THE KIDNEY

source http://faculty. washington.edu/zeman/kidney.jpg
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A vesefunkcio monitorizalasa

Diuresis:

— Napi - 1500 -2000 m

— Oranként - 1 ml/ kg/ 6ra
Vizelet - Uledék, fajsuly, ionogramm, urea, kreatinin
Urea

Kreatinin

lonogramm (Na, K, CI)

pH, HCO3

Serum osmolaritas
Hemogramm, leukogramm
Napi folyadékegyenleg
Testsuly



Napi folyadekegyenleg
+ -

— vizelet = 1500 ml

— ivott mennyiség = 1500 mi — perspiratio insensibilis (bar,

(leves, kompot, tudo) = 900 ml
gyumolcsok) — széklet = 200 ml
— taplalék viztartalma = 900 ) ) )
::ID alerviz — lzzadas, parolgas - 500 ml
— laz (>38 C) - + 500 ml
— endogén, oxidacios viz = — 10T, tracheostoma,
1/ 24 6 Hiperventilacio - 12-15
MR 24 ore mi/kg/24 6ra
— Gyomorszonda, dréncsovek
— Iv beadott folyadékok — 3. viztér
— Gyomorszondan beadott - verzesek )
— Dializisbol szarmazo
menny. foly.menny.



Napi folyadékegyenleg

* Pozitiv:

Bevitel> leadasok
» Kiegyensulyozott:

bevitel = leadasok
* Negativ:

bevitel < leadasok



Klinikai vizsgalat

* BoOr, nyalkahartyak
— Oedémak (lab, sacralis regio, kéz, szem alatt) -
hyperhydracio
— Piros, szaraz bor, szaraz nyalkahartyak, beesett
szemek - dehydracid - prerenalis veseelégt.

» gastro-intestinalis
X hanyinger, hanyas
X felsd tapcsatornai vérzés - ureea
X Székrekedés - dehydracio



Klinikai vizsgalat

 Cardiovascularis
X Hypervolaemia —hypertensio, tidooedema
X vezetési zavarok, aritmiak - hiperKk
X uraemias pericarditis - ritka

* Pulmonalis
X ARDS (kozos okok)
X pleuralis folyadékgyulem
X tudooedema



Klinikai vizsgalat

Neuroldgiai
®X tudatzavar, metabolikus coma
X gorcsrohamok
%X Neuropathia

Haematolbgiai
X Anaemia
®X coagulopathia (thrombocyta dysfunctio)

Metabdlikus
X metab. acidozis, elektrolitok

FertO0zések
X csokken az immunfaktorok szintézise - ureea



Vizholyag katéterezés

* Javallatok
— A vizhdlyag kiuritése
— Vizeletretenci6
— Vizelet menny. monitorizalasa

— Preoperativ - kismedencei vagy elhtiz6do mutétek
eseten

— Kivizsgalas - endoscopia, vizelet vizsgalat, instillaciok
* Ellenjavallatok

— Vizeletfertdzés - ha fennall a fertdzés terjedésének
veszeélye

— Medencetorés - uretra ruptura gyanu esetén
— Uretra ruptura - vércsepp az uretra szajadékanal
— Uretra strictura



Vizhélyag katé

* Anyagszukséglet
— Vizelet szonda - Foley, Tieman
— Gyujtézacsko
— Steril kesztyl
— Steril paraffin olaj
— H202, betadin, tampon, csipesz - steril lemosasra
— Mas csipesz - szondazashoz
— fescskendd




Vizholyag katéterezés

e Sz6védmeények:
— Falcs lumen a katéter erbltetett behelyezése miatt
— Véralvadékok — elzarjak a szondat
— Uretra vérzés — sérulés a szondazas alatt
— Holyag-vérzés — tul gyors urités
— Fert6zés — hidegrazas, laz
— Vizeletretencio — a szonda megtlrédik, eldugul



Vesepotld kezelés

e Vertisztito eljaras — egy szemipermeabilis
membranon keresztul eltavolit
— N-anyagcseretermékeket (urea, kreatinin)
— Elektrolitokat, H-ionokat

— Egyéb mérgezé’ anyagokat Filter functioning
— Kis- és kdzepes molekuldkat g
_ N EIVI: Dialysate in 1

— Eritrocitakat, leukocitakat, -
virusokat, baktériumokat (tul

nagyok) t e




Vesepotld kezelés

Javallatai: akut veseelégtelenség esetén

-urea >250 mg%

-creatinin >11,0 mg%

-K > 7 mEq/!

-Na >160 mEq/l vagy < 120 mEq/I (diluciés hypoNa)
-pH > 7,6 vagy < 7,25, HCO3 > 40 vagy < 15 mEq/I

-hypervolemiara utalo klinikai jelek: CVP>12 Hgmm



Vesepotlo kezelés intoxikaciokban

* endogén toxinok
— vese-, majelégt.
— Immunbetegségekben
* gyogyszerek
— antibiotikumok
— hypnosedativumok
— antiarritmias szerek
— vérnyomascsokkentdk
— immunoszupressziv szerek
— kodein, teofillin, cimetidin
— analgetikumok - NSAID
— egyéb
e exogeén toxinok



Vesepotld kezelés

Haemodialysis - viz + kis molekulak )
(szemipermeabilis membran, dializalo oldat)

Intermittalé
Haemofiltracio - viz + kozepes molekulak
(~ a vesemuUkodéshez hasonldé nyomasfiltracio) >
Haemodiafiltracioé - filtracio + dyalizis continua

Ultrafiltracio - viz (nincs dializal6 folyadék) ~



Continua vs. Intermittalo eljaras

Haemodinamikai
valtozasok
Folyadékeltavolitas

Hatékonysag
Anticoagulatio

Gyogyszeradagolas

Folyadékmegvonas

CHD/CHF
Stabilitas

Lassan, teljesen
KOzepes, hosszan
tarto

Szukséges

Konny(

Minimalis

IHD/IHF

Nincs stabilitas

Gyorsan, nem
teljesen

JO, rovid ido alatt

Megoldhato heparin
nélkudl is
Nehéz

Szigoru




Fels

Anyagszukseglet:
*Gép
«csovezet/ filter
Dializalo6 folyadék
*Heparin/ perfuzor
Katéter/ sebészi shunt
«Steril felszerelés
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Vesepotld kezelés

Alvadasgatlas
e Vér+id. testfellilet (csovezet) —>alvadasi kaszkad aktivalasa

— Trombusok — hemofilter bealvad
— Gyulladasos mediatorok felszabadulasa

* Heparin Na
— lv bolus: 3000-5000 ne
— majd continua perf.: 300-700 ne/ 6ra
— Monitorizalni kell az aktivalt alvadasi id6t (TCA, aPPT)
— Veérzés esetén: protamin
e Kis mol.sulyu heparin
— v bolus: 10-30 ne
— majd continua perf.: 5 ne/kg/6ra
— monitorizalni kell az aktivalt X-es faktort
— Vérzés esetén: FFP (?)



Vesepotld kezelés

Beinditas

Osszeszereljik a késziiléket
Feltoltjuk fiz./dializal6 oldattal
Atmossuk a katétert

A készulék artérias vonalat
rakapcsoljuk a katéter artérias
vonalara, a vénas vonalat a
kaéter vénas vonalara - IHD
masképp

Elinditjuk a gépet, a megadott
paraméterekkel

Befejezés
Megallitjuk a gépet

Levalasztjuk el6bb az artérias
vonalat

Elinditjuk a gépet, amig a
csovezetben levd vért
visszapompaljuk a betegbe
Levalasztjuk a vénas vonalat is
Atmossuk heparinos fiz

oldattal a katéter mindkét
lumenét



Vesepotld kezelés

Monitorizalas dializis alatt
« Eletjelek

— Eszmélet

— VNy, P

— Légzés

— hém.

— folyadékegyenleg
* Labor

— coagulogramm (!!!)

— lonogramm

— Hemogramm

— urea, kreatinin

— Vércukor

— pH



Vesepotld kezelés

Monitorizalas dializis alatt

e Artérias pompa sebessége

* Adializdlé/ szubsztitucids foly. Sebessége
« Orankénti folyadékegyenleg

* Anticoagulans sebessége, hatékonysaga
e Artérias nyomas

 Nyomas mértéke a filterben
 Transzmembranaris nyomas

* Vénas nyomas

* Afilter allapota

A szenzorok allapota

* Alevegbcsapdak allapota

* A hOmeérséklet



Dializis szovodmeényei
Katéter okozta sz6v6dmeények
Hemodinamikai instabilitas
Viz- és elektrolit haztartas zavarai
Sav-bazis haztartas zavarai
Fert6zések

Vérzések

— Helyi

— Csovezet szétkapcsolddasa

— Anticoagulalas miatt - altalanos
Gazembolia

Hipotermia



Vesepotld kezelés

Peritonealis dialysis
Peritonealis katéter (Silastic)

Dializalo folyadék

Dializis

Infuzids fazis — beengedink 10 perc alatt kb. 2 | dializalé
folyadékot a hasliregbe

Diffuzids fazis — amig a dializalo foly a hasuregben marad

Eliminacids fazis — leengedjlik a dializal6 folyadékot a
hasliregbdl



Vesepotld kezelés

Peritonealis dialysis

* Anyagszikséglet e Modszer
— Steril felszerelés — Elmagyardzzuk
— Betadin

— Sterilizalas
— Katéter
— Helyi érzéstelenit6

— Dializalo folyadék

— Katéter behelyezése

— A csovezetet rakapcsoljuk
a katéterre

— Gyfutozacsko _ DIALIZIS
— Csovezet ) _

— A csovezetet lekapcsoljuk,
— 3-as csap

a katétert dugoval zarjuk



Vesepotld kezelés
Peritonealis dialysis

e Javallatok

— Anticoagulalas ellenjavallatai
— Kivitelezhetetlen a gépi dializis

e Ellenjavallatok
— Akut has
— Hasi mitétek utan (6sszenovések)
— Terhesség
®X Szovédmeények
X Vérzés
X Fertdzés — akut hasi tunetek
X Pneumoperitoneum
R Hiperhidratalas — nem megfelel6 leeresztés



