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JAKY JE PRINCIP HEMODIALYZY?

Béhem dialyzy je krev odvadéna z téla do dialyzatoru (filtru), kde se odisti,
a pak je vracena zpét. V dialyzatoru se nachazeji tisice dutych vlaken.
Stény téchto vlaken jsou tvofeny specialni polopropustnou membranou,
ktera obsahuje velké mnoZstvi malych otvorG. Jimi odchazi z krve
prebyte¢na voda, toxiny a nezadouci chemické latky, které dialyzaéni
pfistroj odvadi do odpadu.

Vlakna dialyzatoru jsou protismérné€ omyvana specialné upravenym
roztokem. Je to zcela vyciSténa voda, zbavena témér vSech chemickych
latek, aby nezpusobovala komplikace béhem o3etreni.

Nez se tato voda dostane do dialyzatoru, pfistroj ji smicha s dialyza¢nim
koncentratem, aby splfiovala parametry pfedepsané Iékafem pfimo Vam
na miru.

JAKYM ZPUSOBEM DIALYZATOR CISTi MOJI KREV?

Dialyzator ma dva oddélené prostory, jeden je pro krev a druhy pro
dialyzat. Krev a dialyzat se nemohou nikdy smichat, protoze je
stale oddéluje membrana dialyzatoru.

Krvinky, bilkoviny a jiné dalezité latky zGstavaji v krvi,

protoze jsou pfilis velké na to, aby proSly membranou. /
Rozmérové mensi odpadni produkty (sodik, draslik, o
mocovina), stejné jako nadbyte¢na tekutina, m
pfechazeji pres membranu a jsou odstranény. =




KTERE LATKY JSOU ODSTRANOVANY BEHEM DIALYZY?

Ledviny jsou odpovédné za reqgulaci mnohych chemickych latek a dialyza
tuto praci vykonava za né. Existuje Siroka Skala latek odstrafiovanych
béhem dialyzy, ale zminime jen ty nejb&zng;si.

Urea (mocovina) je vysledkem metabolismu bilkovin v téle. Pokud ledviny
prestavaji pracovat, urea se v té€le hromadi, coz se projevi zhor3enim
zdravotniho stavu. Dialyza je velmi dllezita pro jeji odstranéni.

Kreatinin je chemicka odpadni latka, ktera je vysledkem svalového
metabolismu. Je také odstranitelna dialyzou.

Soucasné s potravou se do té€la pfijimaji mineraly, jako je sodik, draslik
a fosfor. PFilis hodné sodiku vyvolava pocit Zizné, coz ma za nasledek,
Ze pijete mnoho tekutin a sou¢asné se Vam zvySuje krevni tlak. Je nutné
v potravé omezovat i pfijem drasliku, protoze jeho nadmira zplisobuje
pocit slabosti a ma negativni vliv na srdce (ohroZuje i srde¢ni zastavou).
Trvale zvySena hladina fosforu v krvi zplisobuje poskozeni kosti.

Velice dilezité je reqgulovat pfijem tekutin mezi jednotlivymi oSetfenimi,
protoZe se v téle zadrzuji (zejména u nemocicich pacientd). Dialyzou se
sice jejich nadbytek odstrani, ale velkou mérou zatéZuji krevni obé&h.

JAK SE MOJE KREV DOSTANE Z TELA A ZPET?

Pouze dobry cévni pfistup umozni odvadét krev v dostateéném mnozstvi
z téla tak, aby prosla pfes dialyzator a oc€isténa se vratila zpét.

Krev se hadi¢kou (Cervenou ¢asti krevniho setu), napojenou na Va3 cévni
pFistup (pfimo na katétr nebo pomoci jehly zavedené do pistéle ¢i stépul),
dostava pomoci rotaéni pumpy na dialyza¢nim pfistroji mimo télo,
prechazi pres dialyzator (filtr) a odtud se vraci o¢isténa do téla modrou
Casti krevniho setu, ktera je také napojena na cévni pfistup.

Mimo télo cirkuluje malé mnoZstvi krve (asi 350-400 ml), protoZe pomoci
pumpy je zaroven od¢erpavano a vraceno stejné mnozstvi za stejny ¢as.
Cévnim pfistuplim a péci o né se vénuje brozura ,Cévni pfistupy”.



HARMONOGRAM DIALYZY

Vétsina lidi chodi na dialyza¢ni oSetfeni 3x tydné na 4-5 hodin. Mize
se stat, ze se Vam délka dialyzy bude muset zménit, aby bylo oSetfeni
dostate¢né acinné. Cim del3i dialyza, tim Iépe se z té€la odstrani
nadbytec¢na tekutina a odpadni latky.

DELKA A FREKVENCE DIALYZY ZAVIS| NA:

= Pokrodilosti selhani ledvin a jejich zbytkové funkci

= MnoZstvi zadrzené tekutiny v téle mezi jednotlivymi o3etfenimi

» Mnozstvi odpadnich latek v téle (zjistuje se odbérem a vy3etfenim krve)
» Typu pouzitého dialyzatoru pfi hemodialyze

Lékar Vam ,na miru" vytvofi dialyza¢ni pfedpis, ktery obsahuje udaje
potfebné pro dialyzu. Zahrnuje délku a frekvenci dialyzy, typ dialyzatoru,
typ dialyza¢niho roztoku a mnohé dal3i parametry.




JAK PRACUJI DIALYZACNI PRISTROJE?

Dialyza¢ni pfistroj ma mnoho rGznych funkci. VSechny jsou navrzené tak,

Vv

Krevni pumpa odCerpava krev z téla a oliSt€nou ji vraci zpét.

PRISTROJ UMOZNUJE:

= Regulovat pritok krve a dialyzatu

= MéFit krevni tlak a tepovou frekvenci

= Requlovat, kolik tekutiny se odstrafiuje z téla

* Mnoho dalSich funkci, které napomahaji oSetfovatelskému a Iékafskému
personalu zajistit co nejlepsi Ié¢bu

Pfistroj je také zodpovédny za michani dialyza€niho koncentratu s €istou
vodou. Vznika tak dialyzat, jehoz slozeni zajistuje, aby odpadni latky
pfechazely pfes membranu dialyzatoru z krve do dialyza¢niho roztoku

a dale do odpadu. Sou¢asné ale umozfiuje, aby nékteré latky (napf. vapnik)
prestupovaly z dialyza¢niho roztoku do krve.




CO NASLEDUJE PO PRICHODU NA DIALYZU?

Zde plati stejna pravidla pro viechny pacienty, ktefi na dialyzu pfijdou.

V 3atné si odloZite a pfed vstupem na dialyzaéni sal budete pozadan/a,
abyste si umyl/a ruce (v rdmci prevence prenosu infekci). Je nutné umyt si
nejen ruce, ale i fistuli ¢ $té€p v celém svém pribéhu, kde dochazi

k napichovani jehel. Poté se zvazite na vaze, aby bylo mozné vypocitat,
jaké mnozstvi tekutin Vam bude béhem dialyzy odstranéno. Pred
napojenim sestra zhodnoti Va3 zdravotni stav, zmé&fi Vam krevni tlak

a pulz, pfipadné teplotu. Je dilezité pfed dialyzou oznamit sestfe veSkeré
pfipadné zmény od posledni dialyzy a vSechny problémy, které Vas
znepokojuji (nevolnost, nachlazeni, bolesti, krvaceni, zhor3eni zdravotniho
stavu atd.).

CO MOHU DELAT BEHEM DIALYZY?

Po pfipojeni na dialyzaéni pfistroj budete omezeny/a v pohybu
na dialyza¢ni lizko. Béhem oSetfeni mizete délat vSe, co chcete, ale
s ohledem na toto omezeni. Je mozno:

= Bavit se s ostatnimi
pacienty

= Cist knihu

= Sledovat televizi

= Poslouchat hudbu

= Hrat videohry

= Lustit kfizovky

= Psat dopisy

= Spat

= Cvicit v ramci moznosti
= Pracovat na notebooku

Sestra Vam kazdou hodinu zkontroluje krevni tlak a pulz. Vsechny hodnoty
pfistroj zaznamena a vyhodnoti je, aby byla dodrZena spravna lé€ba.
Béhem o3etfeni mate také ¢as a moznost zeptat se personalu na cokoliv

o dialyze a lé¢ebném rezimu.



PROC ALARMUJE DIALYZACNI PRISTROJ?

Jednou z hlavnich funkci pfistroje je sledovat bezpeény pribéh Vaseho
oSetreni. B€hem dialyzy mé¥i tlaky uvnitf setl a dialyzatoru, sleduje
pritok krve, teplotu a spravny pomér michani roztoku. Na za¢atku
oSetfeni sestra nastavi limity sledovanych tlakd. Pokud se néktery z nich
vychyli mimo stanovené meze, pfistroj tuto skute¢nost oznami spusténim
alarmu. V nékterych pfipadech dokonce zastavi krevni pumpu, aby
umoznil kontrolu a bezpe¢né odstranéni problému.

Ukonéeni o3etFeni pfistroj taktéZz oznamuje alarmem (specifickou melodii).




NEKTERE Z KOMPLIKACI, KTERE MOHOU NASTAT
BEHEM DIALYZY

Nejbéznéjsi komplikaci béhem dialyzy je nizky krevni tlak (hypotenze)
a krece.

K poklesu tlaku dochazi tehdy, kdyZ je odstranovano velké mnozstvi
tekutin z téla za kratkou dobu. Pficinou je vétSinou velky pfijem tekutin
mezi o3etfenimi. Neni lehké nastavit optimalni mnozstvi, které se odstrani
béhem dialyzy tak, aby pacient nemél problémy. Proto je nutné dodrzovat
omezeni v pitném reZimu, zejména u nemocicich pacientd. OSetfujicimu
personalu vzdy ihned ohlaste, kdyZ za¢nete pocitovat slabost, zavrat

nebo nevolnost béhem dialyzy, protoze tyto pfiznaky mohou znamenat,
Ze Vam krevni tlak klesa. Situaci je nutno ihned fesit.

Vase pohodli mohou narusit kfece v dolnich konéetinach. Kazdy pacient
nemusi mit kfece ze stejné pficiny, protoze jich existuje mnoho, ale
nejcastéji to opét byva odstranovani velkého mnozstvi vody z téla. Pokud
se objevi, oznamte to hned personalu, nez se jesté zhorsi. Pomizeme Vam
je odstranit ¢i zmirnit.

Vzhledem k povaze
onemocnéni a |écby
mizete byt ohrozeny/4
infekci. Zdravotnici Vaseho
dialyza¢niho stfediska jsou
vyskoleni v prevenci vzniku
infekce, ale je to i Vasim |
ukolem. PFi pfichodu "h
i odchodu z dialyzy si vzdy
umyjte ruce. V pfipadg, Ze
mate podezfeni na néjaké
infekéni onemocnéni,
informujte nas jesté pred
zahajenim dialyzy.




CO SE DEJE NA KONCI DIALYZACNIHO OSETRENI?

Po ukonéeni dialyzaéniho o3etfeni se krev vrati zpét do téla a budete
odpojeny/a od dialyza¢niho pfistroje. Pokud mate centralni zilni katétr,
bude vam o3etfeny tak, aby byl pfipraveny k nasledujicimu pouziti. Pokud
mate pistél (fistuli) nebo umélou cévni protézu (graft), jehly se odstrani
a vpichy se ,odmackaji", aby se zastavilo krvaceni. Poté Vam bude kazdy
vpich zalepen naplasti.

Zkontrolujeme Vam krevni tlak, abyste bezpe¢né mohl/a vstat z IGzka. Je
to dilezité, protoze pfi prudkém postaveni mizete mit zavrat. Jesté nez
opustite dialyzaéni stfedisko, znovu Vas zvazime.

Vzdy, kdyZz Vam nebude po o3etfeni dobfe, oznamte to ihned sestfe, jeSté
nez opustite naSe oddéleni.




TAKZE CO DALE?

Pokud jste v této broZurce nasel/nasla odpovédi na Vase otazky, jsme radi.
Pokud Vam pfece jen neni néco Uplné jasné, pamatujte si, Ze se u nas
mUzete vzdy na cokoliv zeptat.

Pfipravili jsme pro Vas dalSi brozury, které se zabyvaji nasledujicimi
tématy:

» Hemodialyza - stru¢ny uvod

= Dietni rezim

= Pitny rezim

= Cévni pfistupy

= Krevni vysledky

= |éky uzivané pfi dialyze

= Kvalita Zivota s dialyzou

= Transplantace ledvin

Doufame, Zze Vam pomohou v dobré adaptaci na dialyzu.
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