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Cuvant introductiv

Draga pacient,

Ati Tnceput, sau in scurt timp urmeaza sa incepeti
tratamentul de hemodializa intr-un centru Fresenius
NephroCare®.

Fresenius este lider mondial i national in servicii gi
echipamente de dializ. In lums sunt peste 2000
centre private Fresenius care trateaza peste 180.000
pacienti.

Este o situatie noua care ar putea sa va ingrijoreze,
insa nu este atat de grav. Insuficienta renala este una
dintre afectiunile cronice destul de usor de tolerat.
Alat in tara cét si in straindtate exista un program de
dializa foarte eficient, care ar putea sa va ajute foarte
mult. in plus, in ultimii ani compania noastra a
dezvoltat si amenajat centre private de dializa care va
oferé atat tratamentul, la cele mai inalte standarde de
calitate internationale’ cét si transportul cétre centrul
de dializa gi inapoi la domiciliu, fara nici un cost din
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partea dumneavoastré. Tn cadrul acestui ghid vom
Tncerca s raspundem celor mai frecvente intrebri
provenite din rAndul pacientilor dar si sé va
familiarizam cu termenii si programul de hemodializa.
Pe parcursul acestui ghid veti gasi trimiteri catre alte
surse de informatii, cum ar fi "www.nephrocare.com" -
care poate fi accesat din oricare punct de internet,
sau "NephroCare Compendium" - pe care-l gésiti la
receptia fiecarui centru de dializa.

Lectura placuta |



1. Ce rol au rinicriil in organism 7?

Rinichii' sunt organe esentiale pentru supravietuire, la
fel ca inima sau plamanii. In mod normal h corpul
uman se gasesc cate dai rinichi, situati in spatele
cavitatii abdominale. La fiecare doud minute, toata
cantitatea de sénge din corpul uman trece prin rinichi,
pentru a se elimina toxinele. Aceslea rezulla din
degradarea proteinelor din alimente cat si din diferite
procese interne, fiind eliminate prin urina.

Un organism sanatos produce zilnic intre unu si doi litri
de urina pe zi.

Producerea urinii - formaté din toxinele din sange si
apa aflata in exces in organism, este doar unul din
rolurile pe care le au rinichii 'n mentinerea sanatatii
noastre.

Alte patru procese importante se bazeaza pe
functionarea rinichilor:

e Reglarea tensiunii arteriale

e Mentinerea unui nivel optim al unor substante din

" www.nephrocare.com - rinichiul

organism (ex. potasiu, sodiu)
Formarea globulelor rosii din sange
Mentinerea sanatatii caselor




2. Cand este necesara hemodializa® ?

Atunci ¢and rinichii nu mai functioneaza
corespunzator - apare o suferintd a Tntregului
organism, care se numeste "insuficienta renald".
Insuficienta renald poate fi acuta sau cronica.
Insuficienta renald acutd este de obicei o boala
temporara care se instaleaza brusc. Rinichii
functioneaza doar intr-o mica masura sau deloc. Cu
ajutorul temporar al dializei, rinichii reincep sa
functioneze normal.

Insuficienta renald cronica se instaleaza progresiv.
Ea poate fi rezultatul unor boli generale severe (diabet,
hipertensiune arteriala), sau al unor boli care afecteaza
mai ntéi rinichii (ex. glomerulonefritele, pielonefrita
cronica), rareoti poate fi consecinta unor boli
mogtenite (ex. rinichiul polichistic).

*www.nephrocare.com - tratament si ingrijire




Poate recuncasteti o parte din semnele ...

o stare generald de rau

oboseald la eforturi bine tolerate altadata
senzatia de lipsa de aer

valori ale tensiunii arteriale mai mari decéat de
obicei si insotite de dureri de cap (mai ales n
ceafd), pocnituri in urechi, vedere Tncetosata,
ameteli

necesitatea de a urina mai des si mai multin
special pe timpul noptil

picioare umflate

... In baza carora medicul a pus diagnosticul de
insuficienta renala cronica !

Dializa este necesara atunci cand rinichii mai
functioneazé doar ntr-un procent foarte mic in
comparatie cu un rinichi sanatos (5-10%).
Medicul impreuna cu dumneavoastra, va stabili
momentul optim de a incepe hemodializa |



3. Ce este hemodlializa ? Exista atti alternativa ?

Daca rinichii nu v& mai functioneaza, medicul o s& vi
recomande o modalitate de tratament care si le x
inlocuiasca functiile. Existi urmétoarele modalitati de
nlocuire a functiilor renale: hemodializa, dializa
peritoneald, transplantul renal.

Hemodializa este 0 metoda de tratament care se
realizeaza in centrul de dializ&, de catre personal
medical specializat. Sedinta de dializa dureaza n
medie 4-5 ore i se efectueaza intr-un ritm de trei ori
pe saptdmana si cu ajutorul unui aparat de
hemodializé. Pe parcursul efectudrii tratamentului,
sangele trece printr-un sistem special care elimina apa
n exces gi toxinele, astfel Incat la finalul tratamentului
acesta este curdtat aproape complet.

Dializa peritoneala este o altd metoda de tratament
pe care pacientul o poate realiza la domiciliu, dupa ce
invata n spital cum sé efectueze tehnica. Procedura in
sine consta in introducerea unei solutii speciale in




cavitatea peritoneald, prin intermediul unui cateter
peritoneal gi care are rolul de a Indepdrta toxinele,
electrolitii si apa n exces. La un interval de 6-8 ore
aceasta solutie va trebui scoasa si fnlocuita cu una
proaspaté, astfel incat permanent s& se asigure
eliminarea produsilor anterior amintiti.

Transplantul renal consta in introducerea in corpul
dumneavoastra, printr-o interventie chirurgicald, a unui
rinichi normal, prelevat de la o alta persoana care
inlocuieste activitatea rinichilor bolnavi. Interventia
chirurgicald este relativ simplé, dar dupé transplant
este necesar un tratament complex care sa impiedice
respingerea rinichiulul transplantat. Degl In majoritatea
cazurilor, rezultatsle transplantului sunt bune, exista gi
posibilitatea s& apara complicatii ce determina
reinceperea programului de dializa.

Toate cele trei metode enumerate sunt folosite n
egald masura decarece au acelagl scop - de inlocuire
a functiilor renale.




4. Cattimp vatrebulsa fac hemodializa ?

Tn tara noastra, la fel ca in majoritatea tarilor din lume,
hemodializa este metoda principald de inlocuire a
functiilor renale.

Hemodializa este un tratament care va poate suplini
activitatea rinichilor vreme Tndelungaté, daca nu este
posibila realizarea unui transplant sau efectuarea
dializei peritoneale. Sunt pacienti care efectucazi
hemodializad de peste 25 de ani.

Echipa medicald este cea care va poate da cele mai
bune sfaturi Tn legaturd cu acest aspect.




5. Cine ma va gjula in efecluarea tratamentului ?

Tntr-un centru de dializa, in ingrijirea pacientilor
hermodializali, sunt implicate foarte multe persoans’.
De la seful clinicii si pina la infirmiere, toaté lumea
lucreaza pentru ca Ingrijirea pacientilor sa fie cat mali
buna. Cel mai des, veti colabora cu medicul nefrolog,
cu asistentele medicale, cu psihologul si dieteticianul.
Fiecare este responsabil de un anumit aspect al
ingrijirii. Dumneavoastrd va cunoasteti cel mai bine, de
aceea trebuie sa fiti un membru important al echipei
de dializa. Va trebui sa transmiteti personalului medical
eventualele probleme, pentru cd doar asa, lucrénd
impreund, veti putea beneficia de cel mai eficient
tratament pentru dumneavoastra. Participarea
dumneavoastra va face diferenta |

Nefrologul este un medic specializat in tratarea bolilor
de rinichi. El va supraveghea in permanenta starea
sanatatii dumneavoastra. Vizitihdu-va regulat h cursul
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sedintelor de hemodializa, va face acele schimbéri in
tratament care va vor ajuta sa va simtiti cit mai bine cu
putinta. Nefrologul poate raspunde la intrebérile pe
care le aveti. Multi pacienti au Intrebari la care se
gandesc acasa, insé in momentul in care se intalnesc
cu medicul uitd ce au dorit s&-1 intrebe. De aceeg, ar fi
util s& va notati intr-un carnetel intrebéarile pe care le
aveti.

Asistentele medicale specializate In dializa sunt
prezente In permanenta 1Anga dumneavoastra pe
toaté durata tratamentului. Ele initiaza si
supravegheaza sedinta de hemodializa, recolteaza
analize si pot rdspunde la unele intrebari cu caracter
medical. Tn afari de efectuarea tratamentului propriu-
zis, asistentele medicale va pot oferi un real suport Tn
rezolvarea problemelor dumneavoastra medicale sau
personale.



Psihologul este cel care va ajuta sa faceti trecerea la
noul mod de viata pe care vi-l impune boala.

El va sustine apai in permanenté din punct de vedere
emotional. Nu ezitali sa i comunicati probleme
personale ! Acestea vor fi péstrate confidentiale si, cu
ajutorul dumneavoastra, igi vor gasi o rezolvare.

Dieteticianul este cel care stabileste impreuna cu
medicul, cel mai potrivit regim alimentar pentru
dumneavoastra. In capitolele urmétoare veli gasi
detalii referitoare la regimul alimentar.



7. Etapele initieriitratamentului

Daca medicul de familie v-a pus diagnosticul de boala
cronica de rinichi, va solicita apoi o consultatie de
specialitate - la medicul nefrolog. Medicul nefrolog
va examina in profunzime afectiunea gi va aprecia cat
de urgenta este initierea tratamentului de hemodializa.
Veti primi indicatii si se va prescrie un regim alimentar
si de viatd, precum si tratament medicamentos pentru
ca evolutia sa fie cat mai lenta.




LLa momentul potrivit se va crea accesul vascular
denumit fistuld, de obicei la nivelul antebratului.
Aceasta presupune o interventie chirurgicald minora.
Este cel mai bine sé aveti o fistuld facuta cu cel putin
una sau doud luni Tnainte de a incepe tratamentul.
Realizarea accesului vascular la momentul potrivit ii va
permite sa se vindece si sa se dezvolte complet.
Daca este nevoie de nceperea imediaté a dializei sau
aveti probleme cu fistula, un cateter temporar poate
fi inserat ntr-o ven&, de obicel la baza gatului.




8. Cum se realizeazad hemodializa' ?

Hemeadializa presupune utilizarea mai multor
slemente’:

inaintea inceperii tratamentului, dou& ace sunt
introduse in fistuld®, astfel cat s& permité sangelui s&
parcurga circuitul de hemodializa.

in timpul tratamentului, o parte a sangelui este
preluat din fistula gi trimis spre dializor printr-un sistem
de tuburi numit linii de s&nge cu ajutorul pompei de
sénge a aparatului de hemodializa.

Deoarsce adultul normal are aproximativ 4,5 litri de
sénge in corp, €l poate tolera cu usurinta aceasta
micé cantitate n afara corpului (aprox. 200 mi).
Dializorul contine un mé&nunchi de tuburi subtiri,
numite capilare create dintr-un material special care
permite filtrarea apei si a toxinelor. Alte substante cum
ar fi celulele sangvine si proteinele sunt retinute.

' NephroCare Compendium paginile 10 - 11,13 - Dializantul ultrapur, OCM.

Séangsle circula prin interiorul capilarelor iar o solutie
numita dializant (cu o compozitie similara cu a plasmai
sangvine) circuld prin exteriorul capilarelor. In timpul
acestui proces, are loc dializa. Pe masura ce séngele
trece prin dializor, dializantul preia toxinele care sunt
astfel eliminate din sange.

La sfargitul tratamentului, dupa ce sangele a fost
reintrodus din circuitul de dializd, sunt indepartate
acele din fistula.

" www.nephrocare.com - Produse gi servicii. Nephrocare Compandium paginile 19 - 24 - Produse i servicil.

* www.naphrocara.com - Tratamant i ingrijire - accesul vascular.



9. Este hemodializa un tratament dureros/neconfortabil ?

Hemodializa, adica procesul de filtrare artificiald a
sé@ngelui este la fel de nedureros ca si procesul de
formare al urinei. De cate ori ati simtit un discomfort
cand rinichii dumneavoastra igi indeplineau functia cu
succes ? Ati simtit vreodaté ca rinichii dumneavostra
functionau normal ? Adevarul este ca nu, nu simtim
nimic cand aceste organe functioneaza. in acest fel, in
limpul dializei nu simtiti nimic special, dureros sau
disconfortant, cauzat de filtrarea sangelui de toxine de
catre rinichiul artificial.

Daca utilizati cateterul ca si acces vascular: afj
vizionat cu sigurantd un film la cinematograf, agadar
aveti certitudinea ca puteti sta in aproximativ aceeasi
pozitie (pe scaun, fotoliu) timp de cel putin trei ore, cat
dureaza rularea filmului. Acelasi lucru se intampla si n
timpul dializei: stati in fotoliu sau culcat, (ca la
cinematograf n centrele Fresenius NephroCars®

saloanele de dializa sunt prevézute cu televizoare
pentru pacienti).

Daca utilizati fistula ca si acces vascular: ati facut
cu sigurantéd pana acum injectii sau vi s-a recoktat
sénge pentru analize. Singurul disconfort pe care-|
puteti simti este naintea sedintei propriu-zise de
dializa, la punctionarea fistulel. Este acelasgi lucru pe
care |-ati simtit in momentul In care ati fost intepat
pentru recoltarea séngelui pentru analize.



10. Cum ne adaptam la. noul mod de vieta ?

Un pacient tratat prin hemodializa spunea:

"ATncepe dializa nu inseamna ca viala ta s-a terminat,
ci Tnseamné cé trebuie sa gdsesti calea care sa te
ajute sa traiegti mai bine".

in ce priveste activitatea profesionala:

Puteti sa va intoarceti la lucru sau s& mergeti la
scoald, chiar dacé sunteti h program de dializa.
Programul de dializé poate fi adaptat programului
dumneavoastra de lucru. Trebuie doar sa discutali cu
echipa medicala.

in ce priveste vacanta:

Puteti s& calatoriti; fiind pacient NephroCare” aveti
avantajul ca puteti efectua dializa pe parcursul
vacantei la aceleagl standarde de calitate, in oricare alt
centru' NephroCare® din tara si din straindtate. Trebuie
Thsé sa discutafi din timp cu medicul despre intentia

dumneavoastra de a merge n vacantd. Acesta va
poate facilita continuarea tratamentului in alte clinici, T
timpul calatoriei.

in ce priveste exercitiile fizice:

Este important sa faceti migcare si sa va mentineti in

forma. GCorpul se obisnuieste repede sa& nu faca nimic.

Cu cat va implicati in mai multe activitati cu atat va veti

imbunatati conditia fizicd. Este de dorit sa faceti in

mod regulat exercitii fizice !

Daca veti face exercitii fizice regulate:

e VA veti simti mai plini de energie, mai n putere,
indiferent de varsta

e VA pastrati inima sénatoasa si tinefi sub control
tensiunea arteriald

o \eti avea 0 mai buna circulatie a sangelui

e \a scadea nivelul zahdrului din snge - In cazul in
care sunteti diabetic

" www.nephrocare.com - Unde suntem. NephroCare Compendium paginile 30 - 31 -Dializa de vacantd



» Vefi avea un somn mai bun

s Vet avea oasele mai sdndtoase

* \Veti avea o stare sufleteasca poziliva, deoarecein
timp ce faceli exercitii fizice, In creier se descarcé
anumite substanie care elimina stresul.

Este bine sa discutati cu medicul de dializa despre

intentia de a face sport. El se va asigura ca nu aveti

probleme de s&natate, care sa contraindice exercitiile

fizice. Tn acelagi timp, medicul o s va sfatuiasca cum

sa va protejati accesul vacular (fistula sau cateterul).

Dupa ce ati obtinut acordul medicului nefrolog,

stabiliti-va un obiectiv. De exemplu, plimbéri scurte

fara pauze, mersul pe bicicletd, sau exercitii fizice

speciale pentru pacientii tratali prin hemodializa.

in ce priveste atmosfera in familie:
Este foarte normal sa aveti reactii emotionale fata de
boala i la fel de normale sunt si reactiile familiei dvs.

Activitatea familiei se schimba adesea cénd un
membru al s3u are o problema de sénatate. Nu ezitali
sa discutati in familie despre aceste schimbari. Sunt
multe persoane gata sa va gjute.

ince priveste regimul alimentar'si al lichidelor:

Ca o recomandare generald, regimul alimentar al
pacientului hemadializat sta sub semnul echilibrului -
adica fara excese gi al variatiei - de ex. nu este
recomandabil sa mancati acelagi fel de méancare trei
Zile la r&nd. Teoretic, nici un aliment nu va este
interzis. Exista insd anumite alimente care vor trebui
consumate cu foarte mare atentie. In concluzie, nu va
neglijati alimentatia. Veti vedsa ca lucrurile nu sunt atat
de complicate pe cét par la inceput. V& vom oferi
céteva informatil despre principiile alimentare si
electrolitii care ar putea sa va afecteze starea de bine
daca vor fi consumati in cantitati mai mari.
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