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Co to jest Hemodializa?

W hemodializie wykorzystuje siê sztuczn¹ nerkê (dializator), 
¿eby usun¹æ substancje toksyczne, nadmiar leków oraz p³yn   
z krwi. ¯eby dostarczyæ krew do sztucznej nerki, lekarz musi 
zrobiæ dostêp z twoich naczyñ krwi. To wykonuje siê przez 
drobny zabieg na rêce lub nodze.
Czasami, dostêp robi siê poprzez po³¹czenie têtnicy z ¿y³¹ pod 
skór¹, ¿eby uzyskaæ wiêksze naczynie krwi które nazywa siê 
przetok¹ têtniczo-¿yln¹.
Jednak, je¿eli naczynia krwi nie s¹ odpowiednie dla przetoki, 
lekarz  mo¿e wykorzystaæ miêkk¹ plastikow¹ rurkê, ¿eby 
po³¹czyæ têtnicê i ¿y³ê pod skór¹. To nazywa siê  graft.
Inna forma dostêpu jest robiona za pomoc¹ w¹skiej 
plastikowej rurki nazywanej cewnikiem, któr¹ zak³ada siê do 
du¿ej ¿y³y na szyi. Taki rodzaj dostêpu mo¿e byæ 
tymczasowym, ale czasem wykorzystuje siê do 
d³ugoterminowego leczenia.



Dlaczego wymagasz dializy?

Wymagasz dializy, poniewa¿ cierpisz na niewydolnoœæ nerek. 
Twoje nerki przesta³y lub prawie przesta³y pracowaæ. Nerki s¹ 
filtracyjnym systemem cia³a, który pozbywa siê 
niepotrzebnych toksyn, zwi¹zków chemicznych oraz 
nadmiaru p³ynów i utrzymuje wszystko w równowadze.  
Niewydolnoœæ nerek nie jest leczona, jest  chorob¹ œmierteln¹, 
ale wspó³czesna medycyna zapewnia nam leczenie, 
podtrzymuj¹ce ¿ycie - Dializê.



Jak d³ugo trwa leczenie hemodializami? 

Czas wymagany na hemodializê zale¿y od:
• ciê¿aru cia³a
• dobrej przetoki o du¿ym przep³ywie
• dobrej pracy Twoich nerek,
• iloœci p³ynów, które przybierasz pomiêdzy zabiegami,
• iloœci toksyn, które masz w organizmie.
• rodzaju stosowanego dializatora (sztucznej nerki).
 Zazwyczaj, ka¿de leczenie hemodializami trwa nie mniej ni¿ 4 
godziny i jest przeprowadzane 3 razy w tygodniu.



Od kiedy dializa jest dostêpna?

Hemodializê i dializê otrzewnow¹ przeprowadza siê od 
po³owy lat 1940. Hemodializa jako sta³e leczenie zosta³a 
zapocz¹tkowana w 1960 i jest teraz standardowym leczeniem 
na ca³ym œwiecie. Ci¹g³a ambulatoryjna dializa otrzewnowa 
(CAPD) zaczê³a siê w 1976. Tysi¹ce pacjentów dosta³o pomoc 
dziêki temu leczeniu.
Dializa jest teraz bezpieczn¹ procedur¹, któr¹ lecz¹ siê tysi¹ce 
pacjentów na ca³ym œwiecie.



Czy dializa pomo¿e leczyæ choroby nerek?

Nie. Dializa zastêpuje pracê zdrowych nerek, ale nie leczy 
chorób nerek. Bêdziesz wymaga³ leczenia dializami przez ca³e 
¿ycie, chyba ¿e bêdziesz móg³ otrzymaæ przeszczep nerki.



Czy dializa jest nieprzyjemna?

Mo¿esz mieæ dyskomfort, kiedy ig³y s¹ wprowadzane do 
przetoki lub graftu, ale wiêkszoœæ pacjentów nie ma innych 
problemów. Samo leczenie dializami jest bezbolesne. Jednak, 
niektórzy pacjenci mog¹ mieæ spadek ciœnienia krwi. Je¿eli to 
siê stanie, mo¿esz poczuæ ból brzucha, wymiotowaæ, mieæ ból 
g³owy i skurcze. W trakcie leczenia te problemy zazwyczaj 
ustêpuj¹.
Jednak, je¿eli czujesz siê niedobrze na dializie zawsze powiedz 
o tym pielêgniarce. Mo¿e bêdzie mo¿liwoœæ zmieniæ leczenie, 
¿eby jakoœ zredukowaæ objawy, które odczuwasz.



Czy dializa zapewni Ci dobre samopoczucie?

Nie mo¿emy obiecaæ, ¿e bêdziesz czu³ siê równie dobrze, 
uczêszczaj¹c na dializê, jak w czasie zanim zachorowa³eœ na 
niewydolnoœæ nerek, poniewa¿ nie ma prawdziwego 
zamiennika zdrowych nerek. Ale ¿eby zapewniæ Tobie dobre 
samopoczucie, leczenie bêdzie sk³adaæ siê z 3 g³ównych 
elementów – dializa, dieta i leki.
Dieta podczas hemodializy jest dosyæ surowa i wymaga 
przyzwyczajenia siê. Bêd¹ ograniczenia w za¿ywaniu p³ynów 
oraz trzeba bêdzie uwa¿aæ na jedzenie o wysokiej zawartoœci 
soli kuchennej zawieraj¹cej sód i owoce, warzywa zawieraj¹ce 
potas. Ale korzystaj¹c z wyobraŸni nadal mo¿na bêdzie 
gotowaæ smaczne potrawy.
Jest pewna grupa leków, które trzeba bêdzie za¿ywaæ, ¿eby 
zapobiec niektórym powik³aniom dializy – omówimy to 
póŸniej.
Jednak, bêd¹ momenty, kiedy bêdziesz czu³ siê  zmêczonym     
i os³abionym. Jest to typowe dla chorób przewlek³ych. Ale 
uwa¿aj¹c i przestrzegaj¹c udzielonych rad, bêdziesz móg³ 
wykonywaæ wiêkszoœæ zwyk³ych czynnoœci.



Czy s¹ jakieœ powik³ania?

Jest kilka czêstych powik³añ towarzysz¹cych niewydolnoœci 
nerek i dializie. Do nich nale¿¹ anemia, skurcze, suchoœæ          
i œwi¹d skóry, utrata masy cia³a. Do d³ugoterminowych 
powik³añ mog¹ nale¿eæ depresja, os³abienie funkcji 
seksualnych, nieprawid³owa regeneracja koœci i bóle koœci.
Mimo, ¿e s¹ to powszechne powik³ania, nie oznacza to, ¿e 
doznasz wszystkich z nich. Omówimy te zagadnienia póŸniej 
w kolejnych broszurach.
Wielu pacjentów potwierdza, ¿e dializa i erytropoetyna 
z³agodzi³o wiele z objawów, których oni doznali przed dializ¹ – 
œwi¹d, zmêczenie, nag³e zmiany nastroju i problemy               
z zasypianiem.



Czy dializowani pacjenci czuj¹ siê normalnie?

Wielu pacjentów prowadzi normalne ¿ycie oprócz czasu 
wymaganego na leczenie. Zazwyczaj dializa sprawia, ¿e 
czujesz siê lepiej, poniewa¿ pomaga w problemach 
zwi¹zanych z niewydolnoœci¹ nerek. Ty i Twoja rodzina 
bêdziecie potrzebowali czasu, ¿eby przyzwyczaiæ siê do  
dializy.



Jak d³ugo mo¿esz ¿yæ na dializie?

Jeszcze nie wiemy jak d³ugo pacjenci bêd¹ ¿yæ z dializ¹. 
S¹dzimy, ¿e niektórzy dializowani pacjenci mog¹ ¿yæ tak d³ugo 
jak ludzie bez niewydolnoœci nerek.
Przestrzegaj¹c rad udzielonych przez personel pielêgniarski    
i medyczny jest mo¿liwoœæ zapobiec ewentualnym 
powik³aniom towarzysz¹cym niewydolnoœci nerek. Omówimy 
te kwestie póŸniej w Programie Kluczowym.



Czy dializowani pacjenci mog¹ podró¿owaæ?

Tak. Stacje Dializ znajduj¹ siê w ka¿dej czêœci œwiata. Leczenie 
jest ujednolicone (standaryzowane). Zanim wyjedziesz musisz 
umówiæ siê na leczenie dializami w innej Stacji. Personel         
z twojej Stacji pomo¿e Tobie za³atwiæ formalnoœci.



Czy dializowani pacjenci mog¹ kontynuowaæ
pracê i studia?

Du¿o dializowanych pacjentów mo¿e wróciæ do pracy  po 
rozpoczêciu dializ. Je¿eli twoja praca wymaga du¿ego wysi³ku 
fizycznego (podnoszenie ciê¿kich rzeczy, roboty ziemne, itd. ), 
mo¿e trzeba bêdzie zastanowiæ siê nad inn¹ prac¹.

Równie¿ bêdziesz móg³ kontynuowaæ studia.

W obydwu przypadkach, omów swoje potrzeby z zespo³em 
dializacyjnym, a oni spróbuj¹ dostosowaæ twoje sesje 
dializacyjne tak, ¿eby pasowa³y one do twojego 
harmonogramu pracy i studiów.



Je¿eli nie radzê sobie, z kim mogê porozmawiaæ?

Stacje Dializ zawsze bêd¹ mieæ wykwalifikowany personel 
pielêgniarski i medyczny, z którym mo¿esz poruszyæ swoje 
sprawy. Równie¿ bêdzie ³¹cznoœæ z pracownikami socjalnymi, 
psychologami i dietetykami, je¿eli bêdziesz mia³ bardziej 
szczegó³owe potrzeby.

Ca³y personel ma bogate doœwiadczenie i bêdzie móg³ 
wys³uchaæ Ciebie i pomóc. S¹ tysi¹ce pacjentów, którzy 
pomyœlnie przeszli przez trudne pocz¹tkowe etapy 
niewydolnoœci nerek.

Wa¿nym jest pamiêtaæ o tym, ¿e nie musisz radziæ sobie      

z tym sam.



Wiêc, co dalej?

Otó¿, przeczyta³eœ wszystko, zaraz wróci pielêgniarka lub 
lekarz, ¿eby odpowiedzieæ na jakiekolwiek inne pytania, które 
mo¿esz mieæ. Pamiêtaj, ¿e mo¿esz zadawaæ pytania               
w dowolnym czasie.
Otrzymasz równie¿ inne broszury do czytania, które bêd¹ 
dotyczy³y nastêpuj¹cych tematów:
• Hemodializa – krótkie wprowadzenie
• Jak dzia³a hemodializa
• Pielêgnacja dostêpu naczyniowego
• Kontrolowanie iloœci przyjmowanych p³ynów
• Dieta w okresie dializacyjnym
• Powszechnie stosowane leki w okresie dializacyjnym
• Zwiêkszanie niezale¿noœci
• Transplantacja 
Mamy nadzieje, ¿e to pomo¿e Tobie przystosowaæ siê do 
dializy, która z kolei pomo¿e Tobie czuæ siê lepiej.

Pamiêtaj, ¿e w ka¿dej chwili mo¿esz zadawaæ pytania na 

temat leczenia.
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