PERITONEALNA DIALYZA
U NOVORODENCA

(= sl

+(, LH#SD)
Loen # 012
4 51 # e | #$7
+ 67
)
= M9y 9 037 071 1
& 18 / 9 #% +18 * /$% (#%
#a0 e 7T <o 7 Bl 7.+ 7% 7 8
(ilopt gl e =*x* 9
75:9% +) + 1 # #6/=%7 9 ?@ ** AB7 9
75:9 ! % 7 $H% $#% 105 s B AB!
1 gl < 7 =7 51 ( =*77 9 0@C
#/ 7|#$" I/ ' ( ++!*7 =*7 D@
/ /
T#* (7167(=
Ll sl D s e
| 0
I(é J*7 H)#
e Ko #( (M (
I o Al g ( 7
97 * F5 = |
17 1%745 F %( !/ H# 7 s 9 o
*7 7 1$% wer 87187 1 17 *0 )
=0 I ( # 1377 > 1 $#%




L MNLO #*
K #
*
P
P7 ( *% ! $#%
L MNLO 6
K( #1# 7

7+ Q! #%8/
JA
kil s 9L (

+ T %
I+ T % 7 #H%)

K! !

(171# %( +)

L7 T s

Bl a % ?=03 8

R

SAlEN 818
Q 6/
/8
G "
Al
6.7 /!
Kl E
|
+7 $)%
! F%7! F # |
oW 50

VVI# T *% 7 #%)
R £E 067 i (1

oS o

"

1 (e

Nl
1o*176( ) #

LG

%

e e

S % #

1 e G any # #
tlgilllos | 7 I

(*nT #I(+@

(™ 0@
7,7 UsS ™ (7 (F
CH 7
1/
M #% ++ I*
A J A-DC >D#7

03#7/

%




M ! /I B?VA= %
@3=B37>" #( ;7,137>"<
$#( 9237 ) $03=13=037
037 )0 )E ! 137!
o# 037) ()WF (SN
19
U: TH " O#

n

Klinicky

Oxygenacia : FiO2, desaturacie, farba ko e a sliznic

Respiracia — PD, snaha, synchronizacia, tachypnoe , bradypnaoee, apn
Pulzy — PP- tachykardia, bradykardia, sledogeafickti EKG krivku- poruchy
srdcového rytmu a vzruchov (extrasystoly, arytmie, ekpl.)

Tlak krvi — invazivny, neinvazivny (S, D, M), CVP, hypotenzizhypertenzia

Z&znam PD : hodinovy zaznam, objem do a z pacienta, bildiadja@atu a BT
pacienta & 1 hodinu , 4 6,12, 18 a 24 hodin ( n®) krv...)

Skoring bolesti

Laboratérny
pravidelné kontroly i |onogramu a glykémie naiatku PD & 4-6hodin,potom & 12-
24hodin(K, Ca, Na, MG a P), urea, kreatinin a albumin konér@é

hodin, Ko, hemokultura
Denné va enie
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~ Peritonealna dialyza pozostava z veni dole itych
komponentov mana ovania akitneho renalneho
zlyhania. Preva na va Sina novorodencov na
dlhodobej peritoneélnej dialyze zomiera v priebehu
prvého roku ivota v désledku kardiopulmonalneho

zlyhania a sepsy.
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