Zalozeni pristupu k hemodialyze

Autor: MUDr. Pavel Xinopulos

U nemocnych vkoneéném stddiu selhani funkce ledvin je nutné zajistit jeji ndhradu. Jednou
zmozZnosti je hemodialyza, pro kterou zaklada pfistup cévni chirurg. Témito pfistupy jsou

arteriovenozni spojky (AVS), arteriovenozni grafty (AVG) a dialyzacni katetry.

AVS je vytvorena spojenim tepny a povrchové Zily, ktera vlivem tepenné krve postupné zbytni a pak
je do ni mozné opakované zavadét jehly dialyzacniho pfistroje. Operace se provadi z malého fezu
v mistnim umrtveni, pokud mozno na nedominantni horni koncetiné. Mistem zaloZeni spojky je bud'

dolni ¢ast predlokti, nebo loketni jamka.

Pokud jsou povrchové zily hornich koncetin k zalozeni AVS nevhodné nebo jsou jiz vSechna moznd
mista k zaloZeni AVS jimi obsazeny a jejich funkce je neobnovitelna, pak se zaklada AVG. Jedna se o
spojeni mezi tepnou a zilou pomoci umélé cévni protézy, kterd pak slouzi k opakovanému napojeni
dialyzaéniho pfristroje. Mistem zaloZeni AVG je vétSinou paze, mlZe byt ale také zaloZena na
predlokti nebo v horni ¢asti hrudniku. Vykon se provadi v celkové anestezii nebo pfi znecitlivéni celé

horni koncetiny.

Nejcastéjsi komplikaci AVS i AVG je jejich uzavér krevni srazeninou casto vlivem zuzeni, které se
v misté napojeni cév postupné vytvofi. Nasledkem je zanik jejich funkce. Proto je jejich funkce
sledovana, a pokud se takové zuZeni zjisti, odstrani se nejc¢astéji pomoci balonkového katetru, tedy
technikou intervencni radiologie. Pokud jiz k uzavéru AVS ¢i AVG doslo, fesi se chirurgicky, ¢asto opét
v kombinaci stechnikami intervencni radiologie. @ Pokud je, po dlouhodobém vyuzivani a
opakovanych upravach AVS Ci AVG, jiz neopravitelna, zaklada se dalsi, vétSinou ve vyssi etazi na dané
koncetiné, eventudlné na koncetiné druhostranné. V mensi mite dochazi k dalSim komplikacim AVS a
AVG, kterymi jsou jejich postizeni vyduti, infekci, jejich krvaceni nebo porucha prokrveni koncetiny.

Uprava téchto komplikaci je chirurgicka.

U téZce nemocnych, vétsinou starych pacientll a nemocnych kde jiz nelze dalsi AVS ¢i AVG zaloZit je
zavadén dialyzacni katetr cestou podklickové nebo kréni Zily. V porovnani s AVS a AVG je ale

udrzitelnost jeho funkce kratsi a proto byva ¢asto ménén.

Il. chirurgickd a Radiologicka klinika FNO provadéji vSechny uvedeny vykony k zaloZeni cévnich

pristup k hemodialyze, udrzeni i obnové jejich funkce a to s minimem komplikaci.



obr. 1 ZaloZeni pfistupu k hemodialyze - arteriovenozni spojka (AVS)

obr. 2 ZaloZeni pfistupu k hemodialyze - arteriovenozni grafty (AVG)
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