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Dialisis peritoneal

Tipos de dialisis peritoneal

» Dialisis Peritoneal Ambulatoria Continua: Llenas tu
abdomen con la solucion para dialisis, la dejas
reposar alli el tiempo de permanencia y luego la
drenas. La gravedad mueve el liquido a través del
catéter y dentro y fuera del abdomen.

La dialisis peritoneal es
una forma de eliminar los
productos de desecho de

la sangre. Es un
tratamiento para la
insuficiencia renal, que es
una enfermedad en la que
los rifiones ya no pueden
filtrar la sangre lo
suficientemente bien.

- Dialisis Peritoneal Automatizada: Este método utiliza una maquina llamada cicladora
automatica. La maquina realiza los intercambios por ti durante la noche mientras
duermes. Llena tu abdomen de solucion para dialisis y la deja reposar ahi. Después
drena el liquido en una bolsa estéril que vacias por la mafana.

;Como funciona?

. Cateter peritoneal: Se inserta un tubo blando
llamado catéter en el abdomen, en un
procedimiento quirirgico menor.

- Solucion de dialisis: Una solucion estéril de
dialisis se introduce en la cavidad peritoneal a
través del catéter. Esta solucion contiene
minerales y glucosa, lo que ayuda a extraer los
desechos y el exceso de liquidos de la sangre.

Este procedimiento
aprovecha la
membrana peritoneal,
una capa delgada de
tejido que recubre el
interior del abdomen,
como filtro para
eliminar los desechos
y el exceso de liquidos
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i Drenaje

- Intercambio: La solucion se deja en la cavidad peritoneal durante varias horas para
permitir el intercambio de sustancias. Durante este tiempo, los productos de
desecho y el exceso de liquidos pasan de los vasos sanguineos a la solucion de
dialisis.

- Drenaje: Después del tiempo de permanencia, la solucion de dialisis, que ahora

del cuerpo. contiene los desechos y el exceso de liquidos, se drena del abdomen y se
reemplaza con una nueva solucion para comenzar un nuevo ciclo.
Uentajas: Desventajas:

- Independencia: Los pacientes pueden realizar la dialisis
en casa o en cualquier lugar limpio.

. Flexibilidad: Permite una mayor flexibilidad en la
programacion diaria.

« Menor restriccion dietética: Suele permitir una dieta
menos restrictiva en comparacion con la hemodialisis.

- Riesgo de infeccion: Existe el riesgo de peritonitis,
una infeccion de la membrana peritoneal.

. Mantenimiento diario: Requiere una rutina diaria y
diligente para prevenir infecciones y asegurar una
limpieza adecuada.

Cuidados de enfermeria

1. Preparacion del Paciente:
o Educacion del paciente y la familia
« Evaluacion inicial

2. Manejo del Catéter:
 Asepsia

Problemas comunes
durante el tratamiento

5. Educacion y Apoyo Continuo
« Técnica de dialisis peritoneal
« Reconocimiento de signos de alerta

Debido al tratamiento de dialisis el
paciente se vera altamente

comprometido en un deterioro
fisico. Suele presentar insomnio,
fatiga, pérdida de movilidad,
cansancio, palidez, hinchazén de
pies y tobillos y una percepcion de
mal sabor en la boca debida a la
falta de eliminacion de desechos, lo
que genera que se sienta limitado
en su vida diaria y experimente
sentimientos de minusvalia,
incapacidad y debilidad.

« Seguimiento y evaluacion
6. Control del Equilibrio de Liquidos
 Monitoreo de peso
 Observacion de edemas
1. Consideraciones Nutricionales

'ﬁ-.‘ 1

« Cuidados del sitio de insercion
« Revisar el sitio de insercion
3. Realizacion de la Dialisis Peritoneal:
« Preparacion de la solucion de
dialisis
« Conexion y desconexion del sistema
« Monitorizacion del intercambio
4. Prevencion de Complicaciones:
o Infeccion
 Hernias
 Problemas con el catéter

Factores de riesgo

« Peritonitis: Incluyen mala técnica en la manipulacion del
catéter, pobre higiene y ciertas condiciones médicas
preexistentes.

« Infeccion del sitio de salida del catéter: Infeccion
alrededor del area donde el catéter sale del cuerpo
puede conducir a peritonitis si no se maneja
adecuadamente.

o Obesidad: Pueden tener dificultades para realizar el
procedimiento de dialisis correctamente y pueden ser
mas propensas a desarrollar infecciones.

 Edad avanzada: Pueden tener una mayor susceptibilidad a
las complicaciones debido a la fragilidad general y la
presencia de comorbilidades.

- Diabetes: Tienen un mayor riesgo de infecciones y
pueden experimentar dificultades para controlar los
niveles de glucosa, lo que puede complicar el
tratamiento.

- Enfermedades cardiovasculares: Los problemas cardiacos
pueden agravar las complicaciones relacionadas con la
dialisis y afectar la tolerancia general al tratamiento.

« Hipoalbuminemia: Los bajos niveles de albiimina en la
sangre pueden indicar malnutricién y estan asociados con
un mayor riesgo de peritonitis y mala absorcion de los
liquidos de dialisis.


https://www.mayoclinic.org/es/tests-procedures/peritoneal-dialysis/about/pac-20384725

Hemodialisis

Tipos de acceso en la hemodialisis

» Fistula: Una fistula es la opcion recomendada para
un acceso. Se realiza uniendo una arteria a una
vena cercana debajo de la piel para formar un
vaso sanguineo mas grande.

» Injerto: Si los vasos sanguineos no son aptos para
una fistula, se puede utilizar un injerto. Esto
implica unir una arteria y una vena cercana con
un tubo blando y pequeno de material sintético.
Esto se encuentra totalmente debajo de la piel.

« Catéter: Se coloca en una vena grande del cuello
o de la ingle. Los extremos de los tubos se
encuentran sobre la piel, fuera del cuerpo. Suele
utilizarse temporalmente si una fistula o un injerto
no estan listos o si necesitan reparaciones.

En la hemodialisis, la
sangre es bombeada a
través de tubos blandos
hacia un equipo de
dialisis. Dentro del equipo
hay un filtro especial
llamado dializador
(también llamado "rindn
artificial"). El dializador
deja pasar los desechos y
el liquido adicional, pero
retiene las cosas LC()mo funciona?
importantes que necesita
el cuerpo, como células
sanguineas y nutrientes.

- Acceso vascular: Para acceder a la sangre, se
necesita un acceso vascular que puede ser una fistula
arteriovenosa, un injerto arteriovenoso o un catéter.
La fistula y el injerto se crean mediante cirugia,
mientras que el catéter se inserta directamente en
una vena grande. . Extraccion de sangre: La sangre del paciente se extrae a

Proceso de hemoddfils través del acceso vascular y se bombea a la maquina de
dialisis.

. Filtracion de la sangre: En la maquina, la sangre pasa a través
del dializador. El dializador tiene dos partes separadas por una
membrana semipermeable: una parte para la sangre y otra
para el liquido de dialisis (dializado).

- Retorno de la sangre: La sangre limpia se devuelve al cuerpo
del paciente a través del acceso vascular.

Los desechos y los
liquidos adicionales son
transportados hacia un

liquido de limpieza

dentro del equipo de
dialisis (llamado
"dialisato"), y la sangre
limpia vuelve a fluir
hacia el paciente.

Beneficios: Desafios
El tratamiento puede ser agotador y requiere tiempo.

Ademas, el acceso vascular puede infectarse o fallar, y
algunos pacientes pueden experimentar efectos
secundarios como calambres musculares, hipotension (baja
presion arterial) o fatiga.

La hemodialisis ayuda a controlar la presion arterial,
equilibra los electrolitos en la sangre y elimina los
desechos y el exceso de liquidos que los rifones no
pueden manejar.

Problemas comunes durante Factores de riesgo

Infecciones:
el tl‘atamiento « Infeccion del acceso vascular
« Endocarditis
Problemas cardiovasculares:
« Hipotension
« Hipertension
o Arritmias
Complicaciones del acceso

Complicaciones neurologicas:
« Sindrome de desequilibrio
Complicaciones metaboélicas:
« Desnutricion
« Alteraciones en el

Durante la hemodialisis, el agua, la sal y los
productos de desecho se eliminan del cuerpo
mas rapido de lo que lo haria un rifidn normal,
de modo que puede experimentar baja presion

arterial, calambres, nauseas, dolores de cabeza y
cansancio, especialmente en las primeras metabolismo del fosforo y
vascular:

semanas antes de que se acostumbre al _ el calcio
« Trombosis

tratamiento. . Complicaciones hematologicas:
- « Aneurismas . Anemia

Deseq.mllbrlos elef:trolltlcos: . Coagulopatia
« Hiperpotasemia o
hipopotasemia
« Hipocalcemia o hipercalcemia

Cuidados de enfermeria

Los cuidados de enfermeria en la hemodialisis son fundamentales para
asegurar que el tratamiento sea efectivo y seguro, mejorando la calidad de
vida del paciente y minimizando los riesgos asociados. La atencion
personalizada, la educacion continua y el seguimiento riguroso son clave para
el éxito del tratamiento.

Preparacion del paciente
1.Evaluacion inicial
2.Educacion al paciente
3.Preparacion del acceso vascular
Durante la hemodialisis
1.Monitoreo continuo
2.Control de la maquina de hemodialisis
3.Atencion a los sintomas
Después de la hemodialisis
1.Evaluacion post-dialisis
2.Documentacion
Educacion y seguimiento
1.Orientacion para el hogar
2.Seguimiento



https://www.mayoclinic.org/es/tests-procedures/peritoneal-dialysis/about/pac-20384725
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