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CUIDADOS A PACIENTES
CON PROBLEMAS
UROLOGICOS Y RENALES

DIALISIS
PERITONEAL

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.

Durante la dialisis peritoneal, un liquido limpiador fluye a traves
de un tubo hasta una parte de la zona del estomago, tambien
llamada abdomen. El revestimiento interno del abdomen,
conocido como peritoneo, actua como filtro y elimina los
desechos de la sangre. Tras un tiempo determinado, el liquido
con los residuos filtrados sale del abdomen y se desecha.
Como la dialisis peritoneal se lleva a cabo dentro del cuerpo, es
diferente de un procedimiento mas habitual para limpiar la
sangre llamado hemodialisis. Ese procedimiento filtra la sangre
en una maquina fuera del cuerpo.

En la hemodialisis, la sangre se extrae del cuerpo y
se filtra a traveés de una maquina. A continuacion,
la sangre filtrada se devuelve al cuerpo. Este
procedimiento se realiza en un centro de atencion
medica, como un centro de dialisis 0 un hospital. A
veces, se puede hacer en casa.

BENEFICIOS DE
LA DIALISIS
PERITONEAL

« Mas independencia y tiempo para tus tareas diarias. A
menudo, puedes realizar la didlisis peritoneal en casa, en el
trabajo o en cualquier lugar limpio y seco. Esto puede ser
conveniente si trabajas, viajas o vives lejos del centro de
hemodialisis.

« Una dieta menos restrictiva. La dialisis peritoneal se
realiza de forma mas continua que la hemodialisis. Como
resultado, se produce menos acumulacion de potasio,
sodio y liquidos en el cuerpo.

« Funcion renal mas duradera. Con la insuficiencia renal, los
riflones pierden la mayoria de su capacidad para
funcionar. No obstante, todavia pueden funcionar un
poco durante un tiempo.

« No se insertan agujas en las venas. Antes de iniciar la
didlisis peritoneal, se coloca un catéter en el abdomen con
cirugia. La solucion limpiadora para dialisis entra y sale de
tu cuerpo a través de este catéter una vez que empiezas
el tratamiento.

RIESGOS

Entre las complicaciones de la dialisis peritoneal se encuentran:
Infecciones. Una infeccion del revestimiento interno del abdomen
que se llama peritonitis. Es una complicacion frecuente de la dialisis
peritoneal. Una infeccion tambien puede empezar en el lugar donde
se coloca el catéter para transportar el liquido limpiador, llamado
solucion para dialisis, dentro y fuera del abdomen.

Aumento de peso. La solucion para dialisis contiene un azicar
lamada dextrosa. Si tu cuerpo absorbe parte de este liquido, podria
hacer que ingirieras cientos de calorias extra al dia, lo que
provocaria un aumento de peso.

Hernia. Mantener liquido en el cuerpo durante mucho tiempo puede
tensar los musculos del abdomen.

El tratamiento pierde eficacia. La dialisis peritoneal puede dejar de
funcionar al cabo de varios arfios. Podrias necesitar cambiar a un
tratamiento de hemodialisis.
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COMPLICACION

COMPLICACIONES EN DIALISIS

PERITONEAL. La complicacion mas peligrosa de la dialisis peritoneal
es la peritonitis(inflamacion del peritoneo).La causa mas
comun de inflamacion es el incumplimiento de las reglas
de antiséptico durante las sesiones de intercambio. La
peritonitis se diagnostica por la presencia de dos de las
tres caracteristicas: *

manifestacion externa de la inflamacion del peritoneo:
dolor abdominal, fiebre, escalofrios, debilidad, nauseas,
vomitos, una violacion de la silla.

- Liquido peritoneal turbio.

- Deteccion de bacterias en el liquido peritoneal.

TRATAMIENTO

antibioticos de amplio espectro hasta los resultados
. . . Balza de dializadia
de la prueba, luego medicamento antibacteriano | — —
teniendo en cuenta la sensibilidad de los l Q fﬂ /
microorganismos identificados a la misma. Ademas { I | [
. o . Catéter _ | ' |
de la terapia especifica, se recomienda la TR | ol
interrupcion temporal de las sesiones de dialisis = \ Wy drenaje
peritoneal, el enjuague abdominal con una solucion
de dialisis estandar o una solucion de Ringer-lactato. _ L}
En soluciones durante el lavado, se agrega heparina,
lo que evita el proceso de adhesivo en la cavidad T El liauidn da diilisis
. . nage de liguide
abdominal. En casos severos, es posible que deba C‘Dd-d"ﬁww“ : )
. . FIPAI0 IO dal espacio peritencal
extraer el cateter peritoneal.

COMPLICACIONES
NO INFECCIOSAS

! F - Violacion del funcionamiento del cateter abdominal con

1 dificultad para llenar / drenar la solucion. Esta complicacion

[ puede ser debido a un cambio en la ubicacion del cateter.

| - Con el compartimento y la solucion de didlisis en la cavidad
abdominal aumenta la presion intraabdominal, lo que
contribuye a la formacion de hernias.
- La expulsion de la solucion peritoneal al exterior o al tejido
adiposo subcutaneo generalmente ocurre inmediatamente
después de la colocacion del catéter intraalbbdominal o con
una fijacion deficiente del cateter en pacientes ancianos y

Dialisis Peritoneal Ambulatoria Continua debilitados.

- El dolor abdominal, no asociado con la inflamacion del

peritoneo, a menudo ocurre al comienzo del tratamiento y

después de un par de meses

___ | Fluldo dializador

Fluido de
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CVIDADOS DE
ENFERMERIA

Durante la dialisis, es importante asegurarse de que el equipo m’ Bkl st ymaribiiriol coddicios de enferminc
utilizado esté esteril y en buen estado de funcionamiento.

se deben seguir estrictamente las pautas de limpieza y mj;’.'.:;a
desinfeccion, y se debe prestar especial atencion a la asepsia IS i
durante la conexion y desconexion de los catéteres. ,

la monitorizacion regular de los signos vitales del paciente, f&»h"" i i -

como la presion arterial y la frecuencia cardiaca. = .,V:e;"' £ 5 /i ) '_ /. S
También se debe prestar atencion al estado de la transferencia = &F o

de liquido y a los indices de ultrafiltracion, para asegurarse de
que el procedimiento se esta llevando a cabo de manera
adecuada.

Durante el periodo de recuperacion, es fundamental controlar y
evaluar cualquier signo de infeccion o complicaciones, como el
enrojecimiento, la hinchazon o el dolor en el area abdominal.

E LA Wal il |.1r

wramite e tratarmiento int avenosn
Vigil ; itaimas de uremia
Deteccion de complicaciondss candiacas y respiratosias
& niveles de electrolitos v ba dieta
dlie bas snbesting y el dobos
la presitn aricrial
LComitrol |‘||||r||,||:|r| [lﬂnl_'ir_ll.lr
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HEMODIALISIS

En la hemodialisis, una maquina filtra los desechos, sales y
liquidos de tu sangre cuando los rifiones ya no son lo
suficientemente saludables como para funcionar de manera
adecuada. La hemodialisis es una forma de tratar la
insuficiencia renal avanzada y puede ayudarte a llevar una vida
activa a pesar de la insuficiencia renal.
Con la hemodidlisis, deberas hacer lo siguiente:

« Seguir un programa estricto de tratamiento

« Tomar medicamentos periddicamente

« Hacer cambios en tu dieta

La hemodidlisis es una responsabilidad importante,
pero no tienes que enfrentarla solo. Trabajaras
estrechamente con el equipo de atencion medica,
que incluira un especialista en rifidn y otros
profesionales expertos en el tratamiento con
hemodialisis. Es posible que puedas hacer la

hemodialisis en el hogar. C AUSAS MAS
— COMUNES

» Diabetes
Cavsas « Presion arterial alta (hipertension)

de la enfermedads - LT IEECE « Inflamacion del rifion (glomerulonefritis)

j renal erénicas . Quistes en los rifiones (enfermedad renal

i _ poliquistica)

 HSRTINISH ARTTRAL | « Enfermedades renales hereditarias
» Uso prolongado de antiinflamatorios no
. .,;‘él'é# esteroides u otros medicamentos que puedan

danar los rinones

RIESGOS

« Presion arterial baja (hipotension). La disminucion
de la presion arterial es un efecto secundario
frecuente de la hemodialisis. La presion arterial
baja puede estar acompanada de falta de aire,
calambres abdominales y musculares, nauseas o
vomitos.

« Calambres musculares. Si bien la causa no esta
clara, los calambres musculares durante la
hemodialisis ocurren con frecuencia.

« Picazon. Muchas personas que se someten a
hemodialisis tienen picazon en la piel, que a
menudo empeora durante el procedimiento o
inmediatamente después.

« Problemas de sueno. Las personas tratadas con
hemodialisis suelen tener problemas para dormir,
a veces a causa de interrupciones en la
respiracion mientras duermen (apnea del suerio),
o bien porque sienten dolor o incomodidad en las
piernas, o las piernas inquietas.

Anemia. No tener cantidad suficiente de glébulos rojos en
la sangre (anemia) es una complicacion frecuente de la
insuficiencia renal y la hemodialisis.

Enfermedades 6seas. Si los rifiones danados ya no
pueden procesar la vitamina D, que ayuda a absorber el
calcio, los huesos pueden debilitarse.

Presion arterial alta (hipertension). Si consumes
demasiada cantidad de sal o bebes demasiada cantidad
de liquidos.

Exceso de liquidos. Dado que se elimina liquido del cuerpo
durante la hemodialisis, beber mas cantidad de liquidos.
Inflamacion de la membrana que rodea el corazon
(pericarditis). Una hemodialisis insuficiente puede derivar
en la inflamacion de la membrana que rodea el corazon,
lo que puede interferir en la capacidad del corazon de
bombear sangre al resto del cuerpo.
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FEYENGIO
1--1' i—

pepe1s ' ’ mﬂi'“'“ : L : .
LCCIGHES PARA CUIDAR Esto incluye la esterilizacion del equipo, la tecnica
T'l._lf'.-. RI.HDHE5 adecuada para la insercion de la aguja en el

PREVENCION

== 'Ell LEETEE tacces_o/ vasculart g la obser‘v.r:}uon de glgnos de
; S | infeccion en el sitio de puncion. Ademas, los
- 2 .,;,,.mh T enfermeros tambien se esfuerzan por aliviar los
m""ﬂh 1#.“"‘“ / .
carne reja i sintomas que puedan surgir durante la

UNe-T hemodialisis, como nauseas, calambres musculares

J22 274 2675 o fatiga. Estan preparados para abordar cualquier
situacion de manera rapida y efectiva.

CVIDADOS DE

© MonitorizaCién de Ia per‘meablhdad - F'T-EFIFIFEJEif!FI de |la =ala
de la derivacion AV durante el » Preparacion del material
proceso. = Moniaje v cabado del cincuila de HD:
. . . = YWigilar fecha de caducidad dal matanal
« Prevencion del riesgo de lesiones. e S AT
) i - ~ Desaechar material con envalbomn
« Monitorizacion del estado de los ;
liquidos. LI
.. . . g3 el adecuzdo
« Provision de informacion. i :
- ) ) = Comprobar gua al final el monitar ha
« Educacion sanitaria. pasado todos los confroles
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