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1. Uvod — ,preco monitoring*

vysoky pocet sestier
vysoky vek pacienta a jeho komorbidity
Coraz zloZitejSi cievny pristup pacienta

nové metddy kanylacie AVF

o O O O O

€o najjednoduchsi spbésob kanylacie
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2. Druhy monitoringu

2.1 Zaznam v Nefrise — cievne pristupy- kazdu HD

[28.09.2015220:14,
[21.10.201520:18,

[D4.11.201520:54,
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2. Monitoring a jeho druhy

2.2 Fotodokumentacia na zac. a pri zmene postupu. vzhladu a pod.
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3. Kazuistika I.

pac. M.S. 40r. — novozaradeny, so zavedenym AK CVK l.dex 2.9.- 10.11.15

8.9.15 inStalovana RC AVF l.sin — zhojenie bez komplikacii

28.9.15 pouceny o zilovom tréningu

21.10 15 zadefinované miesta pre metddu BH a prva kanylacia ostrymi ihlami 16G
4.11.15 kanylacia ostrymiihlami 15G — domov 1x gombiky — metéda BH

9.11.15 pac. natrvalo kanylovany uz len metédou BH — lahky priebeh bez komplikacii

o 0O 0o 0o o 0O o

20.5.16 pac. nadalej kanylovany metédou BH , QB 400ml/min , bez komplikacii
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M.S. 40r.

[@28.09.201520:14,
[21.10.2015R20:18,

[@D4.11.201520:54,
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3. Kazuistika II.

Q

o O O

(

pac. M.P. 71r. — novozaradeny pac. so zavedenym AK CVK VJI |. dex 23.6. — 21.8.15
15.6.15 inStalovana RC AVF l.sin — pouceny o zilovom tréningu po vybrati stehov

4.8.15 1x kanylacia AVF — 2 ihly 16G

13.8.15 5 x 2ihly, avSak konstatujeme problém s AVF, kt. prisava a nema dostatoény QB —
zahajena CITO komunikacia s radioldgom a pac. nasledne odoslany rano na fistulografiu k
MUDr.Klepanec/Trnava — kde vykonana PTA + embolizacia 3 vyraznych kolateralov

do 11/15 je pac. bez problémov

od 12/15 znovu u pac. problém s QB — odoslany k cievnemu chir., kt. konStatuje restendzu a pac.
nasledne odoslany k radiologovi

2.2.16 vykonana debPTA RC AVF l.sin

do 3.5.16 — je pac. zatial bez problémov s AVF
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M.P. 71r.
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3.Kazuistika IIl.

Q pac. H.T. 78r. — ambulantna pac. zaradena do HD programu 11.03.15 — zavedeny AK CVK VJI
l.dex.-do 01.06.15, potom od 01.06.15 — 17.08.15 AK CVK VJI I. sin

Q0 13.04.15 — angio amb.pred nasitim AVF- konst. jedina moznost' RC |. dex

0 02.06.15 — inStalovana AVF RC l.dex antebrachii partis medialis

0 15.06.15 — stehy ex, rana zhojena bez komplikacii, poucena o zZilovom tréningu

0 03.08.15 — 1x kanylacia 1 ihly 16G — cieva gracilna, kratky usek

Q0 13.08.15 - 2 ihly 16G - avSak nizky QB - zrazanie- po 1.hod. HD cestou CVK

O 17.08.15 — pac. si v noci vytiahla CVK Il — nemame inu moznost, len slabo funkénu a
tazko kanylovatelnu AVF, odmieta dalSi AK CVK !!!

U odvtedy 2x dve ihly 16G na QB 180-200ml/min - hfadame €o najvhodnejSie miesto (kratky usek,

hematomy, opuch) potom uz len SN/CO a pokracuje v Zilovom tréningu
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3.Kazuistika lII.
0 21.10.15 — Rekonstrukcio AVF RC prox. I.dex cum VSM allogenes

0 16.11.15 — angio kontrola — AVF funkéna - avSak stendza stentu je vysoko
pravdepodobna

0 19.11.15 - 1x 2 ihly , A — stary vpich, V- nové miesto s vyuzitim stentu — bez prob.
0 15.12.15 - zanik allog. stentu — znova metdéda SN/CO- pac. odmieta Perm.cath.!!!
0 03.02.16 — 6x2 ihly zatial ostré - metdédou BH, QB 350

U 03.05.16 — bez problémoy, tupé ihly metédou BH, QB 350 ml/min. Po kontrole u angio chirurga —
miesto vpichov je jediné mozné miesto, recirkulacia nepritomna, pine funkcna AVF
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H.T. 78r.
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[21.10.201520:09,

[73.04.2015m0:17,
[{16.11.201505:46,

[02.06.20150:16,

15.12.2015@7:26,

[13.01.201675:45,

[@02.09.2015m@0:14,

[@21.09.2015m@0:13,

[{12.04.201622:04,
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4. Zaver

Zavedenie monitoringu AVF na nasom pracovisku pomocou presnych zapisov, fotiek a nakresov,
prispelo znacnou mierou ku skvalitneniu a urychleniu kvalitnej a komfortnej HD pre pacienta aj
personal.

Je to metdda, nie zlozita , avSak vyzadujuca Cas a ochotu personalu.

Na nasom pracovisku sa nam jednoznacne osvedcila, hlavne pri komplikovanych AVF, kde bola
jasne urCena technika a forma postupu, nebola zaloZzena na ,,nahode*.

Zaroven prispela k v€asnému odhaleniu i rieSeniu komplikacii a vysoko pozdvihla naSu
spolupracu s cievnym chirurgom a radiolégom.
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