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REFRAKTER HIPERFOSFATEMI

UYKU BOZUKLUKLARI OLAN HASTALAR

GEBELIK VE YOGUN HEMODIYALIZ

GOCUKLARDA EV HEMODIYALIZi

REFRAKTER ASIT

PD TEKNIGININ BASARISIZLIGINDAN SONRA EVDE HEMODIYALIZ (EVDE TEDAVI

DEGISIKLIGI)

YASLI HASTALARDA EV HEMODIYALIZi

I GiRis

Ev hemodiyalizi (EHD) ve daha sik (ya da yogun) EHD, haftada ii¢ kez mer-
kezde uygulanan hemodiyalize (konvansiyonel hemodiyaliz [KHD]) kiyasla
bazi avantajlar saglamaktadir.! Belirli hasta gruplarinda, yogun hemodiyaliz
(HD) dozu (haftada >12 saat) i¢in, spesifik tibbi endikasyonlar vardir ve EHD,
HD recetesinin hasta gereksinimlerine uyarlanmasi i¢in esneklik saglamakta-
dir. Bu boliimiin amaci, evde daha yogun HD uygulamasiin yarar sagladig
spesifik hasta gruplarini ele almaktir.
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Yasli hastalardaki bu potansiyel yararlara karsin, ¢esitli giiclikkler de de-
vam etmektedir. Kendi kendine tedavi siklikla uygulanabilir degildir ve evde
daha sik EHD, hasta i¢in bunaltict olabilmektedir. Tedavi partneri yardim et-
meye istekli oldugunda dahi, 6nemli bir adanmislik gereklidir. Entegre diyaliz
iceren rehabilitasyon programlari, hastalarin EHD egitimini basarili bir bigim-
de tamamlamasina yardimci olabilmektedir; ancak bu tiir programlar yaygin
sekilde olusturulmamistir.®* Bakim evinde PD, rolatif olarak daha iyi yapilan-
dirilmistir; bakim evlerinde EHD uygulanabilmesine karsin, emek yogunlugu
daha yiiksektir ve bakim evi ¢alisanlarinin ¢gabasini gerektirmektedir. Bu giic-
liiklere karsin, EHD nin yash hastalarda kullaniminin sadece miimkiin oldugu
degil, ayn1 zamanda hasta memnuniyetini de sagladigi gosterilmistir.®' Yash
hastalarda EHD’nin basarili bir bigimde baslatilmasi i¢in, hekimler, hemsire-
ler, sosyal hizmet uzmanlari, diyetisyenlerle birlikte aileleri igeren multidisip-
liner bir yaklasim ¢ok onemlidir. Genel olarak, hastalara diyaliz modaliteleri
arasinda se¢im yapma sansi taninmasi yasam kalitesini arttirabilmektedir.

Giderek artan geriyatrik hasta popiilasyonunda ev modaliteleri géz ardi
edilmemelidir.*®
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