Lécba akutniho selhani ledvin

Lécba akutniho selhani ledvin probihd na nefrologickém oddéleni / JIP. Pri |é¢bé je dllezité zajisténi a monitorovani
zdkladnich zivotnich funkci; bilancovani tekutin s pfesnym sbérem modi a sledovani stavu hydratace.

Postrenalni ASL: obnoveni drendze moc¢i mechanicky mize probihat pfirozenou cestou (mocovy katétr, stent),
nebo mimo prirozené cesty (perkutanni epicystostomie, punkéni nefrostomie); poté ve vhodné dobé odstranit
vlastni prekazku.

Prerenadlni ASL: obnoveni rendlniho perfizniho tlaku — stfedni arteridlni tlak (MAP) 75-80 mm Hg: doplnénf
cirkulujiciho objemu u pravych hypovolémii podle charakteru ztrat (elektrolytové roztoky, plazma, krev), zlepSeni

efektivniho plazmatického objemu u nepravych hypovolémii (plazamexpandéry, albumin, plazma i krev); MAP <
70 mm Hg: Uprava objemu + vazopresorické léky.

Ostatni pripady + rendlni ASL: |éCba podle pricCiny.

Obnoveni diurézy pFi oligoanurii:

= zajiSténi normovolémie - furosemid v max. davce do 500 mg i.v. b&€hem 30 min,
= 20% mannitol 100-250 ml béhem 10-30 min pfi crush syndromu + myoglobinurie,
= kontinudIni podavéni dopaminu 1,5-2,5 pg/kg/min — vazodilatace v ledvinach.

Hyperkalemie: restrikce prijmu drasliku — pfi akutnim ohrozeni:

akutni hemodialyza (nejucinné;si),

10% calcium gluconicum 10-30 ml i.v. / NaCl 10-30 ml i.v. (inhibice membranového Ucinku K),
40% Glc 250 ml + 24 IU Ins / 8,4% NaHCO3> 100 ml v 30 min infuzi (podpora utilizace K v burice),
iontoménice Resonium A / Calcium Resonium 1-2 odmeérky po 2-4 p.o. s laktuldézou / v rektdlnim
klyzmatu.

Hypokalemie (hrozi v polyurické fazi ASL, nastupujicim anabolismu a Upravé MAC): suplementace K (kalium
chlorid).

Lécebna vyziva: denni energeticky pfijem 160-200 kJ/kg; bilkoviny 0,8-1,2 g/kg, sacharidy 6-8 g/kg, tuky do 1
a/kg.

Nahrada ledvinné funkce probihd mimotélnimi ocistovacimi metodami, mezi nez radime intermitentni
hemodialyzu + hemodiafiltraci / kontinudlni hemofiltraci + hemodiafiltraci).

Clanek neobsahuje vse, co by mél.

(/'-' Mlzete se pridat k jeho autorlim (https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=L%C3%A9
%C4%8Dba_akutn%C3%ADho_selh%C3%A1n%C3%AD_ledvin&action=history) a jej.

O vhodnych zménach se Ize poradit v diskusi.

L

Odkazy
Externi odkazy

» M AKUTECZ® Akutni selhdni ledvin — interaktivni algoritmus + test (http://www.akutne.cz/index.php?pg=vyukov
e-materialy--rozhodovaci-algoritmy&tid=248)
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