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Elintarkeat munuaiset

Mita tehtavia
munuaisella on?

Munuaiset poistavat kehosta yli-
madrdistéd nestettd, suoloja ja kuona-
aineita. Kuona-aineet ovat aineen-
vaihdunnan sivutuotteita, joita syntyy
elimiston solujen toiminnan seurauk-
sena. Ne on poistettava kehosta, jotta
elimistd voisi toimia normaalisti.

Munuaiset erittidvit hormoneja, joista
tarkeimmit ovat erytropoietiini (EPO)
ja reniini. Erytropoietiinia tarvitaan
punasolujen muodostusta varten. Re-
niinihormoni on tirked verenpaineen
sadtelyssa.

Munuaiset sditelevit elimiston
happo-emistasapainoa ja osallistuvat
D-vitamiiniaineenvaihduntaan. Aktii-
vista, toimivaa D-vitamiinia tarvitaan
luuston muodostukseen.

Mita krooninen munuaistauti
tarkoittaa?

Krooninen munuaistauti on pitkaai-
kainen, etenevi sairaus, jossa munu-
aisten toiminta heikkenee vihitellen.
Se on yleensi aluksi oireeton. Munu-
aisten toiminnan heiketessda munu-
aiset eivdt endd kykene poistamaan
elimistostd yliméaardistd nestettd tai
puhdistamaan verta kuona-aineista.

Kroonisen munuaistaudin tavallisim-
pia aiheuttajia ovat diabetes, munu-
aiskerdstulehdukset, perinnolliset
sairaudet ja valtimokovettumatauti.

Kroonisen munuaistaudin hoidon
kulmakivié ovat elintapahoito ja
ladakehoito. Vaikea-asteista munuais-
ten vajaatoimintaa hoidetaan myos
dialyysihoidolla, munuaisensiirrolla
tai oireenmukaisella hoidolla.

Muista oikeat elintavat

Oikeat elintavat ovat tarked osa munuaistaudin
hoitoa. Ne auttavat sinua voimaan paremmin.

» Vihenni suolan kayttoa.
+ Noudata kasvipainotteista ruokavaliota.
« Vilta kovia rasvoja.

« Ali tupakoi.

o Muista sadnnollinen liikunta.

« Vilta ylipainoa.



Dialyysihoito

Kun pelkka elintapa- ja ladkehoito

ei endd riitd, ja munuaistauti etenee
vaikea-asteiseksi, aloitetaan dialyysi-
hoito.

Dialyysihoidon aloitus on suuri ela-
ménmuutos. Se herdttdd monenlaisia
tunteita. Dialyysin aloitus jannittda ja
voi tuntua pelottavalta. On normaalia
miettia, miten se vaikuttaa omaan
eldmdan, tyontekoon, harrastuksiin,
vapaa-aikaan, perheeseen ja ystaviin.

Kun dialyysihoidosta saa tarpeeksi
tietoa ennen sen aloitusta, moniin
kysymyksiin saa vastauksen ja epévar-
muus vdistyy. Jos asiat mietityttavit,
voi olla hyvi etsid vertaistukea ja
keskustella jonkun kanssa, joka on
parhaillaan tai on ollut dialyysissi.

Viimeistéddn dialyysihoidon alettua
usein huomaa, ettd vaikka arki muut-
tuukin jonkin verran, dialyysi ei estd
viettdmaésta itselle mieluista elamaa.
Hoidon alettua vointi usein paranee
ja jaksaa enemmadn omassa arjessaan.
Dialyysissa oleva voi kdyda tyossd,
harrastaa, liikkua ja matkustaa.

Mita dialyysihoito
tarkoittaa?

Dialyysi korvaa osittain munuaisen

toimintaa. Se auttaa munuaisten
vajaatoiminnan aiheuttamiin oireisiin,
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kuten vdsymykseen, pahoinvointiin ja
ihon kutinaan. Tavoitteena on eh-
kaistd lisdsairauksien syntymistd sekd
parantaa eldménlaatua. Dialyysissé ve-
riarvot eivit tavallisesti ole normaalit
ja dialyysihoito kuormittaa elimistod
pidemmaén péille. Pddosin dialyysilld
padstéadn kuitenkin riittdvaan hoito-
tasapainoon ja se lisad merkittavésti
elinikdd. Dialyysihoidon turvin voi
elad kymmenid vuosia.

Dialyysimuotoja ovat hemodialyysi ja
vatsakalvodialyysi. Dialyysihoitoa voi
tehdé kotona tai hoitoyksikdssa.

Milloin dialyysihoidon aloi-
tus on ajankohtaista?

Dialyysihoitomuodon valinnan aloi-
tuksen ajankohta on yksilollinen. Ve-
rikokeiden tulosten lisaksi tarkastel-
laan my6s, miten hitaasti tai nopeasti
arvot muuttuvat.

Kun munuaissuodos eli munuaisten
toimintaa mittaava laskennallinen
GFR-arvo putoaa pysyvisti alle 20

ja varsinkin kun se ldhestyy 15, on
todennékaistd, ettd dialyysi on jossain
vaiheessa edessa. Téstd ajanjaksosta
kéytetddn yleensd nimed predialyysi-
vaihe.

Predialyysivaiheessa aletaan miettid
sopivaa dialyysimuotoa ja kiyn-



nistetdan tutkimukset munuaisen-
siirtolistalle asettamista varten. Jos
munuaisensiirto on mahdollinen, on
hyvi kartoittaa jo aikaisessa vaiheessa
loytyisiko lahipiiristd halukasta elévad
munuaisen luovuttajaa.

Dialyysihoito pitdd yleensa aloittaa,
kun GFR-arvo on keskiméérin 7-8 ja
urea 30 tienoilla. Aloitusajankohta on
yksil6llinen ja siinéd otetaan huomioon
kokonaistilanne ja munuaisten vajaa-
toiminnan aiheuttamat oireet.

Dialyysihoito pyritddn aina aloitta-
maan hallitusti ja suunnitelmallisesti.
Laboratoriotuloksia ja vointia seura-
taan tiiviisti, kun dialyysihoidon aloi-
tus nédyttdd lahestyvan. Kdytdnnossa
munuaistoiminta voi kuitenkin joskus
heikentya yllattden esimerkiksi infek-
tion tai muun sairauden yhteydessé.

Jos dialyysin tarve ilmenee nopeasti,
hemodialyysi pystytddn aloittamaan
saman pédivan aikana. Talloin kéyte-
tddn véliaikaista kaulalaskimoon asen-
nettavaa katetria. Se mahdollistaa hoi-
don nopean aloituksen, mutta ei ole
tarkoitettu pitkédaikaiseen kayttoon.
Jos dialyysi on aloitettava péivien tai
viikon sisdlld, voidaan hemodialyysia
varten asentaa tunneloitu katetri, joka
sopii sekd hoidon nopeaan aloituk-
seen ettd pidempiaikaiseen kéyttoon.

Myos vatsakalvodialyysi voidaan aloit-
taa tarvittaessa suhteellisen nopeasti.
Se edellyttédd dialyysikatetrin asen-
tamista ja hoidon aloitusta yleensi
sairaalassa alussa pienemmilld dialyy-
sinestemaédrilla.




Dialyysimuodon valinta

On tirkeid, ettd jokainen dialyy-
sihoitoa tarvitseva loytéa itselleen
parhaiten sopivan dialyysimuodon.
Dialyysimuodon valintaan vaikuttavat
ladketieteelliset tekijat, terveydellinen
tilanne, eldméntilanne sekd oma ja
laheisten ajatukset hoitomuodosta.
Hoitomuotoa voi muuttaa vield paa-
toksenteon jalkeenkin, jos eldmanti-
lanne tai mieli muuttuu.

Tietoa eri hoitovaihtoehdoista saa
ladkérin ja dialyysihoitajan tapaami-
sessa, hoitoyksikkdjen jarjestdmistd
koulutustilaisuuksista ja digihoito-
polulta seké esimerkiksi Munuais- ja
maksaliiton kotisivuilta www.muma.
fi/munuaiset.

Dialyysimuotoa valittaessa on hyva
miettid ensin, onko mahdollisuuksia

tehda dialyysihoito omatoimisesti
kotona. Kotidialyysi on monelle hyva
hoitomuoto, silld se on helpompi
sovittaa arkeen, ty6hon ja vapaa-ajan
viettoon. Kotidialyysimuotoja ovat
vatsakalvodialyysi ja kotihemodialyysi.
Kotidialyysié voi tehdd myds avustaja.
Joissakin sairaaloissa on omahoito-
kioski, jossa on mahdollisuus tehda
hemodialyysihoito itse oman aikatau-
lun mukaisesti silloin, kun hoitoyksik-
ko on auki.

Terveydenhoidon yksikossa dialyysis-
sd kdyminen on hyvé vaihtoehto, jos
tuntuu, ettd tarvittavat laitteet tai va-
lineet eivat mahdu kotiin tai ei halua
sairaalan oloista tilaa kotiinsa. Hoi-
toyksikossa hoidossa kdydédian yksikon
aikataulun mukaan. On hyvi selvittdaa
ajoissa, missé ldhin dialyysiyksikké on.




Hemodialyysi

hoitoyksikossa

» Hoitoaika méaraytyy yksikon
aikataulun mukaan.

« Dialyysihoitoon pitdd matkus-
taa ja joskus matkat voivat olla
pitkia.

« Dialyysi tehddin yleensd kolme
kertaa viikossa vdhintdan nelja
tuntia kerrallaan.

+ Vointi voi vaihdella, koska hoi-
to tehddian harvemmin.

» Hoidon vilipdivit ovat vapaata.

+ Koska dialyysihoito tehdain
harvemmin, on yleensi neste- ja
ruokarajoituksia.

« Dialyysitarvikkeet eivit vie
tilaa kotona.

¢ Matkustaminen on mahdollis-
ta, mutta vierasdialyysin jirjes-
timinen pitda aloittaa useampi

kuukausi ennen matkaa.

Hemodialyysi

kotona

+ Hoito tehdédéin usein useam-
min ja lyhyempiné hoitoina kuin
hoitoyksikossa.

+ Hoito on turvallista kotona,
koska sen tekemiseen saa riitta-
vian koulutuksen.

« Dialyysikone vie tilaa kotona.

« Dialyysin tekeminen kotona
vaatii muutostoitd kodin sahko-
ja vesiliitantoihin.

« Dialyysihoidosta voi pitad
vapaapdivid ladkarin ohjeiden
mukaisesti.

» Mokilld voi viettda esimerkik-
si viikonlopun ilman dialyysia,
mutta pidempi oleskelu vaatii
vierasdialyysissa kidymista.

o Perinteisti dialyysikonetta

ei voi ottaa mukaan matkalle.
Markkinoilla on myos pieniko-
koisempi malli, jonka mukaan
ottaminen on helpompaa.

Vatsakalvodialyysi

» Hoito tehddin péivittdin joko
4-5 kertaa kisivaihdoilla tai
yolld koneella.

o Pdivéan késivaihdon voi tehda
myos esim. tyopaikalla, jos sielté
16ytyy soveltuva tila.

+ Tarvikkeet vieviit tilaa kotona.

+ Matkustaminen on helppoa:
dialyysinesteet voi ottaa mu-
kaansa tai tilata kohteeseen.
yleensd matkalla hoito tehddian
kisivaihdoin.



Kotona tehtava dialyysi

Kotidialyysi on monelle erinomainen
hoitomuoto, silld se on helpompi
sovittaa arkeen, ty6hon ja vapaa-

ajan viettoon. Riittdvin koulutuksen
jalkeen dialyysin tekeminen kotona on
turvallista.

Hoito on itsendisempéid, koska dia-
lyysihoidon voi kotona tehda itselle
sopivana ajankohtana. Dialyysihoito
voi tuntua mielekkaaltd, koska siina
saa ottaa enemmain vastuuta omasta
hoidostaan. Koska kotona hoito teh-
dddn padsaantoisesti useammin kuin

yksikossé, kotidialyysissé olevalla on
usein vihemman neste- ja ruokarajoi-
tuksia.

Kotidialyysid mietittdesséd on hyva
huomata, etté tarvikkeet ja mahdolli-
nen dialyysikone vievit tilaa kotona.
Varsinkin kotihemodialyysié varten
kotiin joudutaan tekemaidn muutos-
toitd. Hoidosta kertyy runsaasti pah-
vi-, seka- ja muovijétettd, ja sahko-,
vesi- ja jatekulut voivat nousta.

"Kotidialyysissd olen pystynyt
eldmddn jopa aktiivisempaa
eldmdd kuin ennen.”

"Kotidialyysi vie aikaa vihdn
viikosta, mutta se antaa mahdol-
lisuuden eldd ihan yhtd tdytti
eldmdd kuin aikaisemmin, vain
aikataulutusta tarvitaan enem-

»

man.

"Témd on vakava sairaus, joka
pitdd ottaa tosissaan ja hoitaa
huolella, mutta sen ei tarvitse
antaa alkaa hallita eldmdd.”

"Kotidialyysistd kiinnostuin heti
kun sitd ehdotettiin, tuntui ja
tuntuu edelleen ainoalta vaihto-
ehdolta dialyysin tekoon”




Kun harkitset kotidialyysia

Hyvaa

« Dialyysin voi tehda itselle
sopivana ajankohtana.

+ Arkeen mahtuu helpommin
aikaa opiskeluun, tyésken-
telyyn tai harrastuksiin, kun
dialyysihoito ei ole sidottu
hoitoyksikon aikatauluun.

« Dialyysihoidon voi tehda
useammin, joten vointi on
tasaisempi.

« Kotidialyysissd on usein
vihemman neste- ja ruokara-
joituksia.

« Dialyysihoito voi tuntua mie-
lekkaammalti, koska saa ottaa
vastuuta omasta hoidostaan.

Ota huomioon

« Dialyysin tekeminen omatoi-
misesti vaatii riittdvda nakoky-
kyé ja sormindpparyytta.

+ Puhelinneuvontaa varten

kuulon on oltava riittdvi ja on
osattava suomea.

« Tarvikkeet ja mahdollinen
dialyysikone vievit tilaa koto-
na.

« Kotiin voi joutua tekeméiin
muutostoita.

« Kotidialyysin tekemiseen saa
hyvin koulutuksen.

« Kotona tehtivi dialyysi on
turvallista.

« Apua ja neuvontaa on saata-
villa ympéri vuorokauden.

«» Kotoa voi siirtya dialyysiin
viliaikaisesti tai pysyvisti hoi-
toyksikkoon, jos vointi huono-
nee tai alkaa kirsid hoitovisy-
myksesta.

« Varsinkin vatsakalvodialyy-
sissd matkustaminen ja mok-
keily on helpompaa, mutta
myo6s hemodialyysissd oleva voi
matkustella.

+ Hoidosta kertyy runsaasti
pahvi-, seka- ja muovijitettd.

» Sdahko-, vesi- ja jatekulut voi-
vat nousta.

« Kotidialyysistikin voidaan
perié sarjahoitomaksu.

« Dialyysi vie kotonakin aikaa.

¢ Olet itse vastuussa siiti, etti
teet riittdvan méaran dialyysi-
hoitoa.



Hemodialyysi

Hemodialyysilld (HD) tarkoitetaan
veren puhdistamista kuona-aineista
ja ylimaardisesta nesteestd dialyysiko-
neessa olevan suodattimen avulla.

Hemodialyysid varten tehdaén kéteen
veritie eli fisteli, jossa laskimo yhdis-
tetdadn valtimosuoneen. Jokaisen he-
modialyysihoidon alussa verisuoniin
pistetédén kaksi kanyylid, joiden kautta
veri ohjataan dialyysikoneeseen ja
puhdistettuna takaisin verenkiertoon.
Joskus veritiend kéytetddn suureen
laskimoon asetettua dialyysikatetria.

Keskushemodialyysilla tarkoitetaan
sairaalassa tai hoitoyksikossa tehté-
véd hoitohenkilokunnan avustamaa
hemodialyysid. Omatoimisessa kes-
kushemodialyysissa hoitoa tarvitseva

pumppu

puhdistettu
veri

osallistuu hoidon suunnitteluun ja
valmisteluun, mutta saa tarvittaessa
apua hoitohenkilokunnalta. Hoidossa
kaydaan kolme kertaa viikossa 4—5
tuntia kerralla hoitoyksikon aikatau-
lun mukaisesti. T4lloin on yleensd
noudatettava ruokavaliota ja nestera-
joitusta.

Kioskihemodialyysissé dialyysin voi
tehdd omatoimisesti sairaalassa tai
hoitoyksikossa tdhén varatussa tilassa,
jossa hoitotarvikkeet ja laitteet ovat
kéytettavissa. Kioskihemodialyysin voi
tehdd oman aikataulunsa mukaisesti
useampana péivand viikossa lyhyina
hoitoina esim. 3 tuntia kerrallaan.
Talloin harvemmin tarvitaan ruokava-
liota tai nesterajoitusta.

HEMODIALYYSI

poistettu neste
ja kuona-aineet

dialysaattori

dialyysineste



Kenelle hemodialyysi sopii?

Varsinkin yksikossd tehtavd hemodia-
lyysi sopii periaatteessa kaikille, jotka
tarvitsevat dialyysihoitoa.

Elimaa hemodialyysissa

Fistelikddella voi tehdd normaaleja
paivittdisid askareita, kuten kevytté
tyota ja kotiaskareita. Fistelikddesta ei
saa ottaa verenpainetta tai verikokeita
eikd siihen saa laittaa kanyyleita. Fis-
telikddessd ei suositella pidettaviksi
kiristdvid sidoksia, tiukkoja resoreita,
kelloa tai rannerengasta.

Hemodialyysissé oleva voi harras-

taa liikuntaa monipuolisesti. Vaikka
fistelikdteen kohdistuvaa puristusta
on syytd valttad, esimerkiksi kuntosa-
lilla voi hyvin kayda, sill4 fisteli toimii
usein paremmin, kun katta kayttaa
reilusti. Infektioiden valttamiseksi he-
modialyysihoidon jilkeen ei suositella
uimista tai saunomista ennen kuin
pistopaikkojen péille on kehittynyt
rupi.

Ajan kuluminen hoidossa

Monet sanovat, ettd ajankuluminen
hemodialyysissd on pidemmaén pélle
ongelmallista. Hoitojen ajaksi kan-
nattaa suunnitella monipuolisesti
erilaista tekemistd. Hemodialyysin

aikana ei tarvitse olla paikallaan. Itse
asiassa hoidon tehoa voi lisdtéd kevyilla
lilkuntaharjoitteilla.

Dialyysihoidon aikana voi tehdd muu-
takin kuin katsoa televisiota. Hoidon
aikana voi kéyttaa dlylaitteita, kuten
lappadrid, tablettia tai dlypuhelinta,
kuunnella dénikirjoja tai podcasteja
sekd lukea kirjoja tai lehtid. Naiden
kayttoa helpottamaan on olemas-

sa lapparitelineitd, kirjatelineité tai
saddeltavid sankytarjottimia. Myds
esimerkiksi palapelit, timanttimaalaus
tai ristikot ja sudokut voivat olla mu-
kavaa ajankulua hoidon ajaksi. Joskus
voi my0s antaa itselleen luvat ottaa
hoidon aikana péivétorkut.

Kotihemodialyysi

Hemodialyysihoidon voi turvallisesti
tehdd my6s kotona. Kotidialyysin hoi-
totulokset ovat hyvig, eikd komplikaa-
tioita ole sairaaladialyysid enemman.

Kotihemodialyysissé hoito voidaan
raataloida yksilolliseksi helpommin
kuin sairaaladialyysissd. Osa tekee
hoidon viisi kertaa viikossa 2,5 tuntia
kerrallaan. Jotkut tekevit hoidon

joka toinen pdiva, toiset 6isin nuk-
kuessaan. Koska kotidialyysihoitoa
tehddén useammin, ruoka- ja nestera-
joituksia tarvitaan harvemmin.
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Kotona tehtdvi dialyysi sopii ldhes
kaikille, joilla on motivaatiota tehda
hoito omatoimisesti ja ovat valmiita
sitoutumaan siihen. Yleensi kaikki,
jotka haluavat oppia tekemaén dialyy-
sin kotona myds oppivat sen. Kotona
tehtdvd hemodialyysi vaatii riittdvaa
sormindppdryyttd ja nakokykyd, jotta
hoidon pystyy tekeméaén. Kuulon on
oltava riittdva puhelinohjaukseen ja
on osattava suomea, jotta neuvontaa
voi saada ympéri vuorokauden. Joskus
kotona tehtévin dialyysin voivat estéd
muisti- tai oppimisongelmat. Koto-
na ei tarvitse olla perheenjésenti tai
avustajaa, mutta joskus voi olla turval-
lisempaa, ettd hoidon aikana ei ole
kotona yksin.

Kotidialyysin tekemiseen annetaan
aina riittavan pitka koulutus ja neu-
voja ja apua voi kysya hoitoyksikosta
tarvittaessa. Koulutusjakson pituus on
yksilollinen ja voi vaihdella kolmesta
viikosta kolmeen kuukauteen. Dia-
lyysin tekeminen ensimmadisia kertoja
yksin kotona jénnittdd useimpia, mut-
ta se muuttuu yleensd nopeasti ru-
tiiniksi. Hemodialyysin aloittaminen
itse pistamalld voi tuntua pelottavalta,
mutta lddkarien mukaan kaikki ovat
halutessaan oppineet hoidon. Dialyy-
sid tekevien kertomuksien mukaan
pistdmiseen tottuu nopeasti.

Koulutusjakson aikana kdydédén koto-
na ja péitetddn yhdessa tuleva hoito-
paikka. Samalla selvitetddn muutos-
toiden tarve ja tarvittavat muutostyot
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jarjestetdéan kotiin. Muutostyot ovat
maksuttomia. Muutost6ihin kuuluvat
sahko- ja vesiliitdnnat. Dialyysilaitetta
varten vedetddn mittaritaulusta oma
siahkojohto, ja laitteella on oma maa-
doitettu pistorasia, jota ei saa kayttdd
muille sdhkolaitteille dialyysin aikana.
Huoneen kaikki pistorasiat maadoite-
taan ja vikavirtasuojataan.

Hemodialyysilaite tarvitsee vettd hoi-
don aikana. Vesiliitantd on samanlai-
nen kuin pesukoneella, ja se laitetaan
kylméavesiputkeen. Dialyysilaitteen

ei tarvitse olla vesipisteen vieressa,
vesiletkut voivat olla pitkétkin. Vesi-
letkut keritdan hoidon jélkeen koneen
viereen.

My6s hemodialyysissé oleva voi
matkustella tai viettaa kesia mokilla,
mutta talloin dialyysissa on kayta-

v ldheisessd yksikossd, joihin on
varattava paikka hyvissé ajoin. Paa-
sddntoisesti kotihemodialyysikonetta
ei voi kuljettaa mukana sen koon ja
tekniikan vuoksi. Markkinoilta l6ytyy
myds 30—40 kiloa painava laite, jota
voi kuljettaa. Useimmille dialyysid
tarvitsevilla perinteinen kolme ker-
taa viikossa tapahtuva hoito ei talla
laitteella ole riittdv4, joten hoitoa on
tehtdvd useammin.



Vatsakalvodialyysi

Vatsakalvodialyysid eli peritoneaali-
dialyysié eli PD-hoitoa voidaan tehda
kasivaihdoilla (CAPD) tai yoaikaan
koneellisesti (APD). Vatsakalvodia-
lyysi on kotona omatoimisesti tehtava
hoitomuoto.

Vatsakalvodialyysid varten asetetaan
pienessd leikkauksessa katetri vatsa-
onteloon, jonka kautta dialyysineste
valutetaan siséén ja ulos. Noin 50
senttimetrin mittaisesta katetrista 20
cm on vatsaontelossa, 10 cm tun-
neloituna vatsanpeitteisiin ja 20 cm
vatsanpeitteiden ulkopuolella. Katet-
rin jatkeeksi tulee liséksi vahintdén 20
cm:n mittainen véliletku.

Vatsakalvodialyysissa dialyysineste
valutetaan vatsaonteloon ja annetaan
vaikuttaa joitakin tunteja. Sen jélkeen
vatsaontelossa ollut neste valutetaan
ulos ja puhdas dialyysineste laitetaan
tilalle. Dialyysinesteen vaihto pitad
tehda steriilisti, jotta bakteereita ei
pédse vatsaonteloon.

Koulutus vatsakalvodialyysiin tapah-
tuu yleensi polikliinisesti. Kotidialyy-
sin tekemiseen annetaan aina riittdvéin
pitké koulutus. Koulutusjakson pituus
on yksilollinen. Neuvoja ja apua voi
kysya hoitoyksikostd aina tarvittaessa.
Dialyysinesteet toimitetaan apteekista
suoraan kotiin, muita tarvikkeita voi
joutua hakemaan itse sairaalasta tai

terveyskeskuksesta. Joillakin paikka-
kunnilla my6s vélineet toimitetaan
kotiin. Dialyysinesteet ja vilineet
vaativat varastotilaa kotona.

Kenelle vatsakalvodialyysi
sopii?

Vatsakalvodialyysi ei vélttdmatta sovi,
jos takana on isoja vatsanalueen leik-
kauksia ja on muodostunut runsaasti
kiinnikkeitd. Hoitomuodon voivat
estdd myos kookkaat tyrdt, joita ei
voida korjata leikkauksella. Merkittava
ylipaino (BMI yli 45) voi olla este hoi-
dolle. PD-hoito lisdd energian saantia
ja jos tavoitteena on painonpudotus

VATSAKALVO-
DIALYYSI

dialyysineste

/—
Myysi- l
katetri

ulosvalutettu
neste
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munuaisensiirtoa varten, vatsakal-
vodialyysi ei ole paras vaihtoehto.
Normaalikokoiselle ihmiselle hoito ei
kuitenkaan useimmiten aiheuta mer-
kittédvédd painonnousua.

Isokokoisen ja lihaksikkaan henkilon
aineenvaihdunta on vilkkaampaa ja
hoidon teho ei valttamatta ole riittava,
mutta on huomioitava, ettd vatsakalvo
toimii aina yksil6llisesti. Vatsakalvo-
dialyysissa 10 kilon nostorajoitus voi
olla este tyossidkdynnille tai harrastuk-
selle, joka edellyttdd nostoja ja ponnis-
tuksia. Myos vatsakalvodialyysi vaatii
riittdvad niakokykyd ja sormindppa-
ryyttd. PD-hoito sopii myos idkkaille,
koska hoitoa voi tehdd kotona myos
avusteisesti.

_L-_-

Elamaa vatsakalvo-
dialyysissa

Vatsakalvodialyysi ei sido hoitoa
tiettyyn paikkaan, vaan dialyysineste-
pussit voi ottaa mukaan myos tyo- tai
opiskelupaikalle. Yoll4 tehtdva hoito
antaa vapauden tehda pdivin aikana,
mitd haluaa. Matkailu ja vaikka mok-
keily onnistuvat melko vaivattomasti,
silld dialyysinesteet voi tilata matka-
kohteeseen tai ottaa mukaansa.

Dialyysissé oleva voi elda ja liikkua
normaalisti, vaikka dialyysineste on
vatsaontelossa. Vatsakalvodialyysi-
hoito venyttdd vatsaonteloa jonkin
verran ja se voi aiheuttaa tiyttavan




olon. Vatsakalvodialyysid tekeva voi
harrastaa useimpia liikuntamuoto-
ja. Vatsaontelon voi tyhjentdd koko-
naan tai osittain ennen kovempaa
urheiluharrastusta, kuten aerobicia
tai pallopeleja. Kamppailulajit eivit
sovi vatsakalvodialyysissé olevalle.

Vatsasta tuleva katetri voi tuntua
rajoittavalta, ja valttamatta julkisel-
la rannalla tai uimahallissa ei tunne
oloaan kotoisaksi. Katetrin voi kui-
tenkin suojata, jolloin esimerkiksi
uiminen on mahdollista. Yksityis-
eldmassa katetriin tottuu yleensa
nopeasti, eikd nesteiden vaihto tun-
nu perheenjésenistd oudolta, kun
he saavat tutustua hoitomuotoon.

Vatsakalvodialyysi
kasivaihdoilla

Jatkuvassa peritoneaalidialyysissa
(CAPD eli Continuous Ambulatory
Peritoneal Dialysis) eli kdsivaihdoissa
dialyysinesteet vaihdetaan 4—5 kertaa
vuorokaudessa. Néin dialyysi toimii
jatkuvasti ja vastaa eniten omien mu-
nuaisten toimintaa. Nesteen vaihdon
voi sovittaa omaan pdivdohjelmaansa
ja sen voi tehdd missd tahansa puh-
taassa paikassa. Dialyysinesteet on
pakattu 1,5-3 litran pusseihin.

Vatsakalvodialyysi
yokoneella

Automaattinen peritoneaalidialyysi
(APD eli Automated Peritoneal Dialy-
sis) toteutetaan koneen avulla yleen-
sd Oisin. Dialyysinesteen sisddn- ja
ulosvaluttamisen tekee dialyysikone,
johon ohjelmoidaan sopiva nesteen-
vaihto-ohjelma. Koneeseen laitetaan
illalla yon aikana tarvittava nestemaa-
rd, ja nukkumaan mennessé kytke-
tddn katetri koneen letkusysteemiin.
Konehoito kestdd yleenséd 89 tuntia.
Joissakin tapauksissa paivan aikana
on tehtéva lisdksi yksi nesteenvaihto.
Hoitomuoto soveltuu hyvin esimer-
kiksi tyossakayville.
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Sosiaaliturva dialyysissa

Dialyysihoidossa oleva voi hakea Ke-
lalta 16 vuotta tiyttdneen vammaistu-
kea tai eldkettd saavan hoitotukea seka
korvausta terveydenhuoltoon tehdyis-
td matkoista. Myos ladkarin madrda-
misté ladkkeistd voi saada korvausta.

Julkisen terveydenhuollon asiakas-
maksuilla on kalenterivuosittainen
maksukatto, johon lasketaan mukaan
mm. sarjahoidon maksut ja sairaalan
poliklinikkamaksut. Maksukaton
taytyttyd julkisen terveydenhuollon
palvelut ovat pddosin maksuttomia

kyseisen kalenterivuoden loppuun
saakka. Maksukaton téyttymistd on
seurattava itse. Suuret sairastamisen
kulut voivat oikeuttaa verottajalta
haettavaan veronmaksukyvyn alentu-
misviahennykseen.

Dialyysihoidon tekeminen kotona
saattaa edellyttdd pienid asunnon
muutostoitd. Oma hyvinvointialue
huolehtii tarvittavista muutostoistd,
joten asiakkaalle ei aiheudu niistd
kustannuksia.

Elama dialyysissa

Munuaistaudit etenevit yleensé hi-
taasti, joten sairauteen on ehké voinut
tutustua rauhassa jo ennen dialyysi-
hoitojen aloitusta. Tietoisuus krooni-
sesta pitkdaikaissairaudesta aiheuttaa
usein epdvarmuutta, ahdistuneisuutta
ja huolta tulevaisuudesta. Jokainen
tyostdd sairastumiseen liittyvid tuntei-
ta ja ajatuksia omalla tavallaan, yhta
oikeaa tapaa ei ole olemassa. Tun-
teita on hyvé késitelld monin tavoin
esimerkiksi puhumalla, kirjoittamalla
tai valokuvaamalla yksin tai muiden
kanssa.

Kun dialyysihoito alkaa, pyri jatka-
maan arkeasi mahdollisimman nor-
maalisti. Tee itsellesi mieluisia asioita,
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jatka harrastuksiasi ja lilkuntaa mah-
dollisuuksien mukaan. Ald unohda
sosiaalisia suhteita ja ystaviési, vaikka
dialyysihoito voi tuntua aikaa vievalta
ja raskaalta.

Al4 jia sairauden kanssa yksin. Ver-
taistuki auttaa selviytymdin sairauden
eri vaiheissa. Vertaistukija on kokenut
saman sairauden ja hdn on valmis
kuuntelemaan ja jakamaan kokemuk-
sia. Vertaistuki tdydentdd terveyden-
huollon seké ldheisten ja ystdvien
antamaa tukea. Oman vertaistukijan
voi loytdd Munuais- ja maksaliitosta.
Jos sairauteen liittyvit ajatukset tun-
tuvat liian ahdistavilta ja raskailta, hae
ammattiapua ajoissa.



Liikunta

Dialyysihoito ei ole este liikunnalle.
Liikunta pitda ylla toimintakyky4 ja
parantaa aineenvaihduntaa myds
dialyysivaiheessa. Voit keskustella
ladkarin tai fysioterapeutin kanssa
ennen kuin aloitat harjoittelun, jos et
ole ailemmin harrastanut sdannollisté
liilkuntaa.

Dialyysihoidossa oleville on tyypillisté
erityisesti nopeiden lihassolujen kato,
mika heikentdd rasituksen sietokykya.
Mité parempi kestdavyyskunto ennen
dialyysin aloitusta on, sitd paremmin
dialyysin aikana voi. Séannéllinen
liilkunta parantaa dialyysissé olevan
arjen toimintakykyd. Kestavyysliikun-
ta kehittdd hapenottokykyé ja veren-
kiertoelimiston terveyttd, jotka ovat
oleellisia dialyysihoidon aikana.

Ennen hemodialyysihoitoa on hyvi
liikkua, koska se lisdd hapenottoky-
ky4 ja keuhkotilavuutta, jolloin jaksat
paremmin dialyysihoidon. Liikunta
tehostaa myo6s aineenvaihduntaa ja
nesteenpoisto on helpompaa, eiké ve-
renpaine valttdmatta laske niin paljoa
hoidon aikana. Jos mahdollista, kivele
tai pyordile dialyysiyksikkoosi. Kayta
perilld portaita. Jos dialyysiyksikossési
on kaytossa kuntopyorai tai vuotee-
seen kiinnitettava polkurestoraattori,
voit kéyttda sitd 1-2 tunnin aikana
hoidon alussa. Fistelikétta voit harjoit-
taa ennen hoidon aloittamista esim.
1-2 kilon punnuksella.

Kiinnitd huomiota asentoosi hemo-
dialyysin aikana. Jos istut, nojaa sel-
kéési selkdnojaan ja anna hartioiden
olla rentoina. Jalkapohjien olisin hyvi
olla tukevasti lattiassa. Pid4 fistellikési
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mahdollisimman lahelld vartaloasi ja
tue se esimerkiksi kyynérvarren alle
asetettavalla tyynylld, jotta niska-har-
tiaseudun lihaksisto ei rasitu.

Vatsakalvodialyysissé dialyysinestees-
td imeytyy elimistoon sokeria, joka
lisda lihomisen riskid ja vaikuttaa ve-
ren rasvoihin. Liikunnalla voi vaikut-
taa painonhallintaan. Vatsaontelossa
oleva neste voi aiheuttaa paineen
tunnetta, mutta se ei estd liikkkumista.
Liikunnan ajaksi voi myds valuuttaa
dialyysinesteen ulos. Vatsaontelossa
olevan nesteen aiheuttama venytys
voi altistaa selkdkivuille ja siksi selké-
ja vatsalihasten vahvistaminen auttaa
tuki- ja liikuntaelimiston hyvinvointia
sekd helpottaa arjen toimintoja.

Ruokavalio

Ruokavalio on yksilollinen ja sithen
vaikuttavat munuaistaudin aiheut-
tanut perussairaus, munuaistaudin
aste, dialyysihoidon riittdvyys ja muut
sairaudet sekd painonhallintaan vai-
kuttavat seikat. Ruokavalio kannattaa
suunnitella yhdessa hoitavan ldakarin
ja ravitsemusterapeutin kanssa.

Hyvén ravitsemustilan sdilyttami-
seksi dialyysihoidossa menetettyjen
ravintoaineiden korvaaminen on
valttamatontd. Ravitsemustila vaikut-
taa eldménlaatuun ja toimintakykyyn.
Dialyysissd olevan on tarpeen syoda
riittavasti, silla vajaaravitsemus huo-
nontaa yleiskuntoa ja lisdd turvotuksia
ja infektioita.
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Matkustaminen

Matkustaminen dialyysihoidon aikana
on mahdollista ja turvallista. Dia-
lyysihoidon aikana matkustaminen
virkistéa ja voimaannuttaa ja tuo
arkeen vapaudentunnetta. Ensimmai-
nen matka dialyysihoidon aikana on
jannittdvin. Kun suunnittelet matkaa,
keskustele ensin ladkarin tai sairaan-
hoitajan kanssa, onko matkustamiselle
estetta.

Hemodialyysissd olevan on syytd
varata lomadialyysipaikka 4—6 viikkoa
ennen matkaa. Vatsakalvodialyysid
varten dialyysinesteet toimitetaan
matkakohteeseen. Jarjestelyistd voi so-
pia hoitopaikassa tai dialyysinesteiden
toimittajan kanssa.

Uni

Kuona-aineiden kerddantyminen
elimistoon vaikuttaa unenlaatuun.
Dialyysissd olevilla voi esiintyd unet-
tomuutta, unenaikaisia hengityskat-
koja, kutinaa, suonenvetoja ja levot-
tomat jalat -oireyhtymad. Oireita voi
lievittaa tehostamalla dialyysihoitoa,
ihon rasvauksella ja jalkojen lampi-
ménd pitdmiselld. Unen saantia voi
helpottaa kevyt kivelylenkki ulkona
sekd proteiinia siséltdvan iltapalan
nauttiminen.

Uniongelmista kannattaa puhua laa-
karille. Hdn voi madréta tarvittaessa
tilanteeseesi sopivan ladkityksen.



Seksuaalisuus

Krooninen munuaistauti ja dialyysi-
hoito voivat vaikuttaa seksuaaliseen
halukkuuteen ja toimintakykyyn. Ika,
munuaisten vajaatoiminta, ladkitykset
ja henkinen rasitus saattavat aiheuttaa
ongelmia hormonitoiminnassa seké
seksuaalisissa toiminnoissa.

Dialyysivaiheessa voi rakastella aivan
normaalisti parisuhteelle ominaisella
tavalla mahdollisesta dialyysikatetrista
huolimatta. Jos kumppani vierastaa
katetria, kannattaa hinelle antaa

aikaa sopeutua. Katetriin voi tutus-
tua rauhassa eika sité ole vaarallista
koskettaa.

Perheenlisiys

Loppuvaiheen munuaisten vajaatoi-
minnassa sekd dialyysihoitojen aikana

Lisdtietoa munuaisista,
dialyysista ja elamasta
munuaissairauden kanssa
www.muma.fi/munuaiset.

Lisatietoa dialyysissa
olevan sosiaaliturvasta
www.muma.fi/sosiaali-
turva.
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raskaaksi tuleminen on harvinaista,
mutta mahdollista. Jos dialyysihoi-
toja ei vield ole aloitettu, raskaus voi
nopeuttaa tarvetta aloittaa hoidot.
Dialyysihoitojen jo alettua raskauden
aikana dialyysié joudutaan tekeméin
paivittdin. Raskauden seuranta ja &i-
din hoito ovat kummassakin tapauk-
sessa vaativia.

Raskaus on mahdollista munuaisen-
siirron jélkeen. Silloinkin suositellaan
vihintddn vuoden varoaikaa, jolloin
nahdian, etta elinsiirto on onnistu-
nut. Tana aikana on tarkeda huolehtia
ehkdisysta. Kaikki ehkiisyvalmisteet
eivit sovi hyljinndnestoldékityksen
kanssa, joka pitdd huomioida ehkiisyé
suunniteltaessa. Raskaussuunnitel-
mista ja ehkdisyyn liittyvistd asioista
on aina syyta keskustella hoitavan
laakarin kanssa etukateen.




Munuais- ja maksaliitto

Munuais- ja maksaliitto tukee sairastuneita ja elinsiirron saaneita seka
heidan laheisidaan. Jasenyhdistyksissa voi tavata muita saman kokeneita.
Liittoon kuuluu 18 jasenyhdistysta, joissa on yhteensa noin 6000 hen-
kildjasenta. Yhdistyksen jaseneksi voi liittya kuka tahansa toiminnasta
kiinnostunut. Liittyminen on paras tapa tukea liiton ja yhdistyksen tavoit-
teita ja toimintaa.

Tietoa

Sairauteen sopeutuminen vaatii tietoa ja uusien asioiden oppimista. Liitto
jakaa luotettavaa tietoa munuais- ja maksasairauksista ja niiden hoidos-
ta seka elinsiirroista. Liitto tekee sairastuneiden tilannetta tunnetuksi ja
poistaa ennakkoluuloja.

Toivoa

Liitto valittaa vertaistukea ja mahdollisuuden jakaa kokemuksia. Vapaaeh-
toistoiminta lisda omaa ja laheisten hyvinvointia seka luo yhteenkuulu-
vuutta. Yhdistys antaa elaman suurissa muutoksissa ystavyytta ja paikan
toimia.

Tukea

Muuttunut eldmantilanne vaatii uusia keinoja selviytya arjesta. Liitto
tukee kuntoutumista, jarjestaa ohjattuja ryhmamuotoisia kursseja ja antaa
neuvoja sosiaaliturvasta. Yhdistyksen virkistystapahtumissa huvi ja hyoty
yhdistyvat.

Liity jaseneksi

Liiton jasenyhdistyksen jasenena voit tavata muita saman kokeneita ja
osallistua mukavaan toimintaan. Tule mukaan jo tanaan osoitteessa
www.muma.fi/liity.
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