Wie werden chronische
Nierenerkrankungen behandelt?

Die Behandlung von chronischen Nierenerkrankungen richtet sich danach, wie viel Nieren-
gewebe zerstort worden ist und welche Ursachen dem Nierenversagen zu Grunde liegen.
Zunachst wird der Arzt versuchen, die Ursache fiir die schlechte Nierenfunktion zu beseitigen.
Im Anschluss wird der Arzt mit einer Behandlung beginnen, die darauf abzielt, den Rest des
Nierengewebes so lange wie moglich zu erhalten und einer weiteren Zerstérung des Nieren-
gewebes vorzubeugen. Der Facharzt fir Nierenerkrankungen kann mit Medikamenten und
DiatmaRnahmen das Fortschreiten des Nierenversagens hemmen. So kann die Dialysepflich-
tigkeit des Patienten gegebenenfalls um Jahre verzdgert und schwere Komplikationen am
GefaRsystem und Herzen vermieden werden.

Haben die Nieren endgiltig versagt, kann der Patient nur durch eine Behandlung durch die
Dialyse tiberleben. Dialyse ist eine kuinstliche Blutwasche. Sie dient dazu, schédliche Stoffe
aus dem Korper zu entfernen. Bei der Dialyse wird das Blut durch eine Membran geschickt,
die bestimmte Stoffe filtriert.

Es gibt zwei verschiedene Dialyseverfahren:
Die Hamodialyse und die Peritonealdialyse.

Die Hamodialyse ist ein Verfahren, bei dem das Blut auflerhalb des Kdrpers gereinigt wird.
Dazu wird ein Gerat mit einem Membranfilter verwendet (kiinstliche Niere). Uber einen zentra-
len Gefalzugang (den so genannten Shunt) wird dem Patienten am Arm Blut enthommen. Mit
Hilfe von Blutpumpen wird es in das ,arterielle®, zuflihrende Schlauchsystem des Dialysegera-
tes gepumpt, durchstrdmt den Dialysator und wird Uber das ,vendse* Schlauchsystem wieder
in den Kérper des Patienten zurlickgepumpt.

Die Hamodialyse findet in den meisten Fallen in einem Dialysezentrum unter der Aufsicht

von Arzten und besonders geschultem Pflegepersonal statt. Der Patient muss sich allerdings
einem festen Behandlungsplan anpassen und meist dreimal pro Woche fiir jeweils vier bis fiinf
Stunden ins Behandlungszentrum kommen. Die Hadmodialyse ist somit zeitaufwandig - mit
allen Einschrankungen, die sich daraus fiir eine Berufstatigkeit und eine normale Lebensflh-
rung ergeben.

Eine andere Art der Blutwésche ist die Peritonealdialyse, bei der das Bauchfell als Membran
dient (Bauchfelldialyse): Stoffwechselschlacken, Salze und Wasser kdnnen auch tber das
Bauchfell ausgewaschen werden. Bei der Bauchfelldialyse lasst man Gber einen operativ in
den Bauchraum gelegten Katheder mehrmals am Tag eine Dialysel6sung in die Bauchhohle
flieRen, die die giftigen Stoffwechselprodukte aufnimmt und die dann wieder Uber den Kathe-
der entfernt wird. Die Peritonealdialyse filhrt der Patient alleine zu Hause durch und kann so
den Zeitplan nach seinen BedUrfnissen entsprechend flexibel gestalten. Bei der Peritonealdi-
alyse sind die Patienten bezuglich der Nahrungs- und Flussigkeitsaufnahme weniger einge-
schrankt als bei der Hdmodialyse.

Sowohl die Hdmodialyse als auch die Peritonealdialyse ersetzen jedoch héchstens 15 Prozent
dessen, was die eigene gesunde Niere leistet. Darliber hinaus mlssen die Patienten weiterhin
eine spezielle wasser- und kaliumarme Diét einhalten und regelmaRig zahlreiche Medikamen-

Fortsetzung p

rbb
Mit freundlicher Unterstlitzung von aaaCht

DAS STADTRADIO

Die KV - Sprechstunde
fur Patienten:
Immer am letzten Dienstag

im Monat um 18 Uhr

KV - die Dachorganisation der
niedergelassenen Arzte und
Psychotherapeuten in Berlin

Kassendrztliche
Vereinigung Berlin



» Fortsetzung

te einnehmen. Véllige Unabhangigkeit von der Dialyse kann nur durch eine Nierentrans-
plantation erreicht werden. Bei einer Nierentransplantation wird eine neue funktionstiich-
tige Niere in den Korper eingepflanzt, die alle Funktionen Gbernimmt, welche vorher die
eigenen Nieren inne hatten. Das Verfahren ermdglicht dem Patienten ein fast normales
Leben und ein langes Uberleben. Da es in Deutschland aber zu wenig Spenderorgane
gibt, betragt die mittlere Wartezeit auf eine Niere etwa 4 bis 5 Jahre.

Nierenersatztherapien wie die Dialyse stellen fir den Patienten eine grole Belastung dar.
Deshalb ist es wichtig, das Entstehen und das Fortschreiten chronischer Nierenerkrankun-
gen mdglichst friih zu erkennen und zu verhindern.

Wie kénnen Sie Nierenversagen vorbeugen?

Nutzen Sie regelmalige Vorsorgeuntersuchungen wie beispielsweise den Check-up
35plus, den jeder gesetzlich Krankenversicherte nach Vollendung seines 35. Lebensjah-
res alle zwei Jahre in Anspruch nehmen kann. Dabei kénnen Sie auch die Nierenfunktion
Uberprifen lassen.

Darliber hinaus sollten Sie Ihre Nierenfunktion kontrollieren lassen:
B Wenn Sie an einer Erkrankung leiden, die ein Risiko fiir die Nieren mit sich bringt,
z.B. Bluthochdruck
B Wenn Sie Beschwerden haben, die auf Nierenprobleme hinweisen, wie z.B.
Flussigkeitsansammlungen im Gewebe, Blut im Urin oder schdumenden Urin
B Wenn Sie zuckerkrank sind
B Wenn in Ihrer Familie bereits Nierenerkrankungen aufgetreten sind.

Quelle: Deutsche Nierenstiftung

Ubrigens ..

Bei der Suche nach einem Arzt fiir Nierenerkrankungen in Ihrer Nahe hilft lhnen
auch die Kassenarztliche Vereinigung Berlin weiter: Unter der Nummer 31 00 32 22
erreichen Sie unseren Gesundheitslotsendienst.






