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Dialyseverfahren

Dialyseverfahren stellen bei der zuneh-
menden Anzahl von Patienten mit chro-
nischen Nierenerkrankungen und hoch-
gradig eingeschränkter Nierenfunktion
einen wesentlichen Bestandteil der Be-
handlungdar.DiezunehmendeZahlälte-
rer Patienten sowie die zunehmende Ko-
morbidität der Patienten an der Dialyse
sind für die gleichbleibend hohe Morta-
lität verantwortlich und stellen das Be-
handlungsteam vor immer neue Heraus-
forderungen.

Neben den Urämietoxinen aus dem
Bereich der sog. Mittelmoleküle, die ins-
besondere im Hinblick auf die bei die-
ser Patientengruppe sowichtigen kardio-
vaskulären Erkrankungen pathophysio-
logischbedeutsamsind, spielenauchpsy-
chosoziale Fragen eine zunehmendeRol-
le. Daher wird intensiv nach Wegen ge-
sucht, die Dialyseverfahren sowie die da-
mit zusammenhängenden Bereiche po-
sitiv weiterzuentwickeln. In jüngster Zeit
gab es zahlreiche technische und metho-
dische Fortschritte hinsichtlich der Dia-
lyseverfahren, aber auch zu psychosozia-
len Aspekten sowie Fragen der Lebens-
qualität.

Die neuen Entwicklungen auf dem
Gebiet der Hämodialyse(HD)-Behand-
lung werden von Schindler et al. im Hin-
blickaufDialysemembranen,dieTechnik
der Hämodiafiltration sowie alternative
Dialysezeiten bzw. Behandlungsfrequen-
zen dargestellt.

Wesentlich sind aber auch die Vorbe-
reitung und der Beginn derHD-Behand-
lung. Dieser Bereich wird von Hollen-
beck et al. dargestellt, wobei besonderes

Gewicht auf der Information/Schulung
des Patienten vor Beginn der Nierener-
satztherapie und der damit verbundenen
Frage, welcher Dialysezugang (Shunt vs.
Katheter) gewählt werden soll, liegt. Au-
ßerdem stellen die Autoren die neuen
Erkenntnisse zum Beginn einer Dialyse-
behandlung sowie die ultraschallgestütz-
te Shuntpunktion im praktischen Alltag
dar.

» Wesentlich sind die
Vorbereitung und der Beginn der
HD-Behandlung

Ein neuer Trend ergibt sich auch durch
die stark individualisierteKombinations-
therapie aus Dialyseverfahren und Di-
uretika und anderenMaßnahmen für be-
stimmte Patientengruppen, dieLutz et al.
am Beispiel von Patienten mit kardio-
renalem Syndrom erläutern.

Im Rahmen der Alterung der Bevöl-
kerung, und hier insbesondere der Dia-
lysepopulation, ergeben sich auch für die
Durchführung der Dialyse neue Heraus-
forderungen. Hier bestimmt die Indivi-
dualisierung der Dialyse, die von Kuhl-
mann et al. dargestellt wird, die Zukunft.

Schließlich geht Mettang auf die zu-
letzt 2016 aktualisierten Leitlinien zur
Behandlung der Peritonitis bei Perito-
nealdialyse (PD) ein. Dabei stehen Prä-
ventionstechniken, Therapieempfehlun-
gen für Antibiotika sowie Indikationen
zur Entfernung von PD-Kathetern im
Mittelpunkt der Betrachtungen.
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