BOLEZEN LEDVIC

> Ledvice pristevamo med najpomembnejSe ¢loveske organe s
Stevilnimi raznovrstnimi funkcijami.

> Poenostavljeno lahko recemo, da ledvice delujejo kot pomembna
kemicna tovarna in hkrati kot glavna cistilna naprava nasega telesa.

1) NALOGA LEDVIC:
e Uravnavajo pH v krvi,
e IzloCajo odpadne snovi, ki vsebujejo dusik,
e Uravnavajo koli¢ino vode v telesu,
e Uravnavajo kol. Elektrolitov (mineralov) v krvi,
e Proizvajajo encim remin, ki uravnava krvni tlak,
e Aktivirajo vitamin D,
e Izlo¢ajo hormon ERITROPOETIN, ki spodbuja nastanek
eritrocitov v kosthem mozgu.

2) ANATOMIJA IN FIZIOLOGIJA LEDVICE:

e -Vsaka od dveh ledvic v telesu meri v dolzino 10 do 12 centimetrov
in ima fizolasto obliko.
* Marsikoga bo presenetilo, da je sestavljena iz priblizno milijona
majhnih funkcionalnih enot - nefronov.
e Ce ledvice vzdolZno prerezemo, vidimo dva jasno izraZzena dela:
-zunanji del je skorja (cortex renis)

-globlje od skorje pa sredica (medullarenis).
Medula je sestavljena iz trikotnih medularnih piramid (pyramids
medullares), katerih baza je obrnjena proti skorji, vrh(apex) pa
proti notranjosti. Med piramidami je kortikalno tkivo (colamnae
renales). Notranji del je ledvicni meh (pelvis renalis) ki se
nadaljuje v seCevod in zapusca hilus.

e Ledvicna lina (hilus renalis) je kraj na katerem vstopajo in
izstopajo zile in zivci. Podaljski ledvicnega meha so casice
(calices), ki obdajajo vrhove piramid in zbirajo urin. Ta nenehno
nastaja in odteka skozi vrhove piramid v ledvi¢ni meh, od tod pa so
seCevodu v mehur.



Zaradi njihove funkcije ni ¢udno, da gre skoraj Cetrtina vse krvi
vsako minuto skozi ledvice. Arterialno kri dovaja ledvicna arterija
(arteria renalis), ki se v ledvicah deli na vedno manjSe arterije in
kapilare. Te dovajajo kri vsem delom ledvic. OciS¢ena kri se zliva v
ledvicno veno(vema renalis), ki odteka v veno cevo inferior.
NEFRON je gradbena in funkcionalna enota ledvic.vsaka ledvica
ima vec kot miljon nefronov. Vsak nefron je sestavljen iz dveh
poglavitih delov: ledvicnega telesca(glomerulusa) in ledvicne
cevcice (tubulusa).
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Cistitis

Cistitis-je okuzba se¢nega mehurja.

Krni¢ne okuzbe secil pogosto potekajo brez znacilnih znakov, dokler
ne povzrocijo nepovratnih poskodb ledvi¢nega tkiva.

Najpogostejsi povzrocitel je bakterija Eschericha coli, ki je normalna
sestava Crevesne flore.

Mikrobi vstopijo v secila skozi secnico in povzrocajo cistitis.

Okuzba lahko napreduje po secevodih do ledvic.

Redko povzrocitelji prispejo v secila po krvi in mezgi.

Zdrava secila sama premagajo patogene bakterije , tako da jih sproti
odplavljajo s seCem. Sluznica secil uniCuje bakterije s fagocitozo
levkocitov in pritrjenimi protitelesi.



e Okuzba se¢nega mehurja je pri moskih redka. Povzroci jo Sirjenje
okuzbe secnice v prostato in nato v mehur. Najpogostejsi vzrok
ponavljajoCe se okuzbe mehurja pri moskih je kroni¢na baktarijska
okuZba prostate. Ceprav nam z antibiotiki hitro uspe odpraviti
bakterije iz seca, je kopi¢enje vecine antibiotikov v prostati preSibko,
da bi ozdravili tudi okuzbo prostate.

GLOMEROLUNEFRITIS:

Glomerulonefritis, Je vnetje obeh ledvic, ki se zacne v glomerulu ali
kapilarnem klopciCu. Prvi znak je proteinurija in bematurija.

Akutni glomerulonefritis se pojavi en do dva tedna po okuzbi nebnic ali
koze z beta bemoliti¢nimi streptokoki. Sami streptokoki ne poskodujejo
ledvic, pac pa to storijo protitelesa, ki nastanejo proti nekaterim
sestavinam streptokokove membrane. Kompleks antigen-protitelo potuje v
krvi in se v glomerulu ujame v bazalno membrano ter povzroci vnetni
odgovor. Glomerulna filtracijska membrana postane prepustna za krvne
beljakovine in krvne celice, ki se pojavijo v seCu. Akutni glomerulonefritis
je predvsem bolezen otrok, prizadene pa tudi najstnike in mlade ljudi.

Znaki so proteinurija, hematurija, zmanjSanjo izloCanje seca (oligurija),
otekline, povecan krvni tlak. SploSni znaki bolezni so: utrujenost, vrocina,
slabost, bruhanje, glavobol, pomanjkanje teka. Znacilne so jutranje
otekline okoli oci in obraza. Sec je rjavo obarvan ali krvav. V secni usedlini
so eritrociti in razli¢ni cilindri. Zdravljenje obsega pocitek, dieto z malo soli,
antibiotike, ki unicijo preostale streptokoke in zdravila za zmanjSevanje
krvnega tlaka.

Kronicni glomerulonefritis je pocasno napredujoce obolenje, ki uniCuje
glomerule. ZaCetek bolezni je neopazen. Bolnik odvaja prevec (poliurija) ali
premalo seca (oligurija). Sec¢ vsebuje beljakovine. Bolnik ima povecan
krvni tlak. Ledvici sta mocno spremenjeni, zmanjSani, povrSina ni gladka,
ampak je zrnata. Atrofija ledvic je izrazita. Kronicni glomerulonefritis je
pogosti vzrok smrti zaradi ledvi¢ne odpovedi, potreb po dializi ali
presaditvi ledvic.
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PIELONEFRITIS:

* Pielonefritis je bakterijska okuzba ene ali obeh ledvic.

e Escherichia coli, ki zivi obi¢ajno v debelem crevesju, povzroca
okuzbo ledvic.

e Okuzba se naveckrat Siri iz predela spolovil v se¢ni mehur. Moznost
okuzbe navadno preprecujeta secni tok, s katerim se izpirajo
povzrocitelji okuzbe, in zapiranje se¢evodnih misic zapiralk na
vstopu v secni mehur.

e Verjetnost okuzbe sedil povecuje vsakrSna zapora se¢nega toka.
Najpogostejse nastane zaradi ledvi¢nih kamnov ali povecane
prostate.

e Ledvic¢no okuzbo lahko povzroci prenos povzrocitelja iz krvi. Tako se
lahko nap, safilokokna kozna okuzba prek krvi razsiri na ledvice.

* Drugi dejavniki, ki povecCujejo tveganje za okuzbo ledvic, so
nosecnost, sladkorna bolezen in oslabljen imunski sistem.



DIALIZA:

v Dializa je postopek odstranjevanja odpadnih snovi in odvecne
vode z telesa.
v' Obstajata 2 metodi: HEMODIALIZA in PERITONEALNA dializa.

HEMODIALIZA:

Hemodializa Crpa kri skozi filter in odstranjuje strupene snovi iz krvi.
OcisCena kri se nato vraca v telo. Kolicino povrnjene tekocine je mozno
prilagoditi.

PERITONEALNA :

Pri peritonealni dializi si bolnik vtoci posebno raztopino glukoze in soli v
trebusno votlino. Raztopina veze strupene snovi iz tkiv, po dolo¢enem
¢asu se iztodi in jo uporabnik zavrze. Koli¢ino glukoze v raztopini je mozno
prilagajati tako, da veze vec ali manj tekocine iz telesa.

Najpogosteje uporabljene metode peritonealne dialize so:

CAPD (Kontinuirana Ambulantna Peritonealna Dializa)

Dializat se praviloma najprej zamenja zjutraj, okoli kosila in pozno
popoldne. Zadnja menjava se izvede pred spanjem. Vsaka menjava traja
priblizno 30 minut.

APD (Avtomatic¢na peritonealna dializa): vecje Stevilo menjav se izvede
ponoci z uporabo aparata “cycler”, ki polni in prazni trebusno votlino
medtem, ko bolnik spi.



PRIMERJAVA:

Ko ledvice odpovejo, je mozno odpadne snovi in odvecno tekocino
odstraniti z telesa s hemodializo ali peritonealno dializo.

v' _Za hemodializo je treba operativno narediti povezavo med arterijo
in veno, ki olajsa odvzem in vracanje krvi. Kri teCe po cevki, ki je
povezana s fistulo, v dializni filter. V dializnem filtru loCuje
membrana iz umetne snovi kri od dializne raztopine, ki jo po sestavi
podobna normalni telesni tekocini. Tekocina, odpadne in strupene
snovi se prek membrane filtrirajo iz krvi v dializno raztopino.
OcisCena kri se nato vrne v bolnika.

v' Za perionealno dializo je treba operativno skozi majhen rez na
trebusni steni vstaviti kateter v perionealno votlino. Dializno
raztopino vtoc¢im v trebusno votlino skozi kateter s silo teznosti ali
Crpalko. V trebusni votlini ostane tako dolgo, da se odpadne snovi iz
krvnega obtoka filtrirajo skozi peritonej v dializno raztopino. Nato
dializno raztopino izto€imo, zavrzemo in natoCimo novo.

-Dializno zdravljenje uvedemo vselej, ko ledvi¢na odpoved povzroca
nenormalno delovanje mozganov, vnetje osrcnika, kislost krvi ( acidoza),.
Nenormalno delovanje mozganov uravnava dializa v nekaj dneh do najvec



2 tedna.




ODPOVED LEDVIC:

Ledvi¢na odpoved pomeni nenormalno delovanje ledvic, ki niso vec
sposobne normalno izlocati strupenih snovi iz telesa. Ledvice lahko
odpovejo zaradi stevilnih vzrokov. Nekatereri vodijo v hitro slabSanje
ledvicnega delovanja (akutno ledvi¢no odpoved), drugi v postopno
slabsanje ledvi¢nega delovanja( kroni¢no ledvi¢no odpoved).

ALO (akutna ledvicna odpoved) je nenadno resno poslabsanje ali zacasna
izguba ledvi¢ne funkcije in je lahko posledica nevarne infekcije, hudih
opeklin, nesrele, obseznega kirurskega posega, kemic¢nih zastrupitev ali
predoziranja z zdravili.

To stanje je popravljivo, ko odstranimo vzrok oz. se osnovna bolezen
popravi in ledvice za¢nejo normalno delovati. V tem Casu je potrebno
zdravljenje z dializo, kasneje nastopi normalna ledvic¢na funkcija.

O kronicni ledvicni bolezeni govorimo takrat, ko postopoma in trajno
nastopi okvara ledvic¢ne funkcije skozi ve¢ mesecev ali let. KLO je
nepopravljiva okvara, ki je odvisna od stopnje in vrste kroni¢ne bolezni.
Stopnjo okvare dolo¢amo s preiskavami urina in krvnih testov.

Nekateri ljudje s kroni¢no ledvi¢no odpovedjo imajo lahko ohranjeno
funkcijo zadrzevanja toksinov, Cetudi lahko urinirajo: nivo odpadnih snovi v
urinu je nizek, medtem ko nivo toksinov v njihovi krvi kontinuirano
narasca. Zaradi spremljanja kroni¢ne pre-uremije se lahko zgodi, da vas
bodo prosili vsake toliko ¢asa, da zbirate vas urin 24 ur in da opravite
krvne preiskave.

v' Simptome bolezni lahko opazite Sele, ko ledvice prenehajo delovati.

v' Vzrok za koncno ledvi¢no odpoved je lahko veliko bolezni, ki so lahko
direktno ali indirektno povezane z ledvi¢no odpovedjo.

v" Glavni dve bolezni sta sladkorna bolezen in visok krvni pritisk.




