Dialiiiisivedeliku uuringud

Kliinilise keemia osakond, tel. 731 8316

Analiusid:
Uurea dialGusivedelikus DiaF-Urea
Kreatiniin dialtusivedelikus DiaF-Crea
Glikoos dialtitisivedelikus DiaF-Gluc

Dialtilsi on vdimalik 1abi viia kahel Vviisil: hemodialliis v0i peritoneaaldialliis.
Laboratoorselt uuritakse vaid peritoneaaldiallisivedelikku.

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sdilitamine

Proovindu| Proovitops (50 mL)
Sailivus| Toimetada koheselt laborisse

Analiiiisi tegemise aeg: 66paevaringselt
Analiiiisimeetod

DiaF-Gluc: ensiimaatiline meetod heksokinaasiga
DiaF-Crea: kineetiline kolorimeetriline meetod (Jaffé kompenseeritud meetod)
DiaF-Urea: kineetiline fotomeetriline meetod

Nadidustus ja kliiniline tahendus

Ravi efektiivsuse hindamine ning optimaalse raviskeemi leidmine peritoneaaldialliisi
korral.

Peritoneaaldialtlsi efektiivsuse hindamiseks kasutatakse uurea nadalast kogukliirensit
(renaalse Kkliirensi ja dialGlsi kliirensi summa). Vajalik on maarata uurea
kontsentratsioon nii seerumis/plasmas kui ka d6pdevases diallilisivedelikus ning teada
O06paevast diallilsivedeliku kogust. Sailinud uriini erituse korral on vajalik koguda
66pdevane uriin ning maarata selles uurea kontsentratsioon renaalse uurea Kkliirensi
arvutamiseks. Uurea nadalane kogukliirens peaks olema = 1,7. Hinnangu andmine
diallusi efektiivsusele toimub nefroloogi poolt.

Optimaalse diallitisireziimi leidmiseks on vaja koigil patsientidel pérast ravi alustamist
ning hiljem kord aastas teostada PET (Peritoneal Equilibrium Test) test. Viimane pdhineb
glikoosi, kreatiniini ja uurea maadramisel dreenitud dialGusivedelikus erinevatel
ajahetkedel pérast diallQlsilahuse viimist kdhuddnde. Hinnangu andmine PET-testile
toimub spetsiaalse tarkvara abil nefroloogi poolt.
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