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A diplomas apol6 feladata
peritonealis dializis soran kiilonboz6
korosztalyu gyermekek korében

HORVAT Aliz

OSSZEFOGLALAS

Célkitizés: A kronikus vesebetegség (CKD) gyermekek esetében jelentds orvosi és pszichoszocialis
kihivast jelent. A peritonealis dializis (PD) elénydsebb vesepdtld kezelés lehet a gyermekpopulécié
szamara, mivel kevésbé invaziv és otthon is alkalmazhatd. Tanulmanyom célja a PD hatékonyséaga-
nak, a gyermekek életminGségére gyakorolt hatdsanak és az apolok szerepének vizsgalata.
Mddszerek: 2018-2024 kozott megjelent szakirodalmi forrdsokat elemeztem a PubMed, Scopus és
ScienceDirect adatbazisokbdl. A kutatas a PD klinikai elényeire, az dpolok szerepére és a pszicho-
szocidlis tényezokre fokuszalt.

Eredmények: A PD javitja a gyermekek életminGségét az otthoni kezelés révén, de fertézésveszélyt
és hosszu tavu peritonealis valtozdsokat is magéban hordoz. Az dpoldk kulcsszerepet jatszanak az
edukdcidban és a szovédmények megeldzésében.

Kovetkeztetés: A PD hatékony kezelés lehet gyermekek szédmdra, amelynek sikeressége az apolok
szaktuddsan, a betegedukacion és a pszichoszocidlis tdmogatason mulik.

Kulcsszavak: peritonealis dializis, krénikus vesebetegség, gyermeknefroldgia, pszichoszocialis
tdmogatds, diplomas apolok szerepe

The Role of a Graduate Nurse in Peritoneal Dialysis among Children of Different Age Groups
Aliz HORVAT

SUMMARY

Purpose: Chronic kidney disease (CKD) in children presents significant medical and psychosocial
challenges. Peritoneal dialysis (PD) is a preferred renal replacement therapy for pediatric patients
due to its less invasive nature and home-based application. This study examines the effectiveness
of PD, its impact on pediatric patients, and the crucial role of registered nurses in ensuring success-
ful treatment and quality of life improvements.

Methods: A qualitative synthesis of recent literature (2018-2024) was conducted using PubMed,
Scopus, and ScienceDirect databases. The study analyzed PD'’s clinical advantages, the responsi-
bilities of registered nurses, and psychosocial factors affecting pediatric patients. Inclusion criteria
focused on studies addressing pediatric PD, nursing roles, and patient outcomes.

Results: PD enhances pediatric patients’ quality of life by enabling home treatment and minimizing
hospital stays. However, challenges such as infection risks and long-term peritoneal membrane
alterations require skilled nursing interventions. Effective nurse-led patient education and psycho-
social support improve adherence and outcomes.

Conclusion: PD is a viable option for pediatric CKD patients, but its success depends on skilled
nursing care, proper patient education, and structured psychosocial support.

Keywords: peritoneal dialysis, chronic kidney disease, pediatric nephrology, psychosocial
support, role of registered nurses

HORVAT Aliz apolé, Szegedi
Tudoményegyetem Szent
Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont
Gyermekgyogyaszati Klinika
és Gyermek-egészségugyi
Kdzpont; apold BSc-hallgato,
Szegedi Tudomanyegyetem
Egészségtudomanyi és
Szocialis Képzési Kar
ORCID-azonosito: 0009-0001-
5360-9990

Levelez6 szerz6
(corresponding author):
HORVAT Aliz

E-mail: horvata99@gmail.com

8 | Hungarian | https://doi.org/10.55608/nover.38.0009 | www.eLitMed.hu

Beérkezett: 2025. marcius 3.
Elfogadva: 2025. aprilis 3.

Bevezetés

A krénikus vesebetegség (CKD) viligszerte egyre
nagyobb kihivést jelent az egészségiigyi ellitérend-
szerek szdmdra, kiilonosen a gyermekpopuliciéban,
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ahol a betegség nemcsak fizikai, hanem pszicho-
szocidlis terheket is 16 a fiatal betegekre és csaldd-
jaikra (Harada et al., 2022). A vesep6tlé kezelések,
igy a peritonealis dializis (PD) is, alapvetd szerepet
toltenek be a CKD elérehaladott stdidiumaban 1év
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gyermekek életmin@ségének és tulélésének javitisi-
ban (Sachdeva et al., 2023).

A PD egy kevésbé invaziv vesep6tlé kezelés,
amely a hashdrtydt haszndlja természetes sziir6ként
a szervezetben felhalmoz6dé salakanyagok és feles-
leges folyadék eltdvolitdsira. Ez az eljirds gyermekek
szdmadra kilonosen el6nyds, mivel lehetdvé teszi az
otthoni kezelést, igy a betegek nagyobb onallésigot
élvezhetnek és folytathatjdk mindennapi tevékeny-
ségeiket, példaul az iskolai és tirsas életet (Karkar &
Wilkie, 2022). A PD sikeres alkalmazdsa azonban
nem csupén orvosi és technikai kérdés, hanem magas
szintl dpoldsi kompetencidt és folyamatos szakmai
tamogatést is igényel (Warady et al., 2020).

A diplomds dpolék kulcsszerepet jitszanak a
PD-ben részesil6 gyermekek kezelésében. Felada-
tuk nemcsak a technikai beavatkozdsok végrehaj-
tdsa, hanem a csalidok edukiciéja, a gyermekek
pszichoszocidlis tdmogatdsa és a szévédmények
megel6zése is. Az dpolok biztositjak a kezelés zavar-
talan lebonyolitdsit és segitenek fenntartani a gyer-
mekek életmindségét a kezelés teljes idGtartama alatt
(Zhao & Gao, 2023). A PD alkalmazésaval kapcso-
latos szakmai irdnyelvek és protokollok betartdsa ki-
emelten fontos annak érdekében, hogy a kezelés biz-
tonsdgos és hatékony legyen (Nourse et al., 2021).

A kézirat célja a peritonealis dializis miikodésé-
nek, alkalmazasi lehet8ségeinek és elényeinek rész-
letes bemutatisa, kiilonos tekintettel az dpolok sze-
repére a kezelés kiilonbo6z8 fazisaiban. A kutatds so-
rdn az aldbbi {6 kérdésekre kerestem valaszt:

* Miért részesitik elényben a PD-t gyermekek

esetében a hemodializissel szemben?

* Milyen szerepet toltenek be a diplomas dpolék
a gyermekek kezelésében és mindennapi timo-
gatdsdban?

* Hogyan befolydsolja a pszichoszocidlis timoga-
tds a terdpia sikerességét és a gyermekek életmi-
néségét?

A kézirat nem csupdn orvosi, hanem édpoldstudo-
mdnyi szempontbdl is relevins, hiszen a PD sikeres
alkalmazdsa nagyban mulik az dpoldk szakmai fel-
késziiltségén, a csalidok megfeleld edukdcidjin és a
kezelési protokollok betartdsan. Az dpoldk felel8s-
sége tulmutat a technikai végrehajtison; feladatuk a
csalddok tdmogatdsa, a gyermekek érzelmi stabilitd-
sdnak fenntartdsa és a szovédmények idében torténd
felismerése is (Nourse et al., 2021).

A kutatds eredményei alapjin szakmai javasla-
tokat is megfogalmaztam a PD hatékonysiginak
és biztonsdgossigdnak novelése érdekében, kiils-
nos figyelmet forditva az dpol6i tovabbképzés és a
pszichoszocidlis timogatés fejlesztésére (Driehuis et
al., 2024).

Anyag és modszer

A kutatis célja a peritonealis dializis gyermekeknél
torténd alkalmazdsdnak részletes elemzése, kiillonos
tekintettel a diplomas dpoldk szerepére és a kezelés
hatékonysagara. A vizsgalat kvalitativ médszereken
alapul, amely sordn a PD-vel kapcsolatos legfrissebb
szakirodalmat elemeztem, és a rendelkezésre all6 kli-
nikai irdnyelvek alapjin értékeltem a kezelési straté-
gidkat.

Adatgy(ijtés és forrdsok

Az elemzéshez felhasznidlt forriasokat megbizha-
t6 nemzetkézi adatbdzisokbdl, példaul PubMed,
Scopus és ScienceDirect platformokrél szereztem
be. A kutatds sordn a 2018 és 2024 kozott megjelent
szakirodalmi forrdsokat vettem figyelembe, amelyek
relevinsak a gyermeknefroldgia, vesep6tls kezelések
és dpolastudomany tertletén (Sachdeva et al., 2023).
A vizsgilt tanulmédnyok olyan témakat Sleltek fel,
mint a PD technikai alapjai, a kezelés sordn felme-
ril8 szovédmények, az dpoldi feladatok, valamint a
gyermekek és csalddjuk pszichoszocidlis timogata-
sdnak jelentSsége (Warady et al., 2020).

Kutatdsi mddszerek

A kutatas kvalitativ szintézis moédszerével tortént,
amely sordn a kilénb6z6 tanulmdnyokat Gsszeha-
sonlitottam, és kiemeltem a PD alkalmazdsdnak leg-
fontosabb aspektusait. A médszertan sordn az alibbi
szempontokat vizsgaltam:

1. A PD alkalmazdsianak gyakorlati elSnyei és
hétrinyai gyermekek esetében.

2. Az dpolék szerepe és kompetenciai a PD sordn,
beleértve az oktatist, a szovédmények kezelését és a
betegmonitorozast.

3. A gyermekek életmindségére gyakorolt hata-
sok, kilonos tekintettel a novekedésre, fejlédésre és
pszichoszocidlis tényezdkre (Harada et al., 2022).

A szakirodalmi forrdsok elemzését tematikus tar-
talomelemzéssel végeztem, amely sordn az egyes ta-
nulmdnyokat kulcskategéridkba soroltam. A PD al-
kalmazdsdval kapcsolatos f6bb témdkat — technikai
megval6sitds, szovédmények kezelése, dpoldi szere-
pek és pszichoszocidlis tényez6k — azonositottam, és
azokat a legfrissebb klinikai irdnyelvekhez igazitot-
tam (Driehuis et al., 2024).

Bevalogatdsi és kizardsi kritériumok

A kutatasba bevont tanulmanyok olyan cikkek vol-
tak, amelyek:

'9¢-1:(2)8¢'520Z | 43IAON

Az aldbbi dokumentumot magéancélra toltétték le az eLitMed.hu webportélrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzéi jog szabdlyozasa ald e1ik.



20

| 2025:38(2):1-36.

NOVER

0SSZEFOGLALG KOZLEMENY

* gyermekpopuldcién belil vizsgiltik a PD alkal-
mazasat,

* dpoldi szempontbdl elemezték a kezelést,

* klinikai irdnyelvekre vagy bizonyitékokon ala-
pulé eredményekre timaszkodtak.

Kizartam azokat a forrasokat, amelyek:

* kizarélag felnétt betegek PD kezelésével foglal-
koztak,

* kevés bizonyitékot tartalmaztak vagy vélemény-
cikkek voltak,

* nem tartalmaztak relevins adatokat az dpoldi
szerepkorrel kapcsolatban.

Elemzés és értékelés

A kutatds eredményeinek értékelése sordn osszeha-
sonlitottam a PD alkalmazdsinak el6nyeit és hat-
rnyait gyermekeknél, figyelembe véve az életkori
sajatossdgokat és a kezelés hosszu tava hatdsait. Az
dpoldi szerep jelentdségét a betegellitis folyama-
taban kilon elemeztem, kilonds tekintettel a kép-
zési sziikségletekre, betegedukdcids stratégidkra és
pszichoszocidlis timogatdsra (Zhao & Gao, 2023).

A vizsgalati eredmények osszevetése lehetSséget
biztositott arra, hogy azonositsam a legfontosabb té-
nyez8ket, amelyek befolydsoljdk a PD sikerességét
gyermekek esetében. Az elemzés célja nem csupin
az dpoldsi folyamatok jobb megértése volt, hanem
olyan szakmai ajanldsok megfogalmazdsa is, amelyek
hozzédjarulhatnak a PD fejlesztéséhez és az dpoléi el-
litds min8ségének javitdsihoz.

Eredmények

A kutatds eredményei alapjan a peritonealis dializis
(PD) jelentds elényokkel bir gyermekek esetében,
kiilonosen a hemodializissel (HD) 6sszehasonlitva.
Az elemzett szakirodalom szerint a PD-kezelés le-
het8séget biztosit a betegek otthoni kezelésére, ezal-
tal csokkenti a kérhazi tartézkoddsok sziikségessé-
gét, és jobb életmindséget biztosit a gyermekek szd-
mara (Warady et al., 2020). A kezelés hossza tavu
hatdsai kozott kiemelhetd a hemodinamikai stabi-
litds megdrzése, a novekedés és fejlédés eldsegitése,
valamint a pszichoszocidlis tényezdk javitisa.

A peritonealis dializis hatékonysaga gyermekeknél

A PD hatékonysiga szempontjibél kulesfontossigu
a hashdrtya természetes szlir6ként valé mikodése. A
kutatisok kimutattik, hogy a gyermekek szervezete
gyorsabban reagil a PD-re, mint a felnétteké, mivel
a hashdrtya felilete testtomegiikhéz képest nagyobb,
ami elésegiti a hatékony diffuziét és ultrafiltrdciot
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(Harada et al., 2022). A PD hosszt tava fenntart-
hatésdga azonban fiigg a megfelel§ dializisoldatok
kivilasztasitdl, amelyek segitenek minimalizalni a
hashértya kdrosodasit (Bartosova et al., 2022).

A PD alkalmazdsanak egyik legnagyobb eldnye a
hemodinamikai stabilitds fenntartdsa. A szakiroda-
lom szerint a PD lehet6vé teszi a folyadékhaztartds
egyenletesebb szabdlyozdsit, igy csokkenti a vérnyo-
mids-ingadozdsok és a sziv- és érrendszeri komplika-
cidk kockazatit (Driehuis et al., 2024). A gyerme-
kek szdmdra kiilénosen fontos, hogy a PD kevesebb
vérkeringési megterheléssel jar, mint a hemodializis,
ami hosszd tdvon pozitiv hatdssal lehet a szervezetik
miikodésére.

Novekedés és fejlédés tdmogatasa

A PD alkalmazdsa gyermekek esetében kiemelt fi-
gyelmet igényel a novekedés és fejlédés szempont-
jabol. A kutatdsok azt mutatjik, hogy a vesebeteg
gyermekek korében gyakori a novekedési elmaradas,
amelyet a megfeleld taplalkozas és a novekedési hor-
monp6tlas segithet enyhiteni (Nelms et al., 2022).
A PD sorin alkalmazott dializisoldatok befolydsol-
hatjak a gyermekek taplaltsdgi allapotat, igy kiemel-
ten fontos az étrend gondos megtervezése (NIDDK,
2016).

A kutatisok szerint a PD-ben részesils gyer-
mekek fehérje- és energiavesztése magasabb lehet,
amely hosszi tévon befolydsolhatja az izomtomeg
fenntartdsit és az altalanos fejlédést (Bartosova et
al., 2022). Az édpoldk szerepe kiemelkedd abban,
hogy a gyermekek megfelel§ étrendet kovessenek,
amely biztositja a szervezet szdmara sziikséges tip-
anyagokat. Az étrendi ajdnldsok és a dializis paramé-
tereinek személyre szabdsa kulcsfontossdgu a megfe-
lels novekedés és fejlédés biztositisiban (Rasmus-
sen, 2022).

A pszichoszocialis hatasok szerepe a kezelés soran

A PD nem csupin fizikai, hanem pszicholdgiai és
szocidlis hatdsokkal is jir a gyermekek és csalddjaik
szdmara. A szakirodalmi elemzések szerint az otthon
végezheté PD csokkenti a kérhdzi tartézkoddsbél
fakad¢ stresszt, igy a gyermekek nagyobb foku ér-
zelmi biztonsigot élvezhetnek (Coccia et al., 2021).
Az dpoldk szerepe ebben az esetben is meghatirozo,
mivel 6k biztositjdk a csalddok szdmdra a megfelels
edukdciét és timogatdst, amely segiti a kezelés elfo-
gaddsat (Franco Mejia et al., 2021).

A serdilsk esetében kiilondsen fontos, hogy a
PD ne akadilyozza 8ket a tirsas kapcsolatok fenn-
tartisiban és az iskolai életben valé részvételben. A
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kutatdsok szerint a PD-vel kezelt serdilék gyakran
tapasztalnak onértékelési problémékat, amelyek be-
folyasolhatjdk mentdlis egészségiiket és tirsas beil-
leszkedéstiket (Wightman, 2020). Az dpoldk és a
pszicholégusok egytittmiikddése ebben az esetben is
fontos szerepet jitszik a fiatalok érzelmi timogatd-
sdban és onallésdguk fejlesztésében.

A timogaté kozosségek és a sorstarsakkal valé
kapcsolatok erdsitése szintén hozzajérulhat a gyer-
mekek és csalidjuk érzelmi megkiizdéséhez (Aier
et al., 2022). Az iskolak és az oktatdsi intézmények
megfelels tdjékoztatdsa segithet a PD-vel kezelt
gyermekek integriciéjiban, amely hosszi tivon po-
zitiv hatdssal lehet tirsadalmi életikre és 6nbizal-
mukra.

Szovédmények és kihivasok

Bér a PD szdmos el6nnyel jir, a kezelés sordn komp-
likdcidk is felléphetnek, amelyek csokkenthetik an-
nak hatékonysigit. Az egyik leggyakoribb szovéd-
mény a peritonitis, amely a hashdrtya gyulladdsit
jelenti, és sulyos kovetkezményekkel jdrhat, ha nem
kezelik idében (Zhao & Gao, 2023). Az ipolsk
kulcsszerepet jatszanak a fertézésmegel6zésben, va-
lamint a peritonitis korai felismerésében és kezelésé-
ben (Al Sahlawi et al., 2020).

A PD hosszt téva alkalmazasa strukturdlis valto-
zésokat okozhat a hashdrtydban, amelyek csokkent-
hetik a kezelés hatékonysigat. Az Gjabb fejlesztések,
példdul az icodextrinalapu dializisoldatok, segithet-
nek csokkenteni a gliikéz okozta karos hatdsokat
(Driehuis et al., 2024). A hashdrtya védelme érdeké-
ben fontos a kezelés megfelels paramétereinek be-
allitisa, amelyhez az dpoldk altal végzett folyamatos
monitorozds elengedhetetlen.

A katéterrel kapcsolatos problémak, példaul a ka-
téter elzdréddsa vagy szivirgisa, szintén befolydsol-
hatjak a PD sikerességét (Sloand et al., 2024). Az
dpolok feladata ezeknek a problémédknak az azono-
sitdsa és id8ben torténd kezelése annak érdekében,
hogy a PD hosszi tdvon is hatékony maradjon.

Megbeszélés

A kutatds eredményei megerdsitik, hogy a perito-
nealis dializis hatékony és gyermekbarit vesep6tld
kezelés, amely lehetSséget biztosit a krénikus vese-
betegségben szenvedd gyermekek szdmdra az élet-
mindségik fenntartdsara. A PD szdmos elényt kinal
a hemodializissel szemben, beleértve az otthoni ke-
zelés lehet8ségét, a hemodinamikai stabilitds fenn-
tartdsit és a pszichoszocidlis hatdsok mérséklését
(Warady et al., 2020). Ugyanakkor a kezelés sikere

nagymértékben fiigg az dpolk szakmai timogatdsi-
t6l, a csalddok edukaciéjitdl és a megtelels klinikai
protokollok betartdsatdl.

A peritonealis dializis klinikai jelent6sége

A szakirodalmi adatok alapjin a PD klinikai alkal-
mazdsa gyermekek esetében bizonyitottan hatékony
moédszer a salakanyagok eltdvolitisira és a folyadék-
haztartis egyenstlydnak fenntartisira (Drichuis et
al., 2024). A kezelés kiilonosen elényos fiatalabb
gyermekek szdmdra, mivel a hashdrtya feliilete test-
tomegiikhoz képest nagyobb, ami gyorsabb diftizi-
6t és ultrafiltraciét tesz lehetévé (Bartosova et al.,
2022). Az eredmények ravilagitanak arra, hogy a PD
lehetSvé teszi a gyermekek szdmadra, hogy aktivabb
életet éljenek, csokkentve ezzel a kérhdzi kezelések
gyakorisdgit és az iskolai hidnyzdsokat (Harada et
al., 2022).

A PD alkalmazdsa azonban fokozott dpoldi fi-
gyelmet igényel a fertGzésmegel6zés és a szovsd-
mények korai felismerése érdekében. A peritonitis
tovabbra is a PD egyik legnagyobb kihivisa, amely
a sterilitdsi protokollok szigori betartdsdval és az
dpolék megfelel$ képzésével minimalizlhat6 (Zhao
& Gao, 2023). Az 14j genericiés dializisoldatok és
katétertechnoldgidk, példdul az antibakteridlis be-
vonatu eszkozok alkalmazdsa, szintén hozzajarulhat
a szovédmények csokkentéséhez (Al Sahlawi et al.,
2020).

Az dpoldk szerepe és a betegedukacio jelent6sége

Az eredmények megerdsitik, hogy a diplomds apo-
16k szerepe nélkilozhetetlen a PD sikerességében.
Az dpolék nem csupin a kezelések technikai végre-
hajtasaért felel6sek, hanem a csalddok edukaciéjdért
is, amely donté tényezé a PD hosszi tiva fenntart-
hatésagaban (Franco Mejia et al., 2021). A kutatas
ravildgitott arra, hogy az dpoldk dltal végzett eduka-
ci6 jelentdsen csokkenti a kezeléssel kapcsolatos hi-
bak szdmdt és noveli a sziil6k magabiztossdgit, ami
hosszu tivon hozzdjirul a fertézések és egyéb szo-
védmények elkertiléséhez (Leong et al., 2023).

A PD sikeres alkalmazdsihoz sziikséges, hogy
az dpoldk és a sziilsk egylittmikodjenek a kezelés
fenntartasiban. Az interdiszciplindris megkozelités
— amely orvosok, dpoldk és dietetikusok 6sszehan-
golt munkdjit igényli — bizonyitottan javitja a ke-
zelési eredményeket (Karkar & Wilkie, 2022). Az
eredmények azt mutatjdk, hogy a rendszeres eduké-
ci6 és a timogat6 programok pozitiv hatdssal vannak
a csalddok stresszkezelésére és a kezeléshez valé al-
kalmazkodésukra (Figueiredo et al., 2016).
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Pszichoszocialis hatasok és életmindség

A kutatds eredményei megerdsitik, hogy a PD pszi-
choszocidlis hatdsai jelentések, killondsen gyermek-
korban és serdildkorban. Az otthoni kezelés lehe-
t8sége csokkenti a gyermekek hospitaliziciéval jiré
szorongdsit, és lehet8séget biztosit szimukra az is-
kolai és tarsas élet fenntartdsara (Coccia et al., 2021).
A fiatalabb gyermekek szdmdra a szilSi timogatds
és az dpoldk empatikus hozzadlldsa dontd tényezs a
kezelés elfogaddsiban (Senmar et al., 2020).

A PD-t alkalmazé serdiilsk esetében az 6nélls-
sdg novelése és a tdrsas kapcsolatok tdmogatdsa ki-
emelten fontos szempont. Az eredmények azt mu-
tatjak, hogy a serdiil6k szamadra a kezelés elfogaddsit
és a terdpidhoz val6 hosszu tava alkalmazkodast se-
githeti, ha aktivan bevonjik ket a sajit ellitdsukba
(Harada et al., 2022). Az iskolai integracié elSsegité-
se és a timogaté kozosségek kialakitdsa szintén hoz-
zdjarulhat az életmin@ség fenntartdsdhoz (Aier, Pais,
& Raman, 2022).

Szakmai ajanlasok a peritonealis
dializis fejlesztésére

Az eredmények alapjin tobb szakmai javaslat fogal-
mazhaté meg a PD hatékonysdgdnak és biztonsi-
gossdgdnak novelése érdekében. Elengedhetetlen a

Irodalomjegyzék

Aier, A, Pais, P., & Raman, V. (2022). Psychological aspects in
children and parents of children with chronic kidney disease
and their families. Clinical and Experimental Pediatrics, 65(5),
222-229. https://doi.org/10.3345/cep.2021.01004

Bartosova, M., Zarogiannis, S. G., & Schmitt, C. P. (2022). How
peritoneal dialysis transforms the peritoneum and vasculature
in children with chronic kidney disease — What can we learn
for future treatment? Molecular and Cellular Pediatrics, 9(1), 9.
https://doi.org/10.1186/s40348-022-00141-3

Burgmaier, K., Hackl, A., & Habbig, S. (2020). Peritoneal dialysis
in extremely and very low-birth-weight infants. Interna-
tional Journal of Pediatric Nephrology, 40(2). https://doi.
0rg/10.1177/0896860819887292

Chuasuwan, A., Pooripussarakul, S., Thakkinstian, A., Ingsathit,
A., & Pattanaprateep, O. (2020). Comparisons of quality
of life between patients underwent peritoneal dialysis and
hemodialysis: A systematic review and meta-analysis. He-
alth Qual Life Outcomes, 18(1), 191. https://doi.org/10.1186/
$12955-020-01449-2

Coccia, P. A., Ramirez, F. B., Sudrez, A. D. C., et al. (2021).
Acute peritoneal dialysis, complications and outcomes in
389 children with STEC-HUS: A multicenter experience.
Pediatric Nephrology, 36(6), 1597-1606. https://doi.org/10.
1007/500467-020-04876-x

HORVAT A

diplomds dpoldk tovabbképzése, amely sordn napra-
kész tudist szerezhetnek a PD legijabb technols-
giai fejlesztéseirdl, a szovédmények megel6zésének
stratégidirdl és az optimdlis klinikai gyakorlatokrdl
(Leong et al.,, 2023). Az interdiszciplindris egytitt-
miikodés és a gyakorlati tréningek bevezetése hozzi-
jarulhat a PD min&ségének javitdsihoz és a betegek
jobb ellitdséhoz.

Tovibbi fejlesztési lehetSség a specifikus klinikai
irdnyelvek kidolgozédsa gyermekek szdmdra, ame-
lyek pontosan meghatdrozzak a PD alkalmazasi-
nak protokolljait, beleértve az életkor-specifikus
dializisparamétereket, a katéterkezelés legjobb gya-
korlatait és a fert6zésmegelézés stratégidit (Nourse
et al., 2021).

A kutatds hangstlyozza a pszichoszocidlis timo-
gatds sziikségességét is, amely segiti a gyermekeket
és csalddjukat a kezelés elfogaddsiban és a minden-
napi életbe valé beilleszkedésben. A timogaté prog-
ramok, a pszicholdgiai tandcsadds és a betegkozossé-
gek létrehozdsa hozzajarulhat a betegek érzelmi jol-
létéhez és a terapia sikerességéhez (Franco Mejia et
al., 2021).

Anyagi tamogatas: A kutatémunka anyagi timo-
gatdsban nem részestlt.

Erdekeltségek: A szerzének nincsenek érdekelt-
ségei.

de Galasso, L., Picca, S., & Guzzo, I. (2020). Dialysis modalities
for the management of pediatric acute kidney injury. Pediatric
Nephrology, 35(5), 753-765. https://doi.org/10.1007/500467-
019-04213-x

Driehuis, E., Eshuis, M., Abrahams, A., Francois, K., & Ver-
nooij, R. W. (2024). Automated peritoneal dialysis versus
continuous ambulatory peritoneal dialysis for people with
kidney failure. Cochrane Database of Systematic Reviews,
2024(9), CD006515. https://doi.org/10.1002/14651858.
CD006515.pub2

Ethier, I., Hayat, A., Pei, J., et al. (2024). Peritoneal dialysis ver-
sus haemodialysis for people commencing dialysis. Cochrane
Database of Systematic Reviews, 6(6), CD013800. https://doi.
0rg/10.1002/14651858.CD013800.pub2

Franco Mejia, V., et al. (2021). Nursing care of patients in pe-
ritoneal dialysis: From theory to practice. Revista Colombiana
de Nefrologia, 8(2), €204. https://doi.org/10.22265/ acnef.
8.2.394

Gong, Y., Zhao, Y., Ran, L., & Liu, Y. (2022). Comparison Bet-
ween Hemodialysis and Peritoneal Dialysis in the Risks for
Disease Activity in LN-ESRD Patients: A Systematic Re-
view and Meta-analysis. Alternative Therapies in Health and
Medicine, 28(6), 144-149.

Harada, R., Hamasaki, Y., Okuda, Y., Hamada, R., & Ishikura,

Az| aldbbi dokumentumot magéncélra toltétték le az eLitMed.hu webportalrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzdi jog szabdlyozasa ald esik.



BSC-APOLO FELADATA PERITONEALIS DIALIZIS SORAN GYERMEKEKNEL

K. (2022). Epidemiology of pediatric chronic kidney dis-
ease/kidney failure: Learning from registries and cohort
studies. Pediatric Nephrology, 37(6), 1215-1229. https://doi.
0rg/10.1007/500467-021-05145-1

Karkar, A., & Wilkie, M. (2022). Peritoneal dialysis in the mo-
dern era. Peritoneal Dialysis International, 43(4). https://doi.
0rg/10.1177/08968608221114211

Leong, F. F.,, Aloweni, F. B. A., Choo, J. C. J., & Lim, S. H.
(2023). Patient education interventions for haemodialysis
and peritoneal dialysis catheter care: An integrative review.
International Journal of Nursing Studies Advances, 5,100156.
https://doi.org/10.1016/j.ijnsa.2023.100156

Low, S., & Liew, A. (2024). Peritoneal dialysis fluids. Seminars
in Dialysis, 37(1),10-23. https://doi.org/10.1111/sdi.13063

National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases
(NIDDK). (2016). Eating & nutrition for hemodialysis. U.S.
Department of Health and Human Services, National Institutes
of Health. https://www.niddk.nih.gov/health-information/
kidney-disease/kidney-failure/hemodialysis/eating-nutrition

National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases
(NIDDK). (2023). Dialysis. National Kidney Foundation.
https://www.kidney.org/kidney-topics/dialysis

Nelms, C. L., Shroff, R., Boyer, O., & Topaloglu, R. (2022).
Managing the nutritional requirements of the pediatric
end-stage kidney disease graduate. Adwvances in Chronic
Kidney Disease, 29(3), 283-291. https://doi.org/10.1053/j.
ackd.2022.04.004

Nourse, P., Cullis, B., & McCulloch, M. (2021). ISPD guidelines
for peritoneal dialysis in acute kidney injury: 2020 Up-
date (paediatrics). Seminars in Dialysis, 41(2). https://doi.
0rg/10.1177/0896860820982120

Rasmussen, A., Levine, M. A., Mandurah, M. M., Sener, A.,
& Luke, P. P. (2022). Staged vs. simultanecous bilateral

nephrectomy and kidney transplantation in patients with
autosomal dominant polycystic kidney disease: Outcomes
and costs. Canadian Urological Association Journal, 16(12),
424-429. https://doi.org/10.5489/cuaj.7816

Sachdeva, B., Zulfiqar, H., & Aeddula, N. R. (2023). Peritoneal
dialysis. In SzatPearls [Internet]. StatPearls Publishing.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK532979/

Senmar, M., Razaghpoor, A., Mousavi, A. S., Zarrinkolah, F.,
Esmaeili, F., & Rafiei, H. (2020). Psychological symptoms
in patients on dialysis and their relationship with spiritual
well-being. Florence Nightingale Journal of Nursing, 28(3),
243-249. https://doi.org/10.5152/FN]JN.2020.19061

Al Sahlawi, M., Bargman, J. M., & Perl, J. (2020). Peritoneal
dialysis-associated peritonitis: Suggestions for manage-
ment and mistakes to avoid. Kidney Medicine, 2(4), 467—475.
https://doi.org/10.1016/j.xkme.2020.04.010

Sloand, J. A., Marshall, M. R., Barnard, S., et al. (2024). Peri-
toneal Dialysis (PD) Patient and Nurse Preferences around
Novel and Standard Automated PD Device Features. Kid-
ney360, 5(3), 380-389. https://doi.org/10.34067/KID.
0000000000000377

Warady, B. A., Schaefer, ., Bagga, A., Cano, F., McCulloch,
M., Yap, H. K., & Shroff, R. (2020). Prescribing peritoneal
dialysis for high-quality care in children. Perifoneal Dia-
lysis International, 40(3), 333-340. https://doi.org/10.1177/
0896860819893805

Wightman, A. (2020). Caregiver burden in pediatric dialysis.
Pediatric Nephrology, 35(9), 1575-1583. https://doi.org/10.
1007/s00467-019-04332-5

Zhao, G., & Gao, ]. (2023). The Effect of Continuing Nursing In-
tervention on Peritoneal Dialysis Patients and the Occurrence
of Peritonitis: A Meta-Analysis. Alternative therapies in health
and medicine, 29(8), 558-563.

SZABADON VALASZTHATO ELMELET|
TOVABBKEPZESI PONT SZERZESI LEHETOSEG

Kedves Olvasoink!

Orommel értesitjiik Onoket, hogy folyamatosan biztositjuk
az e-tovabbképzésekre torténd jelentkezes lehet6ségét a MESZK honlapjan
keresztil. Jelenleg harom e-tovabbkeépzési anyag érhet6 el a korabbi
lapszamokbdl. Ne hagyjak ki ezt a lehet0séget, és fejlesszék tudasukat
a szakmai fejl6dés érdekében!

.z

Az e-tovabbképzéseket az alabbi oldalon tudjak elvégezni:
www.oktatas.meszk.hu

Udvozlettel: A NOVER Szerkesztdsége
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