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A diplomás ápoló feladata 
peritonealis dialízis során különböző 
korosztályú gyermekek körében
HORVÁT Alíz

ÖSSZEFOGLALÁS  
Célkitűzés: A krónikus vesebetegség (CKD) gyermekek esetében jelentős orvosi és pszichoszociális 
kihívást jelent. A peritonealis dialízis (PD) előnyösebb vesepótló kezelés lehet a gyermekpopuláció 
számára, mivel kevésbé invazív és otthon is alkalmazható. Tanulmányom célja a PD hatékonyságá-
nak, a gyermekek életminőségére gyakorolt hatásának és az ápolók szerepének vizsgálata.
Módszerek: 2018–2024 között megjelent szakirodalmi forrásokat elemeztem a PubMed, Scopus és 
ScienceDirect adatbázisokból. A kutatás a PD klinikai előnyeire, az ápolók szerepére és a pszicho­
szociális tényezőkre fókuszált.
Eredmények: A PD javítja a gyermekek életminőségét az otthoni kezelés révén, de fertőzésveszélyt 
és hosszú távú peritonealis változásokat is magában hordoz. Az ápolók kulcsszerepet játszanak az 
edukációban és a szövődmények megelőzésében.
Következtetés: A PD hatékony kezelés lehet gyermekek számára, amelynek sikeressége az ápolók 
szaktudásán, a betegedukáción és a pszichoszociális támogatáson múlik.
Kulcsszavak: peritonealis dialízis, krónikus vesebetegség, gyermeknefrológia, pszichoszociális 
támogatás, diplomás ápolók 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 
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Bevezetés
A krónikus vesebetegség (CKD) világszerte egyre 
nagyobb kihívást jelent az egészségügyi ellátórend­
szerek számára, különösen a gyermekpopulációban, 

ahol a betegség nemcsak fizikai, hanem pszicho­
szociális terheket is ró a fiatal betegekre és család­
jaikra (Harada et al., 2022). A vesepótló kezelések, 
így a peritonealis dialízis (PD) is, alapvető szerepet 
töltenek be a CKD előrehaladott stádiumában lévő 
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gyermekek életminőségének és túlélésének javításá­
ban (Sachdeva et al., 2023).

A PD egy kevésbé invazív vesepótló kezelés, 
amely a hashártyát használja természetes szűrőként 
a szervezetben felhalmozódó salakanyagok és feles­
leges folyadék eltávolítására. Ez az eljárás gyermekek 
számára különösen előnyös, mivel lehetővé teszi az 
otthoni kezelést, így a betegek nagyobb önállóságot 
élvezhetnek és folytathatják mindennapi tevékeny­
ségeiket, például az iskolai és társas életet (Karkar & 
Wilkie, 2022). A PD sikeres alkalmazása azonban 
nem csupán orvosi és technikai kérdés, hanem magas 
szintű ápolási kompetenciát és folyamatos szakmai 
támogatást is igényel (Warady et al., 2020).

A diplomás ápolók kulcsszerepet játszanak a 
PD-ben részesülő gyermekek kezelésében. Felada­
tuk nemcsak a technikai beavatkozások végrehaj­
tása, hanem a családok edukációja, a gyermekek 
pszichoszociális támogatása és a szövődmények 
megelőzése is. Az ápolók biztosítják a kezelés zavar­
talan lebonyolítását és segítenek fenntartani a gyer­
mekek életminőségét a kezelés teljes időtartama alatt 
(Zhao & Gao, 2023). A PD alkalmazásával kapcso­
latos szakmai irányelvek és protokollok betartása ki­
emelten fontos annak érdekében, hogy a kezelés biz­
tonságos és hatékony legyen (Nourse et al., 2021).

A kézirat célja a peritonealis dialízis működésé­
nek, alkalmazási lehetőségeinek és előnyeinek rész­
letes bemutatása, különös tekintettel az ápolók sze­
repére a kezelés különböző fázisaiban. A kutatás so­
rán az alábbi fő kérdésekre kerestem választ:

• �Miért részesítik előnyben a PD-t gyermekek 
esetében a hemodialízissel szemben?

• �Milyen szerepet töltenek be a diplomás ápolók 
a gyermekek kezelésében és mindennapi támo­
gatásában?

• �Hogyan befolyásolja a pszichoszociális támoga­
tás a terápia sikerességét és a gyermekek életmi­
nőségét?

A kézirat nem csupán orvosi, hanem ápolástudo­
mányi szempontból is releváns, hiszen a PD sikeres 
alkalmazása nagyban múlik az ápolók szakmai fel­
készültségén, a családok megfelelő edukációján és a 
kezelési protokollok betartásán. Az ápolók felelős­
sége túlmutat a technikai végrehajtáson; feladatuk a 
családok támogatása, a gyermekek érzelmi stabilitá­
sának fenntartása és a szövődmények időben történő 
felismerése is (Nourse et al., 2021).

A kutatás eredményei alapján szakmai javasla­
tokat is megfogalmaztam a PD hatékonyságának 
és biztonságosságának növelése érdekében, külö­
nös figyelmet fordítva az ápolói továbbképzés és a 
pszichoszociális támogatás fejlesztésére (Driehuis et 
al., 2024).

Anyag és módszer 
A kutatás célja a peritonealis dialízis gyermekeknél 
történő alkalmazásának részletes elemzése, különös 
tekintettel a diplomás ápolók szerepére és a kezelés 
hatékonyságára. A vizsgálat kvalitatív módszereken 
alapul, amely során a PD-vel kapcsolatos legfrissebb 
szakirodalmat elemeztem, és a rendelkezésre álló kli­
nikai irányelvek alapján értékeltem a kezelési straté­
giákat.

Adatgyűjtés és források 

Az elemzéshez felhasznált forrásokat megbízha­
tó nemzetközi adatbázisokból, például PubMed, 
Scopus és ScienceDirect platformokról szereztem 
be. A kutatás során a 2018 és 2024 között megjelent 
szakirodalmi forrásokat vettem figyelembe, amelyek 
relevánsak a gyermeknefrológia, vesepótló kezelések 
és ápolástudomány területén (Sachdeva et al., 2023). 
A vizsgált tanulmányok olyan témákat öleltek fel, 
mint a PD technikai alapjai, a kezelés során felme­
rülő szövődmények, az ápolói feladatok, valamint a 
gyermekek és családjuk pszichoszociális támogatá­
sának jelentősége (Warady et al., 2020).

Kutatási módszerek 

A kutatás kvalitatív szintézis módszerével történt, 
amely során a különböző tanulmányokat összeha­
sonlítottam, és kiemeltem a PD alkalmazásának leg­
fontosabb aspektusait. A módszertan során az alábbi 
szempontokat vizsgáltam:

1. A PD alkalmazásának gyakorlati előnyei és 
hátrányai gyermekek esetében.

2. Az ápolók szerepe és kompetenciái a PD során, 
beleértve az oktatást, a szövődmények kezelését és a 
betegmonitorozást.

3. A gyermekek életminőségére gyakorolt hatá­
sok, különös tekintettel a növekedésre, fejlődésre és 
pszichoszociális tényezőkre (Harada et al., 2022).

A szakirodalmi források elemzését tematikus tar­
talomelemzéssel végeztem, amely során az egyes ta­
nulmányokat kulcskategóriákba soroltam. A PD al­
kalmazásával kapcsolatos főbb témákat – technikai 
megvalósítás, szövődmények kezelése, ápolói szere­
pek és pszichoszociális tényezők – azonosítottam, és 
azokat a legfrissebb klinikai irányelvekhez igazítot­
tam (Driehuis et al., 2024).

Beválogatási és kizárási kritériumok

A kutatásba bevont tanulmányok olyan cikkek vol­
tak, amelyek:

Az alábbi dokumentumot magáncélra töltötték le az eLitMed.hu webportálról. A dokumentum felhasználása a szerzôi jog szabályozása alá esik.
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• �gyermekpopuláción belül vizsgálták a PD alkal­
mazását,

• �ápolói szempontból elemezték a kezelést,
• �klinikai irányelvekre vagy bizonyítékokon ala­

puló eredményekre támaszkodtak.
Kizártam azokat a forrásokat, amelyek:
• �kizárólag felnőtt betegek PD kezelésével foglal­

koztak,
• �kevés bizonyítékot tartalmaztak vagy vélemény­

cikkek voltak,
• �nem tartalmaztak releváns adatokat az ápolói 

szerepkörrel kapcsolatban.

Elemzés és értékelés

A kutatás eredményeinek értékelése során összeha­
sonlítottam a PD alkalmazásának előnyeit és hát­
rányait gyermekeknél, figyelembe véve az életkori 
sajátosságokat és a kezelés hosszú távú hatásait. Az 
ápolói szerep jelentőségét a betegellátás folyama­
tában külön elemeztem, különös tekintettel a kép­
zési szükségletekre, betegedukációs stratégiákra és 
pszichoszociális támogatásra (Zhao & Gao, 2023).

A vizsgálati eredmények összevetése lehetőséget 
biztosított arra, hogy azonosítsam a legfontosabb té­
nyezőket, amelyek befolyásolják a PD sikerességét 
gyermekek esetében. Az elemzés célja nem csupán 
az ápolási folyamatok jobb megértése volt, hanem 
olyan szakmai ajánlások megfogalmazása is, amelyek 
hozzájárulhatnak a PD fejlesztéséhez és az ápolói el­
látás minőségének javításához.

Eredmények
A kutatás eredményei alapján a peritonealis dialízis 
(PD) jelentős előnyökkel bír gyermekek esetében, 
különösen a hemodialízissel (HD) összehasonlítva. 
Az elemzett szakirodalom szerint a PD-kezelés le­
hetőséget biztosít a betegek otthoni kezelésére, ezál­
tal csökkenti a kórházi tartózkodások szükségessé­
gét, és jobb életminőséget biztosít a gyermekek szá­
mára (Warady et al., 2020). A kezelés hosszú távú 
hatásai között kiemelhető a hemodinamikai stabi­
litás megőrzése, a növekedés és fejlődés elősegítése, 
valamint a pszichoszociális tényezők javítása.

A peritonealis dialízis hatékonysága gyermekeknél 

A PD hatékonysága szempontjából kulcsfontosságú 
a hashártya természetes szűrőként való működése. A 
kutatások kimutatták, hogy a gyermekek szervezete 
gyorsabban reagál a PD-re, mint a felnőtteké, mivel 
a hashártya felülete testtömegükhöz képest nagyobb, 
ami elősegíti a hatékony diffúziót és ultrafiltrációt 

(Harada et al., 2022). A PD hosszú távú fenntart­
hatósága azonban függ a megfelelő dialízisoldatok 
kiválasztásától, amelyek segítenek minimalizálni a 
hashártya károsodását (Bartosova et al., 2022).

A PD alkalmazásának egyik legnagyobb előnye a 
hemodinamikai stabilitás fenntartása. A szakiroda­
lom szerint a PD lehetővé teszi a folyadékháztartás 
egyenletesebb szabályozását, így csökkenti a vérnyo­
más-ingadozások és a szív- és érrendszeri kompliká­
ciók kockázatát (Driehuis et al., 2024). A gyerme­
kek számára különösen fontos, hogy a PD kevesebb 
vérkeringési megterheléssel jár, mint a hemodialízis, 
ami hosszú távon pozitív hatással lehet a szervezetük 
működésére.

Növekedés és fejlődés támogatása 

A PD alkalmazása gyermekek esetében kiemelt fi­
gyelmet igényel a növekedés és fejlődés szempont­
jából. A kutatások azt mutatják, hogy a vesebeteg 
gyermekek körében gyakori a növekedési elmaradás, 
amelyet a megfelelő táplálkozás és a növekedési hor­
monpótlás segíthet enyhíteni (Nelms et al., 2022). 
A PD során alkalmazott dialízisoldatok befolyásol­
hatják a gyermekek tápláltsági állapotát, így kiemel­
ten fontos az étrend gondos megtervezése (NIDDK, 
2016).

A kutatások szerint a PD-ben részesülő gyer­
mekek fehérje- és energiavesztése magasabb lehet, 
amely hosszú távon befolyásolhatja az izomtömeg 
fenntartását és az általános fejlődést (Bartosova et 
al., 2022). Az ápolók szerepe kiemelkedő abban, 
hogy a gyermekek megfelelő étrendet kövessenek, 
amely biztosítja a szervezet számára szükséges táp­
anyagokat. Az étrendi ajánlások és a dialízis paramé­
tereinek személyre szabása kulcsfontosságú a megfe­
lelő növekedés és fejlődés biztosításában (Rasmus­
sen, 2022).

A pszichoszociális hatások szerepe a kezelés során 

A PD nem csupán fizikai, hanem pszichológiai és 
szociális hatásokkal is jár a gyermekek és családjaik 
számára. A szakirodalmi elemzések szerint az otthon 
végezhető PD csökkenti a kórházi tartózkodásból 
fakadó stresszt, így a gyermekek nagyobb fokú ér­
zelmi biztonságot élvezhetnek (Coccia et al., 2021). 
Az ápolók szerepe ebben az esetben is meghatározó, 
mivel ők biztosítják a családok számára a megfelelő 
edukációt és támogatást, amely segíti a kezelés elfo­
gadását (Franco Mejia et al., 2021).

A serdülők esetében különösen fontos, hogy a 
PD ne akadályozza őket a társas kapcsolatok fenn­
tartásában és az iskolai életben való részvételben. A 

Az alábbi dokumentumot magáncélra töltötték le az eLitMed.hu webportálról. A dokumentum felhasználása a szerzôi jog szabályozása alá esik.



	 BSc-ápoló feladata peritonealis dialízis során gyermekeknél	 21
N
Ő
V
É
R

 | 2025;38(2):1–36.

kutatások szerint a PD-vel kezelt serdülők gyakran 
tapasztalnak önértékelési problémákat, amelyek be­
folyásolhatják mentális egészségüket és társas beil­
leszkedésüket (Wightman, 2020). Az ápolók és a 
pszichológusok együttműködése ebben az esetben is 
fontos szerepet játszik a fiatalok érzelmi támogatá­
sában és önállóságuk fejlesztésében.

A támogató közösségek és a sorstársakkal való 
kapcsolatok erősítése szintén hozzájárulhat a gyer­
mekek és családjuk érzelmi megküzdéséhez (Aier 
et al., 2022). Az iskolák és az oktatási intézmények 
megfelelő tájékoztatása segíthet a PD-vel kezelt 
gyermekek integrációjában, amely hosszú távon po­
zitív hatással lehet társadalmi életükre és önbizal­
mukra.

Szövődmények és kihívások

Bár a PD számos előnnyel jár, a kezelés során komp­
likációk is felléphetnek, amelyek csökkenthetik an­
nak hatékonyságát. Az egyik leggyakoribb szövőd­
mény a peritonitis, amely a hashártya gyulladását 
jelenti, és súlyos következményekkel járhat, ha nem 
kezelik időben (Zhao & Gao, 2023). Az ápolók 
kulcsszerepet játszanak a fertőzésmegelőzésben, va­
lamint a peritonitis korai felismerésében és kezelésé­
ben (Al Sahlawi et al., 2020).

A PD hosszú távú alkalmazása strukturális válto­
zásokat okozhat a hashártyában, amelyek csökkent­
hetik a kezelés hatékonyságát. Az újabb fejlesztések, 
például az icodextrinalapú dialízisoldatok, segíthet­
nek csökkenteni a glükóz okozta káros hatásokat 
(Driehuis et al., 2024). A hashártya védelme érdeké­
ben fontos a kezelés megfelelő paramétereinek be­
állítása, amelyhez az ápolók által végzett folyamatos 
monitorozás elengedhetetlen.

A katéterrel kapcsolatos problémák, például a ka­
téter elzáródása vagy szivárgása, szintén befolyásol­
hatják a PD sikerességét (Sloand et al., 2024). Az 
ápolók feladata ezeknek a problémáknak az azono­
sítása és időben történő kezelése annak érdekében, 
hogy a PD hosszú távon is hatékony maradjon.

Megbeszélés
A kutatás eredményei megerősítik, hogy a perito­
nealis dialízis hatékony és gyermekbarát vesepótló 
kezelés, amely lehetőséget biztosít a krónikus vese­
betegségben szenvedő gyermekek számára az élet­
minőségük fenntartására. A PD számos előnyt kínál 
a hemodialízissel szemben, beleértve az otthoni ke­
zelés lehetőségét, a hemodinamikai stabilitás fenn­
tartását és a pszichoszociális hatások mérséklését 
(Warady et al., 2020). Ugyanakkor a kezelés sikere 

nagymértékben függ az ápolók szakmai támogatásá­
tól, a családok edukációjától és a megfelelő klinikai 
protokollok betartásától.

A peritonealis dialízis klinikai jelentősége 

A szakirodalmi adatok alapján a PD klinikai alkal­
mazása gyermekek esetében bizonyítottan hatékony 
módszer a salakanyagok eltávolítására és a folyadék­
háztartás egyensúlyának fenntartására (Driehuis et 
al., 2024). A kezelés különösen előnyös fiatalabb 
gyermekek számára, mivel a hashártya felülete test­
tömegükhöz képest nagyobb, ami gyorsabb diffúzi­
ót és ultrafiltrációt tesz lehetővé (Bartosova et al., 
2022). Az eredmények rávilágítanak arra, hogy a PD 
lehetővé teszi a gyermekek számára, hogy aktívabb 
életet éljenek, csökkentve ezzel a kórházi kezelések 
gyakoriságát és az iskolai hiányzásokat (Harada et 
al., 2022).

A PD alkalmazása azonban fokozott ápolói fi­
gyelmet igényel a fertőzésmegelőzés és a szövőd­
mények korai felismerése érdekében. A peritonitis 
továbbra is a PD egyik legnagyobb kihívása, amely 
a sterilitási protokollok szigorú betartásával és az 
ápolók megfelelő képzésével minimalizálható (Zhao 
& Gao, 2023). Az új generációs dialízisoldatok és 
katétertechnológiák, például az antibakteriális be­
vonatú eszközök alkalmazása, szintén hozzájárulhat 
a szövődmények csökkentéséhez (Al Sahlawi et al., 
2020).

Az ápolók szerepe és a betegedukáció jelentősége 

Az eredmények megerősítik, hogy a diplomás ápo­
lók szerepe nélkülözhetetlen a PD sikerességében. 
Az ápolók nem csupán a kezelések technikai végre­
hajtásáért felelősek, hanem a családok edukációjáért 
is, amely döntő tényező a PD hosszú távú fenntart­
hatóságában (Franco Mejia et al., 2021). A kutatás 
rávilágított arra, hogy az ápolók által végzett eduká­
ció jelentősen csökkenti a kezeléssel kapcsolatos hi­
bák számát és növeli a szülők magabiztosságát, ami 
hosszú távon hozzájárul a fertőzések és egyéb szö­
vődmények elkerüléséhez (Leong et al., 2023).

A PD sikeres alkalmazásához szükséges, hogy 
az ápolók és a szülők együttműködjenek a kezelés 
fenntartásában. Az interdiszciplináris megközelítés 
– amely orvosok, ápolók és dietetikusok összehan­
golt munkáját igényli – bizonyítottan javítja a ke­
zelési eredményeket (Karkar & Wilkie, 2022). Az 
eredmények azt mutatják, hogy a rendszeres eduká­
ció és a támogató programok pozitív hatással vannak 
a családok stresszkezelésére és a kezeléshez való al­
kalmazkodásukra (Figueiredo et al., 2016).

Az alábbi dokumentumot magáncélra töltötték le az eLitMed.hu webportálról. A dokumentum felhasználása a szerzôi jog szabályozása alá esik.
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6.

Pszichoszociális hatások és életminőség 

A kutatás eredményei megerősítik, hogy a PD pszi­
choszociális hatásai jelentősek, különösen gyermek­
korban és serdülőkorban. Az otthoni kezelés lehe­
tősége csökkenti a gyermekek hospitalizációval járó 
szorongását, és lehetőséget biztosít számukra az is­
kolai és társas élet fenntartására (Coccia et al., 2021). 
A fiatalabb gyermekek számára a szülői támogatás 
és az ápolók empatikus hozzáállása döntő tényező a 
kezelés elfogadásában (Senmar et al., 2020).

A PD-t alkalmazó serdülők esetében az önálló­
ság növelése és a társas kapcsolatok támogatása ki­
emelten fontos szempont. Az eredmények azt mu­
tatják, hogy a serdülők számára a kezelés elfogadását 
és a terápiához való hosszú távú alkalmazkodást se­
gítheti, ha aktívan bevonják őket a saját ellátásukba 
(Harada et al., 2022). Az iskolai integráció elősegíté­
se és a támogató közösségek kialakítása szintén hoz­
zájárulhat az életminőség fenntartásához (Aier, Pais, 
& Raman, 2022).

Szakmai ajánlások a peritonealis 
dialízis fejlesztésére 
Az eredmények alapján több szakmai javaslat fogal­
mazható meg a PD hatékonyságának és biztonsá­
gosságának növelése érdekében. Elengedhetetlen a 

diplomás ápolók továbbképzése, amely során napra­
kész tudást szerezhetnek a PD legújabb technoló­
giai fejlesztéseiről, a szövődmények megelőzésének 
stratégiáiról és az optimális klinikai gyakorlatokról 
(Leong et al., 2023). Az interdiszciplináris együtt­
működés és a gyakorlati tréningek bevezetése hozzá­
járulhat a PD minőségének javításához és a betegek 
jobb ellátásához.

További fejlesztési lehetőség a specifikus klinikai 
irányelvek kidolgozása gyermekek számára, ame­
lyek pontosan meghatározzák a PD alkalmazásá­
nak protokolljait, beleértve az életkor-specifikus 
dialízisparamétereket, a katéterkezelés legjobb gya­
korlatait és a fertőzésmegelőzés stratégiáit (Nourse 
et al., 2021).

A kutatás hangsúlyozza a pszichoszociális támo­
gatás szükségességét is, amely segíti a gyermekeket 
és családjukat a kezelés elfogadásában és a minden­
napi életbe való beilleszkedésben. A támogató prog­
ramok, a pszichológiai tanácsadás és a betegközössé­
gek létrehozása hozzájárulhat a betegek érzelmi jól­
létéhez és a terápia sikerességéhez (Franco Mejia et 
al., 2021).

Anyagi támogatás: A kutatómunka anyagi támo­
gatásban nem részesült.

Érdekeltségek: A szerzőnek nincsenek érdekelt­
ségei.
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