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Statistik aktiv uremivard 2014

o 5194 fungerande transplanterad njure
o0 833 peritonealdialys
o 3024 hemodialys

o Totalt 2051

Kalla Svenskt njurregister darsrapport 2014




Statistik for patienter i hemodialys E
Svenskt njurregister 2014

3024 i Hemodialys
Medeldlder 59,5 &r
Konstordelning 2/3 man




Uremiorsakande sjukdom

samtliga i aktiv uremivard svenskt njurregister 2014 :
o Glomerulonefrit 25 %
o Diabetesnefropati 18 %
o Cystnjuresjukdom 10 %
o Hyper’roni (inkl nefroskleros) 8
o Pyelonefrit 4%
o Uremi UNS 1%

o Ovriga (inkl int nefriter) 33 %




Nyupptagna patienter 2013

o Diabetes ar primar orsak i 25 %

o Av de andra orsakerna till uremi finns
ytterligare 15 % diabetessjukdom.

o Andelen patienter med diabetes som
dominerande eller bidragande orsak fill
uremin 4ar alltsd ndstan 40 %




Hemodialyspatienter med R
diabetes som tranar pd Gymmet

Patienter som trédnar pd vart Gym

o Antal 54 personer
o Varav 25 har diabetes

Dialysavdelningen Alwallhuset Lund jan 2015




Statistik underbensamputaion

Risken for underbensamputation hos
personer med diabetessjukdom och fotsar:

o Utan njursvikt 16% &r
o Med njursvikt (krea >300) 25% Ar
o | dialys 57% ar
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Orsaker till dysfunktion | fofter
hos diabetiker 1 dialys

o Nedsatt generell och periter cirkulation
o Neuropati (mono- eller poly-)

o Autonom pdverkan (svettas ej)

o Naringsbrist (gastropares)

o Yttre mekaniska faktorer, ddliga skor, fall,
nedsatt synfébrmdga mm

o Kognitiv dysfunktion / neglect




Cirkulation




En normal artdr

Intima - endotelceller+bindvay
Media - glatt muskulatur (ej vilja)
Adventia - bindvavsskikt, dar finns

karlvdggens egen blodforsorjning och
nerver

Kapillarer har ingen glatt muskulatur




Ett normalt och ett skadat
blodkarl

o Ateroskleros i A. carotis

Diseased Artery

Normal Artery Diseased Artery

Blood Clot

Plaque
(Fatty Deposits)




En artdr med aterosklerotiskt plack

| vénster fig utgar placket fran det
innersta lagret i karlvggen, endotelet.
Denna typ av forédndringar ses hos savdal
diabeftiker som icke-diabetiker. Den
hogra fig visar ett karl med sklerosering
av det mellersta artarvaggslagret.

| sadana foréndringar ses i férsta hand

hos pat med

‘W‘ S diabetes o uremi.

u@um




Hans-lvar Pdhlsson, med dr, specialistidkare allmén
kirurgi, inst for molekylGrmedicin och kirurgi,
Karolinska institutet, hans-ivar.pahlsson@ki.se

Mera specifikt for diabetiker och patienter
med grav uremi ar den forkalkning

som sker av ankelartdrernas medialager
och som gor karlvaggen stel,

sk Monckebergs skleros. Denna finns hos alla
artarer av den storleken hos dessa patienter.

Lakartidningen 2009 nr 3
"TAblodtrycksmdtning...




Neuropati (mono- eller poly-) )




Motorisk enhet
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Symtombild polyneuropati

o Orsaken okand

o Langsam progress (mdnader...)
o Distal (fotter torst)

o Fotter varre &n hander

o Symmetrisk

o Sensoriska o motoriska symftom




Sensoriska symfom

o Parestesier av svidande, stickande,
krypande karaktdr

o Beroringskanslig

o Bandliknande k&nsla runt fotter o anklar
o K&nsla av att gd pd kuddar

o Svart att gd i mérker, vid synnedsattning
o Smarta, ibland terroriserande




Motoriska symtom

o Nedsatt vibrationtroskel och bortfall av
senreflexer ar de forsta kliniska symtomen

o Muskelsvaghet (peritera pareser)
o Musklerna atrofier

Elektrofysiologiskt (EMG/Eneg/neurografi
kan man bla se en sankt
nervledningshastighet (CV)




Effekter av senso-motorisk
dysfunkfion

o Svagaq, fortvinade muskler, skin o ben

o Kansel nedsatt och forandrad

o Patienten skyddar sig €], overbelastas [att
o Deformering av fotstruktur

o Nersjunken framfot, hammatd

o Andrat tryck p& foten

o Andrat gdngmonster, kompensar




Diabetesfotens typiska foréndringar hos en 70-driga kvinna.,
Neuropatin har gjort fotterna varma, rodnade och
odemartosa.

Ischemi har orsakat gangrén distalt pd hoger stortd.




Charcot ostoeartropati, neuroartropati

o Akut fas - relativt snabb debut av svulinad,
rodnad, varmeokning, ligamentinstabilitet.
Belasta ej utsait led under akut fas!!!

o Forvaxias med stukning.
o Temperaturskillnad 2-5°C. Rontgen.




Charcot

(ostoeartropati, neuroartropati

o Ovanlig komplikation 0,1-0,5% av patienterna
o Lika kdénsférdeln. Vanligast i dldern 50-69 ar.
o Neuropati i komb med omarkligt trauma?

o Destruktion av skelett och leder i fot, ankel
och kna@, oftast fot och fotled

o Kontinuerlig osteoblastaktivitet, som leder fill
bdde nedbrytning och uppbyggnad av
skelett och leder

o Behandling - FOr att forhindra deformering
kravs avlastning och immobilisering av foten
med gips eller ortos. Ibland rekonstruktiv
fotkirurgi.




Autonom padverkan




Autonom neuropatfi

o Ortostatism

o Gastropares, forldngsammad passage,
krakning, diarre

o Stord svettning (kardinaltecken; upphord
fotsvertt). Torr sprickor

o Utebliven perception av ischemisk smartq,
tyst hjartinfarkt




Kognitiv dysfunktfion -neglect

o Svart att ta emot och behdlla information
o Glommer bort vad jag sa
o Skyddar darfér sina fotter ddligt

Lakartidningen 2015;112 CSK
minnesmottagningen




Fot hos dialyspatient med
diabetes — den kliniska bilden

o Kalla, bldcyanotiska /cyklomenfdrgade
o Sma svarta prickar ovanpad flera tar

o "Saret kom precis”

o Kan komma med ett haftstift | fotsulan

o Fotterna ar glatta, torra och spruckna fast
de smordes igdr, salvan gdrinte in...

o Sandaler mitt i vintern




Undersokning och behandling




Laser journal och kollar labdata

o Cirkulation — hjartat, perifera karl

o Eneg/EMG/neurografi

o DEXA mineralhalten — Osteo-peni-porose
o Varit pd dgonkliniken2 Ogonblddningare
o Blodtryckete

o Hb, CRP/vita, Hb Alc?




Undersokning

o Anamnes fran journal och patient
o Ta av skor och stfrumpor

o Inspektera fotter, mjukdelar - ddem, farg,
felstaliningar, sar?

o Bra skor och strumpore
o Synnedsdattning? — en bra fradga
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Stadende hdalhdvning

o St&d med din rygg och rumpa lutad mot en vagg
med ena foten en fotl&ingd ut frdn véggen den
andra foten i luften

o Gor s& manga framfotslyft du kan

o Vid svaghet pd en fot testa bdda fotterna
samtidigt.

o Testar muskuldr (dorsalflexion) uthdllighet

Formdagan nedsatt av polyneuropatie édem,
skelettpdv




Traning for person med |
diabetes och 1 dialys




Traningsprinciper

o Lagintensiv tréning ofta fotavlastad

o Daglig, regelbunden

o Flera smdapass

o Bibehdlla muskler, cirkulation och funktion
o Ev hjartsviktstréning av igar

o Avlastande motion?e

o BORG 9-11 eller 11-13, hjartat avgor




Traning av patient med
diabetes och dialys

o Kondition med cykel, rodd, cross-trainer...
o Sittande eller liggande dvningar

o Funktionella nddvandiga dvningar —
uppresningar fran liggande-sittande och
till stdende med bra skor

o Balanstréning i sitt / stad m / u hjdlpmedel

Undvik hopp, steptest, osOkert underlag




Strama onda leder

behandlas mjukt

Orsak

o Stramhet av blodsockrets pdverkan pd
bindvadvens grundstruktur

o Sankt blodcirkulation

o Tradna mjukt i smartfria Idgen (ex axlar)

o med sd lag belastning att vévnaden ej
skadas ytterligare

o regelbundet
o under lang tid




Bilder av vara patienters dmtaliga fotter
och skor — tas bort infor allman
publicering.




Mjukt och varsamt!
Tack tor mig!
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