HEMOCONTROL

EN VAG TILL KONTROLLERAD
INTRADIALYTISK HYPOVOLEMI

VLADIMIR DRYBCAK



INTRADIALYTISK
HYPOVOLEMI

» En av dialysens uppgifter 4r borttagning av 6verskottsvatska

» Vitska dras fran blod med intravasal hypovolemi som foljd

» Som hypovolemi definieras alla tillstand dar cirkulerande
plasmavolym ér reducerad

» Janusinfo, vitskebalansrubbningar, 2018-05-14

» Hypovolemi mits i procentuell minskning av den ursprungliga
blodmingden och kallas tor blodvolymsminskning
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INTRADIALYTISK
HYPOVOLEMI

» Ett viss grad av hypovolemi dr nodvandig for att vitska ska forflytta
sig in i blodbanan

» Den hypovolemi som kroppen inte kan/hinner kompensera tor
medfor allvarliga biverkningar

» Mekanismer bakom intradialytisk hypovolemi ir bla
vitskedragning och blodets rening



TORRVIKT

"NAR TRO FAR STYRA”

» "Tita bioimpedansmaittningar avslojade att dialyspatientens
torrvikt kan variera med flera kilogram per vecka”

» Jenny Stenberg, Korrigering av hemodialyspatienters torrvikt med hjdlp av
bioimpedansspektroskopi, 2013

» For hogt torrvikt innebar overvitskning med fortidsdod som toljd,
kan doljas med blodtrycksmedicin

» For lag torrvikt innebér hypovolemi med fortidsdod som foljd



ICKE KONTROLLERAD
INTRADIALYTISK HYPOVOLEMI

» Vitskedragning bestims i forvig
» Torrvikt (tro), UF VOLYM (bedémning), UF RATE (férbestdmt)

» Grad av intradialytisk hypovolemi (blodvolymsminskning) blir
slumpmadssigt och okontrollerad (6vervakad av personal)

» Kroppen méste kompensera for UF RATE



KONTROLLERAD INTRADIALYTISK
HYPOVOLEMI

» Vid kontrollerad intradialytisk hypovolemi blir
blodvolymsminskning férbestimt och kontrollerad

» UF RATE blir styrd av blodvolymsminskning

» Kroppen far vara med och reglera UF RATE
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» Fel UF RATE dr UF RATE som ir i obalans med
plasmadtertyllnaden

» Fel UF RATE kan uppsta pa grund av fel torrvike, eller for kort
dialystid

» Fel UF RATE kan dven uppsta vid rdatt UF VOLYM och ritt
dialystid, om vitska dras vid fel tidpunkt under dialysen



PLASMAATERFYLLNAD

FAKTORER

» Plasmaaterfyllnad ar ett dynamisk process som framjas av tex
liggande lidge, andringar i blodtryck, eller hojd niva av osmotiska
amne i plasma (som natrium, glukos, albumin, etc)

» Lag kolloidosmotisk tryck (lag nivd av plasmaalbumin) paverkar
plasmaaterfyllnad negativ

» Ligre plasmaosmotisk tryck orsakad av blodets rening fran
slaggprodukter (osmotiskaktiva &mnen) forsamrar
plasmaaterfyllnad
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PLASMAATERFYLLNAD

BLODTRYCK

» Stigande blodtryck under dialysen forsamrar plasmaatertyllnad pa
grund av hogre intrakapillart blodtryck och minskad membran yta
vid vasokonstriktion

» Patienter med stigande intradialytisk blodtryck har statistisk sett
okad risk tor tortidsdod (ev. otillriacklig borttagning av
overskottsvitska pga forsimrad plasmadterfyllnad?)



BLODETS RENING

» Reningsprocessen medfor ldgre niva av uremiska produkter
(osmotiskaktiva salter) i blodet (urea rebound)

» Vitskan i kroppen foljer denna koncentrationsgradient(osmos) och
fortlyttar sig fran blod till ¢vriga kropp (IC, EC)

» Orsaken bakom dysequilibrium

» Pa mandagar 4r patienter "svardragna”, pga. hogre halt an uremiska
produkter?



INTRACELLULAR EXTRACELLULAR

UREMISK &
PRODUKTER
INNAN DIALYS

UREMISK &
PRODUKTER [i= = =
UNDER/EFTER @ =

DIALYS




HUR STARK AR DENNA
OSMOTISK & EFFEKTEN




DIALYSRELATERAD
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HJARNODEM

» Andring i plasmaosmotiska trycket som antagligen ursakas av
blodets rening pa urea medfor dialysrelaterad hjarnodem

» Hjdrnans gra massa dkade med 4%, medan ventrikel volym
minskade med 7%

» Hjdrnans vit massansvolym dndrades inte signifikant

» Andringar i hjirnans volym visade statistiskt signifikant korrelation
med blodets rening pa urea,

» Brain swelling under dialysis...Niels Johansen, et. al. 2017

» Low-flux hemodialys med urea reduktion pa ca 68% (i jamforelse med ca 85%
som var snitt i Sundsvall under HDx studien, 2017/2018)
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HEMOCONTROL, TIMING,
UF RATE, NATRIUM PROFIL
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VA&D AR HEMOCONTROL?

» HemoControl dr automatisk vitskeborttagningsprogram som under

dialysen avlidgsnar overskottsvitska pa ett mer tysiologisk sett dn
linjar UF RATE

» HemoControl anpassar UF RATE (tro, bedomning) an
plasmadtertyllnad (verklighet)

» HemoControl tillimpar den intradialytiska hypovolemi pa ett
kontrollerad stt



VAD GOR HEMOCONTROL FOR
PATIENTEN?

» HemoControl skyddar kroppen fran fel UF RATE
» HemoControl kontrollerar blodvolymsminskning
» HemoControl dokar trygghet och kvalitet for patient

» HemoControl fungerar som automatisk Na grofﬂ och kompenserar
for skittningar i plasma osmolalitet (via blodvolymsminskning)
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VAD GOR HEMOCONTROL FOR
PERSONAL?

» HemoControl informerar personal om patientens aktuella
vitskestatus gentemot instilld UF VOLYM

» HemoControl utfor prognos om slutgiltic UF VOLYM och
blodvolymsminskning

» HemoControl okar kontroll och insyn i kroppen under dialysen
» Okar komfort f6r personal, nir man vil har lirt sig HemoControl
» HemoControl 4r pedagogisk

» HemoControl 4r ovirderligt hjilp vid torrviktsavstimning
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VARFOR KONTROLLER &
INTRADIALYTISK HYPOVOLEMI?

» Je ndrmare IDV man kommer desto kinsligare reagerar kroppen pa
fel UF RATE

» HEMOCONTROL gor det mojligt att dra dverskottsvitska exakt
(ratt mangd i ritt tidpunkt) OCH forebygga biverkningar
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REDUCERAD HEPATO-
SPLANCHNICUS BLODFLODE

» Aven en blygsam UF-rate orsakar intradialytisk ckning av hepato-
splanchnicus vaskulir resistens pa grund av aktiv vasokonstriktion

» Diabetiska HD-patienter uppvisar en sirskilt hog hepato-
splanchnicus vaskular resistens och en reducerad hepato-

splanchnicus blodflode.

» For diabetiska HD patienter kan detta medfora en hogre risk tor
komplikationer sisom endotoxemi, systemisk inflammation och
intradialytisk hypotoni

» Increased Hepato-Splanchnic Vasoconstriction in Diabetics during Regular
Hemodialysis; Werner Ribitsch, et al., 2015

» Intradialytiskt vasokonstriktion innebir sidmre rening och kan
medfora dven lokal ischemi
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ENDOTOXEMI

» Karakteristiskt tor CKD-patienter 4r att de 4r utsatta tor signifikant
endotoxemi.

» Framfor allt HD-inducerad cirkulationsstress och dterkommande
regional ischemi kan leda till vkad transport av endotoxin via
tarmvagg.

» Endotoxemi kopplas till systemisk inflammation, underniring,
hjartskada och minskad ¢verlevnad.

» Circulating Endotoxemia: A Novel Factor in Systemic Inflammation and
Cardiovascular Disease in Chronic Kidney Disease, McIntyre, et.al, 2011



MYOCARDIAL STUNNING

» Alla patienter upplevde viss grad av segmentell dystunktion i vinster
ventrikel, proportionell mot ultrafiltreringshastighet och blodtryck
reduktion.

» Myokardperfusion minskade signifikant under biagge, HD och HDF

» Intradialytic Cardiac Magnetic Resonance Imaging to Assess Cardiovascular
Responses....Buchanan, et al. 2017

» 11 av 12 pediatriska (2 till 17 4r) patienter fick myocardial stunning
under dialysbehandling Pediatric myocardial stunning.....

» Hothi, et al., 2009

» 60% dialyspatienter tick myocardial stunning under behandlingen,
risken okar med hogre UF-rate

» Effects of hemodialys on cardiac function, McIntyre, 2009
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PARTIENTEALL

Man, 604rs alder, Essentiel hypertoni, hjartinfarkt, dialys sedan 121130

HemoControl/Theranova i 8 veckor

16-11-14 Forsta Hemocontrol behandling, bltr. 143/91
16-11-21 en tabl. Alfadil dep. 4 mg, utsittes pa prov
16-11-25 andra tabl. Alfadil dep. 4 mg, utsittes

16-12-05 en tabl. Lerkanidipin 10 mg, utsittes pa prov
16-12-12 andra tabl. Lerkanidipin 10 mg, utsittes

16-12-30 Physiotens tabl. 0,2 mg icke dialysdagar, utsittes
17-01-09, efter Hemocontrol perioden, bltr. 118/71

Kvar Bisoprolol, Candesartan, Furix

vV V.V vV vV vV vV vV v VY Y

Torrvikt hojd fran 96,3 kg till 97,0 kg under HemoControl perioden



MALGRUPP HEMOCONTROL

» Patienter med restfunktion

» Patienter i behov av torrviktsavstimning

\ 4

Patienter d4r man inte kan forlita sig pa vigningen (magsjuka, hard i
mage...)

Patienter dir vigning ar ej mojligt (tex. nyopererade)
Patienter med hogt/stigande CRP

Patienter med hjértsvikt

Svar kirlsjuka patienter

Diabetiker

» ...alla patienter dir tordelar overviger nackdelar ©

vV v v Vv Y



NACKDELAR HEMOCONTROL
RELATIVA

» HemoControl dr ett program, kraver forstdelse, mer fardighet 4n
kunskap, gar ej att "ldra in sig”, personal behover kontinuerligt
anvinda HemoControl for att blir bra pa HemoControl
(biverkningar vid fel instéllning, tex Na, UF VOLYM/koefficient)

» Det finns risk att man blir blind styrd av HemoControl, fokus
skiftar fran patient till diagram

» For personal innebir HemoControl mer arbete i borjan, men
underlittar i lingden genom att 6ka personalens insyn i dialys och
darmed minska risken for intradialytiska komplikationer



NACKDELAR HEMOCONTROL

» Inga kinda i dagslige, vid rétt instdllning och om
behandling uttérs med Theranova 400/500 (HDx
behandling)
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