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Informacje przed operacjq wytworzenia przetoki nacgyniowej
dla pacjentow z niewydolnoscia nerek i oséb dializowanych

Najlepiej zaplanowacé wytworzenie przetoki t-z naczyniowej przez rozpo-
czeciem dializ. Unika sie wéwczas stosowania tymczasowych cewnikow
dozylnych, wigzacych sie z potencjalnymi powiktaniami i niewygoda.

Przed wytworzeniem przetoki t-z odbywa sie konsultacja chirurga na-
czyniowego, podczas ktorej nastepuje wybranie naczyn krwionosnych
do wykonania zespolenia tetniczo-zylnego.

Czasem konieczne sg dodatkowe badania obrazowe w celu uwidocznie-
nia naczyn i oceny mozliwosci wytworzenia przetoki t-z (np. USG, bada-
nia z kontrastem).

W pierwszej kolejnosci planuje sie wytworzenie przetoki t-z na przedra-
mieniu, w okolicy nadgarstka. Jesli naczynia przedramienia s zniszczone
pozostajg do wykorzystania naczynia okolicy tokcia i ramienia.

U niektorych pacjentéw, zwtaszcza z wieloletnig cukrzycg i miazdzyca,
wytworzenie przetoki t-z z naczyn wtasnych jest niemozliwe. Wéwczas
wszywana jest sztuczna proteza naczyniowa do naczyn witasnych lub
zaktadany cewnik permanentny do zyty szyjnej lub udowej.

Przetoka t-z z naczyn wtasnych jest wyborem rozwazanym na miejscu
pierwszym rowniez u osob starszych, z cukrzyca i innymi przewlektymi
chorobami.
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