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Celem pracy była ocena wpływu przepuszczalności otrzewnej na stan odżywienia i nawodnienia dzieci dializo-
wanych otrzewnowo ocenianych przy użyciu metody analizy bioimpedancji elektrycznej oraz parametrów bioche-
micznych.
Materiał i metody: Badania przeprowadzono w grupie 60 dzieci (33 chłopców, 27 dziewczynek) dializowanych
otrzewnowo w 9 ośrodkach w Polsce, w wieku od 2 4/12 do 21 6/12 lat (mediana 13 4/12 lat). Wykonano test
przepuszczalności otrzewnej dla glukozy (PET D) i kreatyniny (PET K). W zależności od szybkości transportu
przezotrzewnowego wyróżniono 4 grupy: 1 – niska, 2 – średnio niska, 3 – średnio wysoka, 4 – wysoka przepusz-
czalność otrzewnej. Oceniano stężenie białka całkowitego i albuminy w surowicy. Metodą analizy bioimpedancji
elektrycznej oceniano stan nawodnienia: całkowitą wodę ustroju w procentach masy ciała (TBW%), przestrzeń
wodną poza – (ECW) i wewnątrzkomórkową (ICW) oraz wyliczano beztłuszczową masę ciała (FFM).
Wyniki: Wraz ze wzrostem przepuszczalności otrzewnej dla kreatyniny obserwowano stopniowy spadek warto-
ści kąta fazowego (grupa 1 vs. 2 vs. 3 vs. 4 = 5,48 vs. 5,15 vs. 4,99 vs. 4,51; p=0,11) oraz stężenia albuminy (42,1
vs. 40,1 vs. 36,2 vs. 33,9; p=0,01) i białka całkowitego (69,1 vs. 67,2 vs. 62,8 vs. 60,3: p=0,037), a także rosnącą
zawartość FFM (80,1 vs. 79 vs. 85,7 vs. 84,2%: p=0,027). Przebadane dzieci z grupy 3 i 4 (PET D) cechowały
wyższe objętości całkowitej wody ustroju (59 vs. 59,6 vs. 61,1 vs. 63,2%: p=0,06) i wskaźnika Ve/Vi (89,7 vs. 91,9
vs. 94,8 vs 94,5: p=0,23), co świadczy o przewodnieniu zewnątrzkomórkowym w tych grupach pacjentów.
Wnioski: Średnio-wysoka i wysoka przepuszczalność otrzewnej stanowi czynnik ryzyka pogorszenia stanu odży-
wienia i narastającego przewodnienia u dzieci dializowanych otrzewnowo. Metoda analizy bioimpedancji skore-
lowana z wynikami badań biochemicznych okazała się czułym narzędziem do oceny stanu odżywienia i wykrycia
stanów przewodnienia u dzieci dializowanych otrzewnowo.
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The objective of the Polish multicenter study was the assessment of the influence of peritoneal permeability on
nutritional and volemic status as assessed by the bioimpedance analysis (BIA) and biochemical parameters in
peritoneally dialyzed children.
Materials and methods: The study included 60 children (33 boys and 27 girls) aged 2.3-21.5 years (median,
13.3 years) that were peritoneally dialyzed in 9 centers in Poland. The Peritoneal Equilibration Test for glucose
(PET D) and creatinine (PET K) were performed. According to the PET results, the patients were grouped as
follow: Group 1 denoted low, group 2 – low average, group 3 – high average and group 4 – high peritoneal
permeability. The predictive value of serum protein and albumin were assessed. The method of electrical bioim-
pedance (BIA) was used to evaluate the volemic status expressed as total body water per percent of body mass
(TBW%), extra-cellular water (ECW) and intra-cellular water (ICW). Fat free mass (FFM) was also calculated.
Results: Within the studied population, the increase of peritoneal permeability was associated with a gradual
decrease of phase angle (Group 1 vs. 2 vs. 3 vs. 4 = 5.48 vs. 5.15 vs. 4.99 vs. 4.51; p=0.11), serum albumin (42.1
vs. 40.1 vs. 36.2 vs. 33.9; p=0.01) and total protein concentration (69.1 vs. 67.2 vs. 62.8 vs. 60.3; p=0.037), as
well with increasing values of FFM (80.1 vs. 79 vs. 85.7 vs. 84.2%; p=0.027).
The studied children from Group 3 and 4 (PET D) showed higher total body water (59 vs. 59.6 vs. 61.1 vs. 63.2%;
p=0.06) and the ECW/ICW ratio (89.7 vs. 91.9 vs. 94.8 vs. 94.5; p=0.23), which is a typical sign of extracellular
overhydration.
Conclusions: High average and high peritoneal permeability constitute the risk factors of deteriorated nutritional
status and overhydration in peritoneally dialyzed children.
The method of electrical bioimpedance correlated with the results of biochemistry proves to be an effective tool
for assessment of nutritional status and detection of overhydration in peritoneally dialyzed children.

Key words: peritoneal permeability, bioimpedance




