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KUNNING UM DIALYSUEINDINA
Hesin bóklingur er ætlaður tær, ið skal byrja í hemodialysu, og
tínum nærmastu. Bóklingurin er ætlaður sum kunning og er
ikki komin ístaðin fyri upplýsningar, sum tú fært frá lækna og
sjúkrarøktarfrøðingi. Í hesum bóklingi finnur tú
grundleggjandi kunning um tína dialysuviðgerð.

HVAR ER DIALYSAN
Dialysueindin er á 3. hædd í G-
byggninginum á
Landssjúkrahúsinum. 
Eisini er ein dialysueind á
Suðuroyar sjúkrahúsi, les meira á
sjukrahus.fo.

Ein dialysuviðgerð tekur áleið 4 tímar. Til ber at hava
fartelefon, teldu og teldlar við, og sjónvarp er á deildini. 
Vit viðmæla øllum at hava egið høvuðsett (headset) við, so vit
ikki órógva hvønn annan. 

EINDIN HEVUR OPIÐ HESAR TÍÐIR 
Mánadag - fríggjadag kl. 08 - 22.00     
Leygardag og sunnudag kl. 8.00 - 16.00
Telefonnummarið hjá dialysueindini á Landssjúkrahúsinum er
tlf. 30 45 24.

MØTITÍÐIR HJÁ SJÚKLINGUM
Dagliðið møtir kl. 8:45 
Kvøldliðið møtir kl. 14:45 
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SAMBINDINGARSKIPAN
Heilsustarvfólkini í Dialysuni ynskja, at tú kennir teg væl
møtta/n og at samskiftið verður so gott sum gjørligt. Tí fært
tú tillutað ein kontaktsjúkrarøktarfrøðing, sum tú kanst heita
á. Eisini ber til at bíleggja tíð at tosa við nýralækna.

KLINISKUR DIETISTUR
Kliniskur dietistur kemur regluliga í Dialysuna, og tú kanst fáa
eina kostætlan, sum er tillagað til tín, um tú ynskir tað.

FLUTNINGUR TIL OG FRÁ DIALYSUEINDINI
Til ber at fáa flutning til og frá dialysu, og tú koyrir saman við
øðrum, sum eisini fáa dialysu. Tí mást tú vera fyrireikað/ur
uppá bíðitíð, bæði áðrenn og eftir viðgerðina.
G.G. Hetta er bert eitt tilboð  í sambandi við dialysuviðgerð.
Hevur tú aðra avtalu á sjúkrahúsinum, mást tú sjálv/ur syrgja
fyri flutningi.
Tú hevur eisini møguleika at koyra sjálv/ur. Tú fært
koyripening eftir galdandi reglum. 

Uttan fyri Landssjúkrahúsið eru parkeringspláss.
Leiðbeiningin kann útflýggja tær eitt P-loyviskort, sum er
galdandi í ein dag. Hetta skalt tú leggja í framrútin á bilinum.
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Filtrið virkar sum eitt nýra. Fyri at
dialysa kann fremjast, er neyðugt, at
blóðið fer ígjøgnum filtrið. Tí má
atgongd vera til blóðið. Atgongdin
kann annaðhvørt vera gjøgnum eina
blóðæðr í arminum, sum kallast ein
A/V fistul, ella gjøgnum
hemodialysykatetur, ið verður lagt inn
í eina blóðæðr við hálsin.

Millum dialysuviðgerðirnar hópast
ótørvur og evt. væta av nýggjum í
kroppinum. Tað er tí neyðugt við
hemodialysuviðgerð javnan. Í flestu
førum er neyðugt við viðgerð 3 ferðir
um vikuna, 4 tímar hvørja ferð.

NÝRAFUNKTIÓN
Virkin nýru hava fleiri uppgávur. Millum annað reinsa tey
kroppin fyri ótørv og skilja avlopsvatnið í kroppinum frá. Eisini
hava nýruni ein týðandi leiklut at stýra blóðtrýstinum. Virka
nýruni ikki nóg væl, hópast ótørvur og vatn í kroppinum, og
neyðugt er við dialysuviðgerð fyri at fáa hetta úr kroppinum.

HEMODIALYSUVIÐGERÐ
Hemodialysa er viðgerð, har blóðið verður reinsað fyri ótørv
og avlopsvatn verður tikið burtur. Blóðið verður ført gjøgnum
eina serliga slangu til eitt filtur, ið situr á dialysutólinum, og
aftur í kroppin.



A/V FISTUL 
Ein A/V fistul er ein atgongd til blóðbanan, har ein bláæðr
(vena) og ein lívæðr (arteria) verða bundnar saman. Hetta
verður gjørt við skurðviðgerð í lokaldoyving. Fistulin má
búnast í minsta lagi 4–8 vikur, áðrenn hann kann brúkast. Við
hvørja dialysuviðgerð verða tvær nálir lagdar í æðrina. Ein nál
fyri at fáa blóðið út, og hin fyri at fáa blóðið innaftur.

Blóðtrýst og blóðroyndir mugu ONGANTÍÐ takast úr
arminum, har A/V fistulin er. Eisini er tað umráðandi, at tú ikki
hevur nakað á arminum, sum strammar. Hetta er fyri at verja
fistulin.

HEMODIALYSUKATETUR 
Hemodialysukatetur er ein slanga, sum við eini minni
skurðviðgerð, undir lokaldoyving, verður førd inn í eina stóra
blóðæðr, annaðhvørt í bringuni ella í hálsinum. 
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Ein forbinding verður løgd yvir
dialysukatetrið (sí mynd), og restin
av slangunum verður tildekkað (sí
mynd).

Tá farið verður í bað, skal
baðiplástur brúkast fyri at
fyribyrgja, at bindið verður vátt.
Verður tað vátt, skal tad skiftast.
Hetta er neyðugt fyri at fyribyrgja
bruna.

Um blóðvæta setir ígjøgnum, er
umráðandi at boða Dialysueindini
frá.

AT LIVA VIÐ NÝRASJÚKU
At byrja hemodialysuviðgerð broytir gerandisdagin hjá tær
og tínum nærmastu.

Tað at skula liva við eini kroniskari sjúku, kann ávirka ein
sálarliga. Ein kann t.d. gerast tunglynd/ur, fáa vreiði móti sær
sjálvum og øðrum, kenna máttloysi og ørkymlan.

Hvussu ein megnar sína nýggju støðu, er ymiskt frá persóni til
persón. Tí er umráðandi at verða opin um støðuna og siga
familju, vinum og/ella sjúkrarøktarfrøðingi frá tí, tú følir.

Sum frálíður verður tað vónandi lættari at síggja møguleikar
heldur enn forðingar, ið eru í einum gerandisdegi við
kroniskari sjúku.
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MINNIÐ OG BINDINDINI KUNNU ÁVIRKAST 
Tú kanst av og á, í størri ella minni mun, hava trupult við at
minnast og hugsavna teg. Tí kanst tú lættliga gerast
strongd/ur ella ørkymlað/ur.

Møði og dialysuviðgerð kunnu m.a. verða orsøkin til, at tú
verður illa fyri og til tíðir ikki orkar at vera saman við øðrum.
Tað er umráðandi at tíni nærmastu vita, at hetta ikki er
óvanligt. Eini góð ráð kunnu vera at skriva spurningar og
tankar tínar niður, so tú ikki gloymir teir.

EIN GÓÐ VIÐGERÐ BYRJAR VIÐ EINI GÓÐARI SAMRØÐU 
Øll kenna støðuna, har vit eftir eina samrøðu við
sjúkrarøktarfrøðingin ella læknan koma at hugsa um alt tað,
vit ikki fingu spurt um, annaðhvørt tí vit gloymdu tað, ella tí
vit ikki vildu spyrja.
Ein góð viðgerð krevur gott samskifti. Sjúkrarøktarfrøðingurin
og læknin eru tey við yrkisligum førleikum og nógvum
royndum, men tú ert tann, sum kennir best teg sjálva/n.  

TAK LUT Í VIÐGERÐINI 
Nakrir dialysusjúklingar taka lut í ymiskum praktiskum
uppgávum og avgerðum í samband við viðgerðina.

Kanningar vísa, at tað er stórur fyrimunir at taka lut í egnari
viðgerð: 

Tú fært størri fatan av, hvat gongur fyri seg.
Tað gevur tær størri møguleika at verða við í avgerðum,
sum snúgva seg um tína viðgerð.
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Tú kanst saman við einum sjúkrarøktarfrøðingi og/ella lækna,
tosa um, hvat tú kundi hugsað tær at luttikið í. Um tú ikki
hevur hug at verða við, verður tað eisini tikið atlit at tí. 
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ARBEIÐI
Tad er sera ymiskt, hvussu nógva orku hvør einstaki hevur.
Hevur tú arbeiði, royna vit eftir førimuni at leggja dialysuna til
rættis, so at tú framvevigs kann vera virkin.

FRÍTÍÐ
Tad ber til at ferðast sjálvt um ein er í dialysuviðgerð. Tú mást
tú sjálv/ur seta teg í sambandi við viðgerðarstovu ella
sjúkrahús og gera avtala um pláss til gestadialysu. Tað er
umráðandi at tú sigur okkum frá í góðari tíð, so vit kunnu
hjálpa tær við at fylla ymisk pappír út, sum viðgerðarstovan
ella sjúkrahúsið krevur.

RØRSLA 
Tað er sera umráðandi at vera likamliga virkin. Tað er
prógvað, at tað at røra seg styrkir beinagrindina, liðir og
vøddar. Eisini økir tað um vælveruna og gevur tær meira orku,
bæði likamliga og andaliga. 

KOSTUR
Tá nýruni eru darvað av sjúku, er nakað av ótørvi, sum hópast
í kroppinum. Dialysuviðgerðin tekur burtur henda ótørv. Fyri
at minka um hendan ótørv, er neyðugt at broyta kostin.
Serliga er talan um fosfat og kalium.



FOSFAT
Tað er ikki møguligt at fáa kost við ongum fosfati, men
mongdin kann avmarkast við at eta minni av hesum:

mjólk
ost
yoghurt, ymer, cultura o.t.
sjokuláta, marsipan kann etast í heilt smáum nøgdum

KALIUM
Kalium er eitt evni, ið hevur stóran týdning fyri kroppin. Tað
hevur týdning fyri at halda hjartað í gongd. Bæði ov høgt og
ov lágt kalium í blóðinum kann ávirka hjartarytmuna.

Tá nýrafunktiónin fellur, er vandi fyri, at ikki nóg nógv av
kalium verður úrskilt gjøgnum nýruni. Kalium verður reinsað
úr blóðinum undir dialysuviðgerðini. Tó er neyðugt at minka
um matin við nógvum kalium í.

Drekk minni kaffi
Ikki drekka kakao og grønmetisjuice
Avmarka nøgdina av frukt og grønmeti
Ikki eta banan
Avmarka nøgdina av nøtum, mandlum og turkaðari frukt.

KALSIUM/FOSFAT
Kalsium (kálk) og fosfat eru mineralir, sum eru í mjólk og
mjólkaúrdrátti. Hesi mineralir eru við til at styrkja
beinagrindina og tenninar. Tá nýrafunktiónin versnar, minkar
førleikin hjá likaminum at upptaka kalsium og at burturbeina
fosfat. Uttan viðgerð avkálkast beinagrindin. Kalsium og
fosfat verða lagað til við kosti, tablettum og vitaminum.
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FOSFATBINDARAR
Tá nýrafunktiónin er niðursett, kann tað verða trupult at ansa
eftir mongdini av fosfati í blóðinum. Fosfat fáa vit gjøgnum
kostin, sum t.d. mjólk og ost. Ert tú nýrasjúk/ur, er oftast
neyðugt at eta minni av hesum matvørum. Verður innihaldið
av fosfati ov høgt, kann ein avleiðing verða æðrakálking.
Nýralæknin ger av, um tú hevur tørv á heilivági, sum regulerar
innihaldið av fosfati í blóðinum.

HVAT KANN EG DREKKA
Eru nýruni ávirkað, kann vatnlátið minka ella hvørva heilt.
Vætan, sum tú drekkur, hópar seg upp í kroppinum.

Hevur tú ov nógva vætu í kroppinum, sæst tað við at tú
verður hovin um bein, hendur og rundan um eyguni. Í
ringasta føri kann vætan seta seg í lunguni. Tá gerst tú
trong/ur og hevur trupult við at anda. Ov nógv væta í
kroppinum kann eisini føra ov høgt blóðtrýst við sær.
Dialysutólið syrgir fyri at burturbeina ta vætu, tú hevur í
yvirskoti. Tað er sera umráðandi, at tú avmarkar tína
vætuinntøku.

Tað er sera ymiskt, hvat hvør einstakur kann loyva sær at
drekka, tá nýruni eru óvirkin. Hetta er treytað av, hvussu nógv
tú pissar dagliga. Meira tú pissar, meira kanst tú loyva tær at
drekka. Vit brúka vektina fyri at meta um, hvussu nógv væta
er í tínum kroppi. Tí verður tú vigað/ur bædi áðrenn og aftaná
dialysuviðgerð. Vit kalla tína vekt uttan vætuyvirskot fyri tína
turrvekt.
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NORMALA VÆTUJAVNVÁGIN

Normal vátujávnvág

Ov lítið av vætu:
Vektin lækkar
Illa fyri
Svimbul
Blóðtrýstfall
Krampar

Ov nógva vætu:
Vektin hækkar
Hovin undir eygunum
Hovin bein
Trong/trongur
Høvuðpína
Má sova sitandi
Blóðtrýstið hækkar
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MØÐI 
Møði er ein avbjóðing hjá nógvum við kroniskari nýrasjúku. Tú
fert at uppliva, at møðin ikki hvørvur aftaná, tú hevur sovið
væl eina nátt.

Møðin kann ávirka sinnalagið og evnini at taka sær av
vanligum gerandisuppgávum.

Dialysuviðgerðin er sera krevjandi fyri kroppin, og tú kanst
verða eyka móð/ur teir dagar, tú hevur verið í viðgerð.

KYNSLÍV 
Møði ávirkar ofta yvirskotið og hugin til kynsliga samveru.
Harafturímóti kann tørvurin fyri eymleika og samveru økjast.

Sum kronisk nýrasjúk kann hugurin til kynslív verða minni. Tað
kunnu verða ymiskir trupulleikar, sum kunnu darva einum
aktivum og/ella nøktandi kynslívi, sum til dømis:

manglandi hugur
niðursett ella manglandi evni til erektión
manglandi nøktan
turrleiki og eymleiki hjá kvinnum við samlegu
møði
vaml
yvirvekt
strongd/kreppa
diabetes
hjáárin av heilivági
broytt kropsfatan
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Viðgerðarmøguleikar og fyribyrging av hesum trupulleikum:

Rørsla er umráðandi. Hon gevur vælveru, styrki og betri
sjálvsvirði.
Tosa við kontaktsjúkrarøktarfrøðing ella lækna um tínar
trupulleikar. Møguliga finna vit eina loysn.
Tað verður mælt til at nýta gitnaðarfyribyrging í
viðgerðartíðini.

BLÓÐROYNDIR
Fyri at tryggja at tú fært eina góða viðgerð, taka vit regluliga
blóðroyndir. Nýralæknin metir um blóðroyndirnar. Er nakað
óregluligt, fært tú boð um hetta og tiltøk verða sett í verk.

HANDREINFØRI/REINFØRI
Bakteriur og virus kunnu verða ein trupulleiki, tí menniskju,
sum longu eru veik, eru viðkvom fyri ígerð.

Størsti smittuberin eru hendurnar, um tær ikki verða
vaskaðar/sprittaðar. Hendur kunnu vera “dálkaðar” við
bakterium ella virus, hóast hendurnar síggja út til at vera
reinar. Tú ert við at forða fyri smittuspjaðing við góðum
hondreinføri.

Tá nýrini eru ávirkað, kann imunverjan verða niðursett. Tí er
sera umráðandi við góðum reinføri. Eisini kann ein leggja til
merkis, at húðin kann lukta. Hetta er ótørvur, sum verður
úrskildur gjøgnum húðina.



13

Spritta altíð hendur: 
tá tú kemur á dialysudeindina
áðrenn viðgerðin byrjar
tá tú hevur verið á vesi 
áðrenn tú fer á vektina
um tú hevur nortið við okkurt á gólvinum
eftir at tú hevur nosið, hostað ella snýst tær
vit viðmæla tær at fara regluliga í brús/bað

Um tú hevur leyst lív ella umfarssótt, heita vit á teg um at
kunna okkum á Dialysueindini frá hesum, áðrenn viðgerðin
byrjar. Tað kann gerðast neyðugt at veita tær dialysuviðgerð
á einastovu.

Tryggja tær, at húðin er heil og rein. Brúka gott vætukrem.

STUÐUL OG VEGLEIÐING
Sjúkrarøktarfrøðingar og læknar á dialysueindini geva tær
kunning, vegleiðing og stuðul í sambandi við sjúku og viðgerð
tína. Tú kanst altíð spyrja, um tað er nakað, tú ivast í. Tíni
avvarðandi eru altíð vælkomin á dialysueindina - tó er
umráðandi at taka hædd fyri hinum sjúklingunum.

EGNAR VIÐMERKINGAR   
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Hemodialysan
á Landssjúkrahúsinum

Tlf. 304524

Upplatingar- og telefontíðir:
Gerandisdagar kl. 08.00-22.00

Vikuskifti/heilidagar kl. 08.00 -16.00
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	Filtrið virkar sum eitt nýra. Fyri at dialysa kann fremjast, er neyðugt, at blóðið fer ígjøgnum filtrið. Tí má atgongd vera til blóðið. Atgongdin kann annaðhvørt vera gjøgnum eina blóðæðr í arminum, sum kallast ein A/V fistul, ella gjøgnum hemodialysykatetur, ið verður lagt inn í eina blóðæðr við hálsin.
	Millum dialysuviðgerðirnar hópast ótørvur og evt. væta av nýggjum í kroppinum. Tað er tí neyðugt við hemodialysuviðgerð javnan. Í flestu førum er neyðugt við viðgerð 3 ferðir um vikuna, 4 tímar hvørja ferð.
	A/V FISTUL  Ein A/V fistul er ein atgongd til blóðbanan, har ein bláæðr (vena) og ein lívæðr (arteria) verða bundnar saman. Hetta verður gjørt við skurðviðgerð í lokaldoyving. Fistulin má búnast í minsta lagi 4–8 vikur, áðrenn hann kann brúkast. Við hvørja dialysuviðgerð verða tvær nálir lagdar í æðrina. Ein nál fyri at fáa blóðið út, og hin fyri at fáa blóðið innaftur.
	Blóðtrýst og blóðroyndir mugu ONGANTÍÐ takast úr arminum, har A/V fistulin er. Eisini er tað umráðandi, at tú ikki hevur nakað á arminum, sum strammar. Hetta er fyri at verja fistulin.
	HEMODIALYSUKATETUR  Hemodialysukatetur er ein slanga, sum við eini minni skurðviðgerð, undir lokaldoyving, verður førd inn í eina stóra blóðæðr, annaðhvørt í bringuni ella í hálsinum.
	Ein forbinding verður løgd yvir dialysukatetrið (sí mynd), og restin av slangunum verður tildekkað (sí mynd).
	Tá farið verður í bað, skal baðiplástur brúkast fyri at fyribyrgja, at bindið verður vátt. Verður tað vátt, skal tad skiftast. Hetta er neyðugt fyri at fyribyrgja bruna.
	Um blóðvæta setir ígjøgnum, er umráðandi at boða Dialysueindini frá.
	AT LIVA VIÐ NÝRASJÚKU At byrja hemodialysuviðgerð broytir gerandisdagin hjá tær og tínum nærmastu.
	Tað at skula liva við eini kroniskari sjúku, kann ávirka ein sálarliga. Ein kann t.d. gerast tunglynd/ur, fáa vreiði móti sær sjálvum og øðrum, kenna máttloysi og ørkymlan.
	Hvussu ein megnar sína nýggju støðu, er ymiskt frá persóni til persón. Tí er umráðandi at verða opin um støðuna og siga familju, vinum og/ella sjúkrarøktarfrøðingi frá tí, tú følir.
	Sum frálíður verður tað vónandi lættari at síggja møguleikar heldur enn forðingar, ið eru í einum gerandisdegi við kroniskari sjúku.
	MINNIÐ OG BINDINDINI KUNNU ÁVIRKAST  Tú kanst av og á, í størri ella minni mun, hava trupult við at minnast og hugsavna teg. Tí kanst tú lættliga gerast strongd/ur ella ørkymlað/ur.
	Møði og dialysuviðgerð kunnu m.a. verða orsøkin til, at tú verður illa fyri og til tíðir ikki orkar at vera saman við øðrum. Tað er umráðandi at tíni nærmastu vita, at hetta ikki er óvanligt. Eini góð ráð kunnu vera at skriva spurningar og tankar tínar niður, so tú ikki gloymir teir.
	EIN GÓÐ VIÐGERÐ BYRJAR VIÐ EINI GÓÐARI SAMRØÐU  Øll kenna støðuna, har vit eftir eina samrøðu við sjúkrarøktarfrøðingin ella læknan koma at hugsa um alt tað, vit ikki fingu spurt um, annaðhvørt tí vit gloymdu tað, ella tí vit ikki vildu spyrja. Ein góð viðgerð krevur gott samskifti. Sjúkrarøktarfrøðingurin og læknin eru tey við yrkisligum førleikum og nógvum royndum, men tú ert tann, sum kennir best teg sjálva/n.
	TAK LUT Í VIÐGERÐINI  Nakrir dialysusjúklingar taka lut í ymiskum praktiskum uppgávum og avgerðum í samband við viðgerðina.
	Kanningar vísa, at tað er stórur fyrimunir at taka lut í egnari viðgerð:
	Tú fært størri fatan av, hvat gongur fyri seg.
	Tað gevur tær størri møguleika at verða við í avgerðum, sum snúgva seg um tína viðgerð.
	Tú kanst saman við einum sjúkrarøktarfrøðingi og/ella lækna, tosa um, hvat tú kundi hugsað tær at luttikið í. Um tú ikki hevur hug at verða við, verður tað eisini tikið atlit at tí.
	ARBEIÐI Tad er sera ymiskt, hvussu nógva orku hvør einstaki hevur. Hevur tú arbeiði, royna vit eftir førimuni at leggja dialysuna til rættis, so at tú framvevigs kann vera virkin.
	FRÍTÍÐ Tad ber til at ferðast sjálvt um ein er í dialysuviðgerð. Tú mást tú sjálv/ur seta teg í sambandi við viðgerðarstovu ella sjúkrahús og gera avtala um pláss til gestadialysu. Tað er umráðandi at tú sigur okkum frá í góðari tíð, so vit kunnu hjálpa tær við at fylla ymisk pappír út, sum viðgerðarstovan ella sjúkrahúsið krevur.
	RØRSLA  Tað er sera umráðandi at vera likamliga virkin. Tað er prógvað, at tað at røra seg styrkir beinagrindina, liðir og vøddar. Eisini økir tað um vælveruna og gevur tær meira orku, bæði likamliga og andaliga.
	KOSTUR Tá nýruni eru darvað av sjúku, er nakað av ótørvi, sum hópast í kroppinum. Dialysuviðgerðin tekur burtur henda ótørv. Fyri at minka um hendan ótørv, er neyðugt at broyta kostin. Serliga er talan um fosfat og kalium.
	FOSFAT Tað er ikki møguligt at fáa kost við ongum fosfati, men mongdin kann avmarkast við at eta minni av hesum:
	mjólk
	ost
	yoghurt, ymer, cultura o.t.
	sjokuláta, marsipan kann etast í heilt smáum nøgdum
	KALIUM Kalium er eitt evni, ið hevur stóran týdning fyri kroppin. Tað hevur týdning fyri at halda hjartað í gongd. Bæði ov høgt og ov lágt kalium í blóðinum kann ávirka hjartarytmuna.
	Tá nýrafunktiónin fellur, er vandi fyri, at ikki nóg nógv av kalium verður úrskilt gjøgnum nýruni. Kalium verður reinsað úr blóðinum undir dialysuviðgerðini. Tó er neyðugt at minka um matin við nógvum kalium í.
	Drekk minni kaffi
	Ikki drekka kakao og grønmetisjuice
	Avmarka nøgdina av frukt og grønmeti
	Ikki eta banan
	Avmarka nøgdina av nøtum, mandlum og turkaðari frukt.
	KALSIUM/FOSFAT Kalsium (kálk) og fosfat eru mineralir, sum eru í mjólk og mjólkaúrdrátti. Hesi mineralir eru við til at styrkja beinagrindina og tenninar. Tá nýrafunktiónin versnar, minkar førleikin hjá likaminum at upptaka kalsium og at burturbeina fosfat. Uttan viðgerð avkálkast beinagrindin. Kalsium og fosfat verða lagað til við kosti, tablettum og vitaminum.
	FOSFATBINDARAR Tá nýrafunktiónin er niðursett, kann tað verða trupult at ansa eftir mongdini av fosfati í blóðinum. Fosfat fáa vit gjøgnum kostin, sum t.d. mjólk og ost. Ert tú nýrasjúk/ur, er oftast neyðugt at eta minni av hesum matvørum. Verður innihaldið av fosfati ov høgt, kann ein avleiðing verða æðrakálking. Nýralæknin ger av, um tú hevur tørv á heilivági, sum regulerar innihaldið av fosfati í blóðinum.
	HVAT KANN EG DREKKA Eru nýruni ávirkað, kann vatnlátið minka ella hvørva heilt. Vætan, sum tú drekkur, hópar seg upp í kroppinum.
	Hevur tú ov nógva vætu í kroppinum, sæst tað við at tú verður hovin um bein, hendur og rundan um eyguni. Í ringasta føri kann vætan seta seg í lunguni. Tá gerst tú trong/ur og hevur trupult við at anda. Ov nógv væta í kroppinum kann eisini føra ov høgt blóðtrýst við sær. Dialysutólið syrgir fyri at burturbeina ta vætu, tú hevur í yvirskoti. Tað er sera umráðandi, at tú avmarkar tína vætuinntøku.
	Tað er sera ymiskt, hvat hvør einstakur kann loyva sær at drekka, tá nýruni eru óvirkin. Hetta er treytað av, hvussu nógv tú pissar dagliga. Meira tú pissar, meira kanst tú loyva tær at drekka. Vit brúka vektina fyri at meta um, hvussu nógv væta er í tínum kroppi. Tí verður tú vigað/ur bædi áðrenn og aftaná dialysuviðgerð. Vit kalla tína vekt uttan vætuyvirskot fyri tína turrvekt.
	NORMALA VÆTUJAVNVÁGIN
	Normal vátujávnvág
	Ov lítið av vætu:
	Ov nógva vætu:

	MØÐI  Møði er ein avbjóðing hjá nógvum við kroniskari nýrasjúku. Tú fert at uppliva, at møðin ikki hvørvur aftaná, tú hevur sovið væl eina nátt.
	Møðin kann ávirka sinnalagið og evnini at taka sær av vanligum gerandisuppgávum.
	Dialysuviðgerðin er sera krevjandi fyri kroppin, og tú kanst  verða eyka móð/ur teir dagar, tú hevur verið í viðgerð.
	KYNSLÍV  Møði ávirkar ofta yvirskotið og hugin til kynsliga samveru. Harafturímóti kann tørvurin fyri eymleika og samveru økjast.
	Sum kronisk nýrasjúk kann hugurin til kynslív verða minni. Tað kunnu verða ymiskir trupulleikar, sum kunnu darva einum aktivum og/ella nøktandi kynslívi, sum til dømis:
	manglandi hugur
	niðursett ella manglandi evni til erektión
	manglandi nøktan
	turrleiki og eymleiki hjá kvinnum við samlegu
	møði
	vaml
	yvirvekt
	strongd/kreppa
	diabetes
	hjáárin av heilivági
	broytt kropsfatan
	Viðgerðarmøguleikar og fyribyrging av hesum trupulleikum:
	Rørsla er umráðandi. Hon gevur vælveru, styrki og betri sjálvsvirði.
	Tosa við kontaktsjúkrarøktarfrøðing ella lækna um tínar trupulleikar. Møguliga finna vit eina loysn.
	Tað verður mælt til at nýta gitnaðarfyribyrging í viðgerðartíðini.
	BLÓÐROYNDIR Fyri at tryggja at tú fært eina góða viðgerð, taka vit regluliga blóðroyndir. Nýralæknin metir um blóðroyndirnar. Er nakað óregluligt, fært tú boð um hetta og tiltøk verða sett í verk.
	HANDREINFØRI/REINFØRI Bakteriur og virus kunnu verða ein trupulleiki, tí menniskju, sum longu eru veik, eru viðkvom fyri ígerð.
	Størsti smittuberin eru hendurnar, um tær ikki verða vaskaðar/sprittaðar. Hendur kunnu vera “dálkaðar” við bakterium ella virus, hóast hendurnar síggja út til at vera reinar. Tú ert við at forða fyri smittuspjaðing við góðum hondreinføri.
	Tá nýrini eru ávirkað, kann imunverjan verða niðursett. Tí er sera umráðandi við góðum reinføri. Eisini kann ein leggja til merkis, at húðin kann lukta. Hetta er ótørvur, sum verður úrskildur gjøgnum húðina.
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