
Na podstawie wewnętrznych danych DaVita z 2023 r.

1,5 raza mniejsze ryzyko śmierci,
1,7 raza mniejsze ryzyko hospitalizacji i spędzają średnio 27 dni w roku 
w szpitalu mniej,
3,5 raza mniejsze ryzyko zakażenia krwi (sepsy), 
mniejszą niedokrwistość (anemię) i w związku z tym mogą przyjmować 
mniejsze dawki erytropoetyny, 
niższe wskaźniki stanu zapalnego i w rezultacie mniejsze ryzyko zapadnięcia
na choroby sercowo-naczyniowe, miażdczycę i zawały serca. 

Dodatkowo: przetoki tętniczo-żylne wymagają mniejszego 
nakładu pracy ze strony personelu klinicznego (średnio o 36 
minut na pacjenta w ciągu miesiąca). 
Ten czas pielęgniarki mogą przeznaczyć na wsparcie i rozmowę 
o innych ważnych aspektach leczenia. 

Przetoka tętniczo-żylna
Twój optymalny dostęp naczyniowy!
                       

Czy wiesz, że...
Pacjenci z przetoką tętniczo-żylną w porównaniu 
do cewnika dializacyjnego mają:

?


