Silne Nerki

] K Chrori swoje nerki, chron swojq przysztosé

Znaczenie przewlektej choroby
nerek (PChN) w Europie

Nerki: mate pod wzgledem wielkosci,
duze pod wzgledem wptywu
Nerki, choé niewielkie, sg waznymi organami, ktére wykonujq istotne funkcje

w ciele. Te dwie struktury w ksztalcie fasoli odgrywajq kluczowq role w:

, Twoje nerki
* Filtrowaniu krwi w celu usunigcia produktéw przemiany materi, . ,
o mogq filtrowaé
toksyn i ptynéw

* Regulacji zdrowia kosci az 180 litréw

e Utrzymaniu rbwnowagi mineralne; krwi dziennie!
* Produkgji niezbednych hormonéw

PChN: cichy kryzys

PChN to przewlekta choroba, w ktérej struktura lub funkcja nerek stajq sie
nieprawidtowe.? Chociaz PChN czesto na weczesnych etapach jest skgpoobjawowa
z niespecyficznymi objawami®, znaczna liczba funkcji zostaje utracona przed
rozpoznaniem choroby. Wiele oséb nie zdaje sobie sprawy ze swojego stanu.

Dlaczego to wazne: Coraz wiekszy problem

Przewlekta choroba nerek dotyka miliony oséb na catym $wiecie, a przewiduie sie, ze jej ciezar
bedzie wzrastat ze wzgledu na coraz czestsze wystepowanie czynnikéw ryzyka, takich jak cukrzyca,
nadci$nienie, otyto$é i starzenie sie spoteczeristwa.*

W Europie PChN:
13% dorostych » Dotyczy 100 milionéw ludzi®
_ na SWleClIe Iy * Koszt 140 miliardéw euro rocznie
zZy|e Z przewlekiq (nie wliczajqc utraty produktywnosci)”
chorobgq nerek®
Na catym swiecie PChN:

* Dotyczy 850 milionéw ludzi®

o Jest 11. najczestszq przyczyng zgonu na $wiecie’

* Przewiduje sig, ze do 2050 r. bedzie to pigta
najczestsza przyczyna zgondw '




Wspolne rozwigzanie kryzysu PChN

Przewlekta choroba nerek jest czesto niedostatecznie
rozpoznawana zaréwno przez pacjentdw, jak i
pracownikéw opieki zdrowotnej, mimo ze jej postep
mozna znacznie spowolnié poprzez wczesne wykrycie
i leczenie czynnikéw ryzyka.

Wzywamy zatem decydentdéw, przedstawicieli opieki
zdrowotnej i pracownikéw opieki zdrowotnej do
pofqczenia sit i nadania przewlekfej chorobie nerek
kluczowego znaczenia w programie politycznym
kazdego kraju.

W celu: Musimy:

* Popraw wyniki leczenia * Podnoszenie $wiadomosci na temat PChN wsréd ogétu
pacjentéw spofeczeristwa i pracownikéw stuzby zdrowia

* Unikaj koniecznosci dializ lub * Wzmocnienie polityki zdrowotnej w celu poprawy wynikéw i
przeszczepu jakosci opieki nad pacjentami
* Utrzymanie zréwnowazonego * Wdrozenie systematycznych badan przesiewowych w celu
systemu opieki zdrowotnej identyfikacji i wsparcia grup ryzyka
* Ktadz nacisk na zdrowie nerek w kazdym programie zdrowotnym

Mozemy dziataé juz
dzis, aby zwigkszyé
swiadomosé i
ograniczy¢ skutki
PChN w przysztosci.
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