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 آشنايي با همودياليز

 

 واحد آموزش به بيمار

 بيمارستان قدس پاوه

 توصيه هاي مراقبتي در منزل

مراقبت از راه دسترسي به عروق :   -1

مانند فيستول ، گرافت و كاتتر هاي موقت 

 يا دائم

اجتناب از محدوديت مصرف نمك :  -2

مصرف غذاهاي آماده ، سوسيس ، كالباس ، 

 چيپس ، خيارشور و غذاهاي كنسرو شده

رژيم غذايي كم پتاسيم و كم فسفر   -3

محدوديت بعضي از ميوه ها مانند زردآلو ، : 

موز ، هلو ، گريپ فروت ، طالبي ، گرمك ، 

انجير خشك ، انبه ، كيوي ، آلو ، خرما و 

 كشمش 

محدوديت برخي از سبزي ها و   -4

كلم ، زردك ، چغندر ، گوجه حبوبات :  

 ، باقلا  و نخود فرنگي 

 

بايد مصرف محدوديت آجيل ها و مواد پروتئيني :  -5

 گوشت ، تخم مرغ و ماهي طبق نظر كارشناس تغذيه مصرف شود . 

 به علت دارا بودن فسفر بالامحدوديت مصرف شير :  -6

مصرف به موقع داروها : طبق دستور پزشك و نگهداري آن براي  -7

 اثربخشي بهتر

طبق برنامه داده شده توسط مراجعه منظم براي دياليز :  -8

 بخش دياليز و دستور پزشك ، بدون حذف هيچ جلسه اي انجام شود 

 2تا  5/1حداكثر رعايت وزن بين جلسات دياليز :  -9

 كيلوگرم 

اضافه وزن بيش از حد علامتي از احتباس مايعات و 

 عدم رعايت مراقبت هاي لازم است . 
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 ضرورت همودياليز در نارسايي كليه

كليه هاي سالم با خارج كردن مايعات اضافي ، مواد 

زائد و بعضي از مواد معدني خون را پاك نگه مي دارند . 

% يا بيشتر از دست 04وقتي عملكرد كليه به ميزان 

برود ، نياز به انجام درمان هاي نگه دارنده براي 

جايگزيني كار كليه و دفع سموم و مواد زائد خون است. 

يكي از درمان هاي نگه دارنده و جايگزين ، دياليز 

خوني يا همودياليز است كه تنها قسمتي از عملكرد 

 كليه را در خروج مايعات يا مواد زائد انجام مي دهد. 

 همودياليز

همودياليز فرايندي است كه طي آن خون از بدن بيمار 

مبتلا به نارسايي كليه خارج مي شود و پس از تصفيه 

شدن در دستگاه همودياليز ، به بدن برگردانده مي 

شود. دستگاه دياليز يا كليه مصنوعي ، ماشيني است 

كه مي تواند مواد زائد را از خون جدا كند يا مواد لازم 

 را به آن بيفزايد. 

در همودياليز ، خون به تدريج از بدن خارج مي شود ، از ميان يك 

فيلتر مخصوص كه مواد اضافي را جدا مي كند ، مي گذرد و خون 

 تصفيه شده دوباره به بدن بازگردانده مي شود. 

جهت انجام همودياليز ابتدا بايد راه مناسب براي دستيابي به 

گردش خون بيمار پيدا كرد ، راه هاي متفاوتي براي اين كار 

 وجود دارد : 

 فيستول شرياني وريدي -1

توسط جراح عروق يك ارتباط بين سرخرگ و سياهرگ ايجاد مي 

 ماه بعد از عمل جراحي قابل استفاده است . (  2تا  5شود. ) 

 وريدي —گرافت شرياني -2

يك لوله قابل ارتجاع براي برقراري ارتباط بين سرخرگ و سياهرگ 

است كه گرافت ناميده شده و دو تا سه هفته بعد از عمل جراحي 

 قابل استفاده است . 

 كاتتر دائم يا موقت  -3

در صورتي كه بيمار نياز به دياليز هر چه سريع تر دارد ولي فيستول 

يا گرافت قابل استفاده نداشته باشد ، از اين كاتتر كه در سياهرگ 

 بزرگ  قرار داده مي شود استفاده مي گردد. 

 همودياليز چگونه انجام مي شود : 

  بعد از اينكه راه  مناسب براي دستيابي به

عروق بيمار آماده شد ، بيمار طبق نظر پزشك 

به بخش همودياليز معرفي شده و دستور  

 انجام همودياليز براي بيمار داده مي شود . 

  ابتدا بيمار توسط پرستار وزن شده و فشار

 خون كنترل مي گردد. 

  سپس دستگاه دياليز روشن و تنظيم مي

 گردد. 

 4ساعت ) معمولا  5-3هر نوبت دياليز بين 

 ساعت ( طول مي كشد. 

 عارضه همودياليز

اكثر بيماران ، همودياليز را به خوبي تحمل مي كنند ، 

اگرچه عوارضي مثل كاهش فشارخون از شايع ترين 

عوارض محتمل است كه به صورت احساس سبكي سر 

، كوتاهي عمق تنفس ، درد شكم ، درد عضلاني ، 

 تهوع و استفراغ بروز مي كند. 

بيشتر اين عوارض در اثر مصرف زياد آب و نمك در 

فواصل بين دياليز و كاهش ناگهاني فشارخون پس از 

دياليز است . بنابراين محدوديت مصرف آب و نمك در 

فواصل دياليز  و غذا نخوردن حين دياليز ، احتمال 

 بروز عوارض كاهش مي يابد . 


