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روش های دسترسی به خون برای انجام 

 همودیالیز

جهت انجام همودیالیز ابتدا باید راه مناسب  ببیا    

پیبدا ربیده ربه راه    دستیابی به گیدش خون بیمار 

 ها  متفاوتی بیا  اینکار وجود دارد. 

 فیستول شریانی وریدی )شانت(

توسط جیاح عیوق یب  ارتاباب ببیر سبیخی  و     

سیاهی  ایجاد می شود )ی  تا شب  مباه ب بد ا     

 عمل جیاحی قابل استفاده است.( 

 

 وریدی  –گرافت شریانی 

ی  لوله قابل ارتجاع ببیا  بیقبیار  ارتاباب ببیر     

یخی  و سیاهی  است ره گیافت نامیده شبده و  س

 تا سه هفته ب د ا  عمل جیاحی قابل استفاده است.  

 
 

 

 ضرورت همودیالیز در نارسایی کلیه

رلیه ها  سالم با خارج ریدن مای ات اضافی ،مواد 

 ائد و ب ضی ا  مواد م دنی خون را پاک نگه می دارد 

درصد یا  بیشتی ا   09. وقتی عملکید رلیه به میزان 

دست بیود ، نیا  به انجام درمانها  نگهدارنده بیا  

ر رلیه و دفع سموم و مواد  اید خون جایگزینی را

است. یکی ا  درمانها  نگهدارنده  و جایگزیر ،دیالیز 

خونی یا همودیالیز است ره تنها  قسمتی ا  عملکید 

 می دهد.   ای ات یا مواد  ائد انجامرلیه را در خیوج  م

 

 همودیالیز چیست ؟

همودیالیز فیایند  است ره طی آن خون ا  بدن 

 به نارسایی رلیه خارج        می شود بیمار ماتلا 

و پس ا  تصفیه شدن در دستگاه همودیالیز به 

 بدن بیگیدانده  می شود.

دستگاه دیالیز یا رلیه مصنوعی ، ماشینی است 

ره می تواند مواد  ائد را ا  خون جدا رند یا مواد 

 لا م را به آن بیافزاید.

 در همودیالیز خون به تدریج ا  بدن خارج   می

مواد  شود . ا  میان ی  فیلتی مخصوص ره

اضافی را جدا می رند می گذرد و خون تصفیه 

 شده دوباره به بدن با گیدانده می شود. 

  

الیزآشنایی با همودی  

 



          

 

*محدودیت مصیف آجیل ها و مواد پیوتئینی  

 و ( )طاق نظی رارشناس تغذیه مصیف شود

 محدودیت شیی به دلیل بالا بودن فسفی  یاد. 

*مصیف به جا و به موقع داروها ،طاق دستور 

 پزش  و نگهدار  آن بیا  اثی بخشی بهتی. 

*میاج ه منظم بیا  دیالیز. طاق بینامه داده 

شده توسط بخ  دیالیز و دستور پزش  بدون 

 حذف هیچ جلسه ا  انجام شود. 

*رعایت اضافه و ن بیر جلسات دیالیز )حدارثی 

 ریلو گیم ( 2تا 9/ 5

 ن بی  ا  حد علامتی ا  احتااس اضافه و

 مای ات و عدم رعایت میاقات ها  لا م است . 
 

 

 کتتر دائم یا موقت:

در صورتی ره نیا  به همودیالیز هی چه سبیی تی  

وجود داشته باشد ولی بیمار فیستول یا گیافبت  

قابل استفاده نداشته باشد . ا  ایر رتتبی ربه در   

استفاده مبی  سیاهی   بزر   قیار داده می شود 

 گیدد. 

 همودیالیز چگونه انجام می شود؟

ب د ا  ایر ره راه مناس  بیا  دستیابی به عیوق 

بیمار آماده شد بیمار طاق نظی پزش  به بخب   

همودیالیز م یفی شده دستور انجام همودیبالیز  

 بیا  بیمار داده می شود. 

ابتدا بیمار توسط پیستار و ن شده و فشار خبون  

 د رنتیل می گید

 سپس دستگاه دیالیز روشر و تنظیم می گیدد.

بیمار به دستگاه وصل شده و دیالیز شبیوع مبی   

 شود. 

 

 هر جلسه دیالیز چقدر طول می کشد؟

 4سباعت و م مبولا   3-5هی نوبت دیبالیز ببیر   

 ساعت طول می رشد.
 

 آیا همودیالیز عارضه دارد؟

ارثی بیماران همودیالیز را بخوبی تحمل می رنند. 

چه عوارضبی مثبل رباه  فشبار خبون ا       اگی 

شای تییر عوارض احتمالی است ره ببه صبورت   

احساس ساکی سی، روتاهی عمق تنفسبی، درد  

شکم، درد عضلات ، تهوع ، اسبتفیا  ببیو  مبی    

 رند. 

بیشتی ایر عوارض در اثی مصیف  یاد آب و نم  

در فواصل بیر  دیالیز و راه  ناگهانی افت فشار 

است.بنابیایر ببا محبدودیت   خون پس ا  دیالیز 

مصببیف آب و نمبب  در فواصببل دیببالیز و  ببذا 

نخوردن حیر دیالیز احتمال بیو  عوارض راه  

 می یابد .

 

 توصیه های مراقبت در منزل
میاقات ا  راه دستیسی عیوقی: فیستول شانت -

 ،گیافت و رتتیها  موقت و دائم 

محدودیت مصیف نم  : اجتناب ا  مصیف -

،سوسیس ،رالااس، چیپس ،خیار  ذاها  آماده 

 شور و  ذاها  رنسیو شده 

 رژیم  ذایی رم پتاسیم و رم فسفی مثل-

محدودیت بیخی ساز  ها و حاوبات)رلم 

نخود  -باقلا –ساوس  -گوجه –چغندر  -قمی 

 فینگی(
  


