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بیماران: هدف گروه

98پاییز 

ردبجنو( ع)سلامت بیمارستان امام حسندفترآموزش 
کنندهتایید 

دکتر امیر بیگدلی  فوق تخصص نفرولوژی

132:محتوا کد 

:منابع
 پرستاری داخلی جراحی برونر سودارث بیماری های

2018کلبه و مجاری ادراری 
http://darman.tums.ac.ir

www.KidneyEducation.com

 به سوالات بعد از ترخیص هر روز به جزپاسخگویی
خانم ریحانی                                                   : 15الی 14ایام تعطیللات ساعت 

09156416893
وق سامانه نوبت دهی اینترنتی درمانگاه تخصصی و ف

:تخصصی 
www.Nobat-ihh.nkums.ac.ir

 شماره تلفن نوبت دهی درمانگاه تخصصی و فوق
:تخصصی 

31514400-058
ب آدرس سایت آموزش به بیمار بیمارستان جهت کس

:  اطلاعات بیشتر 

www.imamhasan.nkums.ac.ir                       

: سردرد 
اضطراب و علل روانی ، افزایش فشارخون ، واکنش:علت 

نسبت به داروی خاص ، سندرم عدم تعادل  
:  مداخلات 

داروهای مسکن و آرامبخش دریافت 

با داروخونکاهش فشار

: خونریزی 
استفاده نامناسب از هپارین ، خروج سوزن ازمحل  :علت 

تزریق ، جداشدن محل اتصال لوله ها یا پاره شدن آنها
ی ،  کاهش فشارخون ، درد جلوی قلبی ، رنگ پریدگ: علائم 

تعریق ، شوک ، تشنج و تغییر رنگ محلول دیالیز  
:  مداخلات 

تزریق هپارین در حداقل ممکن 

درصورت پارگی لوله ها تعویض آنها 

امینمسمومیت با هپارین تزریق سولفات پروتدرصورت 

: خارش 
ضی  بع. بالابودن سطح اوره و فسفر درخون می باشد : علت 

نند  برای دیالیز بکار می روند نیز میتواموادی که داروها و 
.باعث بروز خارش شوند 

:مداخلات
مینویتایاوازلینمثلکنندهچربپمادهایازاستفاده

خارشوپوستحدازبیشخشکیازجلوگیریبراید+آ
آن

ستنشبرایبچهصابونمثلملایمصابونهایازاستفاده

پوست

:خونقندکاهش
.تدافمیاتفاقدیابتیافراددربخصوصهمودیالیزحین

قندیسرموتجویزایمیوهوسادهنباتآبازاستفاده
پرستارتوسط

:یبوست
ووجنانازاستفاده،پزشکدستورباملینازاستفاده

یادهپ،فعالیتوتحرک،تازهسبزیجات،دارسبوسنان
سبکورزشهایوروی
:لرزوتب
ازروقعبهدسترسیدرناحیهعفونتبروزاحتمالدلیلبه

مراجعهپزشکبهبایدباشدمیکاتترویافیستولقبیل
.نماید

عوارض و مشکلات حین همودیالیز

http://darman.tums.ac.ir/
http://www.kidneyeducation.com/
http://www.nobat-ihh.nkums.ac.ir/
http://www.imamhasan.nkums.ac.i/
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عوارض و مشکلات حین همودیالیز وراههای 
درمان آنها 

:کاهش فشار خون 
مصرف بی رویه داروهای پایین آورنده :علت 

فشارخون ، از دست دادن بیش از اندازه مایعات
بدن حین همودیالیز ، خونریزی و نشت خون 

، تهوع ، استفراغ ، سرگیجه ، عرق سرد:علائم 
افت فشار ، افزایش نبض 

: مداخلات 
قطع مصرف داروهای فشارخون از 

ساعت قبل از دیالیز6تا4
عدم مصرف غذا حین همودیالیز

درجه در صورت 30بالابردن پاها تا 
شروع علائم 

میلی لیتر سرم100-500دریافت 
کاهش سرعت انجام دیالیز 

دریافت اکسیژن و داروهای بالابرنده
فشارخون

:افزایش فشارخون 
اد افزایش حجم مایعات به علت تجویز زی:علت 

اضطراب و از حد محلول نمکی ویا خون ، 
عدم تعادل سندرم 

سردرد ، درد قفسه سینه ، تاری دید ،:علائم 
تپش قلب و تهوع 

: مداخلات 
استفاده از داروهای پایین آورنده 

فشارخون و آرامبخش 
استفاده از داروهای مدر غیر از 

نگهدارنده های پتاسیم  
زیاد کردن دور پمپ دستگاه در موارد 

ازدیاد آب و نمک

: عضلات ( گرفتگی ) کرامپ 
یز افزایش سرعت دیالیز و کمبود سدیم مایع دیال:علت 

درد شدید و ناگهانی و سفت شدن عضلات :علائم 
: مداخلات 

از افزایش وزن زیاد از حد در بین جلساتپیشگیری 

دیالیز 

کاهش سرعت وافزایش زمان دیالیز

داروهای شل کننده عضلانی دریافت 

ماساژ و گرم نمودن عضو مبتلا

:  سندرم عدم تعادل 
همودیالیز با سرعت و شدت زیاد در جلسات اول :علت 

شروع درمان و افت سریع اوره خون 
، تهوع ، استفراغ ، سرگیجه ، افزایش فشارخون:علائم 

سردرد، تاری دید ، بی قراری وگاهی تشنج و کما
: مداخلات 

ر کردن مدت دیالیز به ویژه در جلسات اول طوریکه دکم 

4ساعت و جلسه سوم 3ساعت ، جلسه دوم 2جلسه اول 

.  ساعت باشد 

صورت شروع علائم توقف دیالیز و دریافت در 

محلولهای نمکی و داروهایی چون دگزامتازون

: تهوع و استفراغ 
م افت فشارخون ، واکنش تب زا به آب شهر ، سندر:علت 

عدم تعادل و اضطراب
: مداخلات 

داروهای ضد تهوع و استفراغ و دریافت 

آرامبخش ونهایتا قطع دیالیز

: نفس تنگی 
افزایش حجم آب و نمک ، کم خونی ، آمبولی هوا و  :علت 

آمبولی ریه  
:  مداخلات 

قرارگرفتن در وضعیت نیمه نشسته 

اکسیژن دریافت 

سرعت دیالیز ا فزایش 

نیازصورتدرخوندریافت

:هواآمبولی
رمداواردهوا،اتمامازپسکهوریدیمایعاتتجویز:علت
اتصالمحلجداشدنوهالولهپارگیوخرابی،شود

،ردسعرق،نفستنگی،سرفه،سینهقفسهدرد:علائم
وتشنجشوک،(پوستتیرگی)سیانوز

:مداخلات
نحیدردیالیزپایاندرووریدیمایعاتتجویزحیندر

اهوکهشوددقتاصلیخونگردشبهمدارازخونبرگشت

.نشودبیمارخونگردشوارد

چپیپهلوبهبیمارخوابانیدنودیالیزقطعبروزصورتدر
.باشدبالاپاهاوپایینسرکهحالتیدر

مصنوعیوتنفسقلبیماساژ،اکسیژنتجویز


