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 دیالیز صفاقی (پرستاریکارشناس ارشد )تکتم اعتضادی: تهیه و تنظیم

 Peritoneal dialysis دیالیز صفاقی

  :هدف کلی

هدف کلی آموزشهای حین بستری و زمان ترخیص بیماران مبتلا به بیماریهای مزمن کلیوی 

این است که این بیماران ضمن درک ماهیت مزمن بودن بیماری قادر باشند پس از ترخیص با 

توجه به ملاحظات سالمندی و نوتوانی تصمیم گیری درستی در قبال انجام فعالیتها، نحوه 

 .خود داشته باشند، نحوه انجام دیالیز صفاقی یم غذایی ، رژ تغذیه، مصرف داروها

 :اهداف رفتاری

 :رودپس از آموزش این مطالب از بیمار انتظار می

 .مددجویان با استفاده از پوسترهای آموزشی موقعیت کلیه را توضیح دهد -1

 .را تعریف کنند( نارسایی کلیه)مددجویان واژه بیماریهای مزمن کلیه -2

 .نارسایی کلیه را توضیح دهندعلل ایجاد  -3

 .علایم بیماری خود و ارتباط آن را با نارسایی کلیه بیان کند -4

 و نحوه تشخیص بیماری خود را بیان کند روشهای گوناگون درمان -5

 .را تعریف کند صفاقی دیالیز -6

 مراحل دیالیز صفاقی را بیان کند -7

 .انواع دیالیز صفاقی را نام ببرد -8

دیالیز صفاقی سرپایی مداوم یا دیالیز صفاقی ) ده خود را دیالیز صفاقی مورد استفا -9

 .را کامل توضیح داده ، مزایا و معایب را نام ببرد( خودکار
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 .میزان فعالیت مجاز و غیرمجاز خود را توضیح دهد -11

 .رژیم غذایی مجاز و غیرمجاز خود را توضیح دهد -11

 ..نشان دهدکامل توضیح و سپس به شما  دیالیز صفاقی در منزل رانحوه  -12

از ، تجمع مایعات، مشکل در خروج محلول) متدهای مراقبت خود در منزل -13

سایر مشکلات معمول حین ، عفونت محل کاتتر، پریتونیت، دست دادن مایعات

 .را بیان کند( دیالیز صفاقی 

 .علایم هشداردهنده بیماری خود و نحوه پیگیری پس از ترخیص را بداند -14

 ماهیت بیماری

دو نوع نارسایی کلیه . کلیه حالتی است که عملکرد طبیعی کلیه ها متوقف می شودنارسایی 

 :وجود دارد

 نارسایی حاد کلیه -1

 نارسایی مزمن کلیه -2

  

ها متوقف می  نارسایی حاد کلیه وقتی است که به طور ناگهانی عملکرد طبیعی کلیه

، کاهش شدید فشارخون، ضربات و اغلب علت آن مسمومیت با سموم، داروهای مضر. شود

ها به این حالت موقتی بوده و اغلب کلیه. باشدصدمات، عفونت و یا انسداد در جریان ادراری می

هر چند ممکن است در مواردی که درمان نشده . گرددعملکرد معمول یا نزدیک به آن بر می

د ممکن است دیالیز به طور در این موارد شدی. باقی بماند به نارسایی مزمن کلیه تبدیل شود

 .ها سلامت خود را بازیابندموقت نیاز باشد و بعد از آن کلیه
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شدیدترین شکل بیماری کلیوی، نارسایی مزمن و پایدار کلیه ها می باشد در این حالت کلیه   

یان برای ادامه ها آنچنان صدمه دیده اند که قادر به انجام اعمال حیاتی خود نیستند و مبتلا

 .دریافت کنند کلیه پیوندیقرار گیرند یا  تحت درمان با دیالیزحیات یا باید 

 

: سایر علل عبارتند از. هستند دیابت و فشار خون بالاشایع ترین علل نارسایی کلیه ها، 

بیماریهای سیستم  بیماری های ارثی مانند کلیه پلی کیستیک، بیماریها ی مادرزادی کلیه،

ایمنی مثل لوپوس، سنگ کلیه، تومورها و بزرگی پروستات در مردان ، ابتلا به عفونت های 

 .مکرر ادراری

 یضعف عمومکشاند  یه که شخص را به مطب پزشک میمزمن کل یمارین علامت بیمعمولا اول

چند علامت  یبروز کند ول یادیتواند علائم ز یه ها خوب کار نکنند میکل یگر چه وقت. است

 :ه عبارتند از یمزمن کل یماریمهم هشدار دهنده ب

 ادرار کردن یا چگونگیر در دفعات ادرار و ییتغ 

 احساس سوزش در هنگام ادرار 

 رنگ یا قهوه ایادرار خون آلود  

 ا شکمیورم صورت، دست ها، پاها و  

 فشار خون بالا 
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 زیر لبه دنده ها درد پهلو ویا کمر، درست 

سرگیجه، سردرد، تهوع و استفراغ، بی اشتهایی، بی خوابی شبانه، : 

 .می باشد... خارش بدن، گرفتگی عضلانی در شب، عدم تمرکز حواس و

ممکن است علی رغم این که کسی کار معمول کلیه هایش را از دست بدهد هیچ یک 

؛ بنابراین، در بیشتر اوقات بررسی های از این علائم نیز وجود نداشته باشد

 .آزمایشگاهی لازم است تا مشکل را آشکار سازد

بسته به این که بیمار درکدام مرحله از نارسایی مزمن کلیه باشد از درمان ساده با تجویز یک 

 .می شودسری از داروها و رعایت رژیم غذایی خاص، تا دیالیز و پیوند کلیه استفاده 

  دیالیز 

 پیوند کلیه                                   

           

ما از یله آن مواد زائد خون مستقیاست که به وس یدرمان پزشک یش خون نوعیا پالایز یالید

ز به یالید. شودیت میرون از بدن هدایو به به دارند گرفته شده یکل ییکه نارسا یمارانیخون ب

 :شودیدو صورت انجام م

 شایعترین روش درمانی"  همودیالیز" 
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 دیالیز صفاقی 

 دیالیز صفاقی

کنند و میه یهای سالم خون شما را با خارج کردن آب اضافی، مواد زائد و سموم تصفکلیه

-همچنین هورمونهایی می. دارندمیرغم تولید روزانه سموم ثابت نگه محیط داخلی بدن را علی

شوند، سموم در بدن ها نارسا میهنگامی که کلیه. کندسازند که استخوانهای شما را محکم می

، فشارخون شما ممکن است افزایش پیدا کند و ممکن است افزایش پیدا شوندشما جمع می

حیط داخلی بدن همچنین، م. سلول خونی نسازدکند و ممکن است بدنتان به اندازه کافی 

تان نیاز به های نارسا شدهوقتی این مسائل اتفاق می افتند، شما برای کلیه. شودناسالم می

 .ددرمان جایگزین داری

یکی  از انواع درمانهای انتخابی برای  دیالیز صفاقی، کنندها دیگر کار نمیهنگامی که کلیه

 .خارج کردن مواد زائد و آب اضافی از خون است

 کند؟صفاقی چگونه کار می دیالیز

 .شودپوشاند، استفاده میای طبیعی که حفره شکم را میاز صفاق، پرده( PD)در دیالیز صفاقی

توانند از مواد زائد و مایعات  می. کندعنوان صافی عمل میپرده، سوراخهای کوچکی دارد و به

 .بدن دفع شوند

به نام کاتتر دیالیز صفاقی به حفره مایع دیالیز از خلال لوله پلاستیکی نرم و کوچک  

 یابدصفاق جریان می



 

6 
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متر از این سانتی 15حدود . شودکاتتر با یک جراحی کوچک داخل شکم گذاشته می 

های مایع ای برای اتصال کیسهماند و وسیلهلوله خارج از شکم و زیر لباستان باقی می

 .آورددیالیز فراهم می

 -صفاق -در دیالیز صفاقی، فرایند دیالیز داخل شکم بیمار با استفاده از غشاء طبیعی 

مویرگهای صفاق  دارای تعداد زیادی منافذ . گیردعنوان غشاء دیالیز  انجام میبه

 عنوان غشای دیالیز مورد استفادهدهد تا به این منافذ به صفاق اجازه می: کوچک است

دهد تا به عنوان غشای دیالیز  مورد استفاده قرار گیرد؛ این منافذ به صفاق اجازه می

-خون از خلال عروق خونی  به صفاق جریان یافته و از کنار منافذ عبور می. قرار گیرد

توانند از خلال ب و مواد سمی به آسانی میبنابراین آ کند؛

عنوان فاق بهبه هنگام دیالیز، حفرۀ ص. منافذ عبور نمایند

 .گیردمخزن مایع دیالیز مورد استفاده قرار می

 :مرحله است 3تعویض دیالیز شامل 

الیز از کاتتر وارد حفره محلول دی. شودلیتر مایع دیالیز پر می 2حفرۀ صفاق معمولاٌ با  .1

 .ماندو برای مدت چند ساعت در حفره شکم باقی می(1شکل )شما شده

در طول این مدت، مواد . صفاق باقی مانده تا دیالیز انجام گیردمایع دیالیز داخل حفرۀ  .2

 روندزائد و مایعات اضافی از خون به سمت حفره صفاق می

( ماندمدت زمانی که محلول دیالیز در شکم شما می)بعد از کامل شدن زمان ماندگاری .3

 .شودمحلول از شکم خارج می

 کاتتر دیالیز صفاقی: 1 شکل
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سپس، حفره صفاق مجدداٌ با محلول 

-تازه پر شده و مراحل مجدداٌ آغاز می

هر . نام داردتعویض این روند . گردند

-بار که شما عمل تعویض را انجام می

دهید از یک ست و کیسه یکبار مصرف 

به خاطر داشته . کنیداستفاده می

فرایند باشید، در هر عمل جراحی یا 

پرخطر، احتمال ابتلا به عفونت وجود دارد؛ بنابراین برای انجام مراحل درمانی خود به 

 (.2شکل)یت اصول خاصی احتیاج خواهید داشترعا

  :دو نوع دیالیز صفاقی وجود دارد

 (CAPD)دیالیز صفاقی سرپائی مداوم .1

 (APD)دیالیز صفاقی خودکار .2

 

 

 

 

 نحوه انجام دیالیز صفاقی: 2 شکل

 

 مراحل انجام دیالیز صفاقی:2 شکل

 دیالیز صفاقی سرپای مداوم: 3 شکل

 دیالیز صفاقی خودکار: 4 شکل
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شود، به برنامه نوع دیالیز صفاقی که توسط پزشک و براساس وضعیت بدنی شما انتخاب می

با یک نوع دیالیز صفاقی  ممکن است. هایتان بستگی داردروزانه شما و زمان دلخواه تعویض

شروع کرده و سپس روش درمانی شما به نوع دیگری تغییر داده شود و یا ترکیبی از دیالیز 

پزشک به اندازه بدن، نحوه .صفاقی مداوم سرپایی و دیالیز صفاقی خودکار را استفاده کنید

در دیالیز . اهد کردزندگی، نتایج آزمایشگاهی و میزان توانایی شما برای انجام دیالیز توجه خو

 ساعت شبانه 24شوید و معمولا در عرض صفاقی مداوم سرپایی، شما به طور مداوم دیالیز می

 .هایتانست همانند عملکرد کلیهدر. روز هر هفت روز هفته شکم شما پر از مایع است

حلول پزشک شما تعیین خواهد کرد که در روز به چند نوبت تعویض نیاز دارید و از چه مقدار م

نطور که دنبال کنید و تمامی تعویضها را آ مهم است که تجویز پزشک را. باید استفاده کنید

. یک فضای مناسب جهت نگهداری وسایل دیالیز صفاقی در منزل نیاز است. باید انجام دهید

این وسایل باید در مکانی تمیز و خشک . شودهای محلول هر ماه انجام میتوزیع کیسه

 .دنگهداری شون

از آنجایی که شما نباید برای درمان به مرکز دیالیز مراجعه کنید، دیالیز صفاقی استقلال 

توانید تعویض خود را در منزل،محل کار یا در مسافرت شما می. بخشدبیشتری به شما می

 .انجام دهید

شوند،اما  توانند توسط دیالیز صفاقی درمانتوانند میبیشتر بیماران مبتلا به نارسایی کلیه می

کسانی که جراحیهای گسترده و متعدد روی شکمشان انجام گرفته . استثناهایی نیز وجود دارد

 .است یا پرده صفاق انها آسیب دیده است، کاندید مناسبی برای دیالیز صفاقی نیستند
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 دیالیز صفاقی سرپائی مداوم

 مداوم

کند و فی عمل میپرده صفاق به عنوان یک صا)روز در هفته 7ساعت در روز،  24 

سموم و آب اضافی بدن از پرده  عبور .نمایدسموم و آب اضافی را از خون خارج می

وقتی که محلول دیالیز در هنگام تعویض، از . شوندکرده و وارد محلول دیالیز صفاقی می

گردد، سموم ومایعات اضافی شکم خارج شده و وارد یک کیسه از قبل متصل شده می

 .شوندخارج مینیز از بدن 

 دیالیز صفاقی سرپایی

تنها امکاناتی که )تواند حرکت کند و به ماشین متصل نیستبه این معنی که بیمار می 

های پلاستیکی متصل به شما لازم دارید یک کیسه محتوی محلول دیالیز صفاقی و لوله

یه عدد ماسک برای کتهش احتمال عفونت توص همچنین، استفاده از یک .باشدمیآن 

توانید هنگامی که مشخص است، شما می "سرپایی "همانطور که از کلمه. شودمی

به صورت دستی  دیالیز صفاقی مداوم سرپایی،. رویدمحلول داخل شکمتان است، راه ب

 . (انجام شده و تقربیاً در هر مکانی قابل انجام است

-31؛ هر تعویض دهدبار در روز انجام می 4بیمار خودش تعویضها را بصورت دستی،  

 دگاری طولانی شبانه،نیک تعویض هم در شب با زمان ما .انجامددقیه به طول می21

 .قبل از خواب باید انجام دهید
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ها با سیستم کیسه. شودای نهداشته میمایع دیالیز در کیسۀ پلاستیکی مهروموم شده 

 .شوندها و کلمپها به کاتتر دیالیز صفاقی متصل شده و جدا میلوله

 دیالیز صفاقی مداوم سرپایی

 معایب مزایا

در هر مکانی قابل انجام است، سفرکردن و 

 کندشاغل بودن را آسانتر می

تعویض دیالیز بار در شبانه روز  4معمولاٌ 

باید صورت بگیرد و هر بار حدود نیم 

 .گیردساعت وقت شما را می

برنامه قابل انعطاف دارد و احساس 

 .کنیداستقلال می

شکم شما همیشه پر از محلول است و 

ممکن است اندازه دور کمر شما بزرگتر به 

 .نظر برسد

ژیم غذایی و خوردن مایعات نسبت به ر

 .همودیالیز محدودیت کمتری دارد

احتیاج به کار گذاشتن یک کاتتر دائمی 

 .دارد

احتیاج به کارگذاشتن یک کاتتر دائمی  .به دستگاه احتیاجی ندارد

 .دارد

تر باقیمانده عملکرد باعث حفظ طولانی

 .شودمی( ادرار)کلیه

برای کاهش احتمال بروز عفونت حفره 

شکم و محل خروج کاتتر، باید نکات 

 .بهداشتی رعایت شوند

نیازمند مکانی در منزل جهت ذخیره  .شوداغلب باعث کنترل بهتر فشارخون می

 .باشدوسایل مصرفی می

 

 دیالیز صفاقی خودکار

گردد؛ ماشین متصل می "سایکلر "دستگاهی به نام زمانیکه بیمار در خواب است به  

 .دهددیالیز بصورت خودکار تعویضها را انجام می
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ماشین زمان تعویضها را کنترل کرده، محلول استفاده شده را تخلیه کرده،حفرۀ صفاق  

 .کندرا با محلول جدید پر می

 .تجهیزات ایمنی از پیش تعبیه شده داردکار با ماشینها بسیار ساده است و  

درمان، . کندبه هنگام عصر بیمار خود را به ماشین وصل کرده و درصبح جدا می 

 .گیردساعت با اتصال به ماشین انجام می 8-11هرشب، 

. ماشین دیالیز صفاقی خودکار معمولاٌ در اتاق خواب قرار دارد و قابل حمل و نقل است 

 .انی در هر جایی که برق وجود دارد استفاده شودتوانند به آسآنها می

توانند ماشین دیالیز صفاقی خودکار را با خواهند به سفر روند میبیمارانیکه که می 

 .شان برده ئو محلول دیالیز به مقصدشان ارسال خواهدشددخو

 دیالیز صفاقی خودکار

 معایب مزایا

برنامه قابل انعطاف دارد و احساس استقلال 

 .کنیدمی

 .برای انجام دیالیز به دستگاه نیاز است

 معمولاٌ وقتی خواب هستید دیالیز انجام می

 .شود

ممکن است نیاز باشد تا یک تعویض اضافی در 

 .روز انجام دهید

در مقایسه با همودیالیز، محدودیت کمتری در 

 .مصرف مایعات و رژیم غذایی دارید

ممکن است در طول شب با صدای دستگاه 

 .الیز از خواب بیدار شویددی

توانید با دستگاه سایکلر مسافرت به راحتی می

کنید و وسایل مصرفی شما نیز به مقصدتان 

توانید در همچنین می. شوندفرستاده می

هنگام مسافرت،دیالیز صفاقی مداوم سرپایی 

 .انجام دهید

برای کاهش احتمال بروز عفونت حفرۀ شکم و 

نکات بهداشتی رعایت محل خروج کاتتر، باید 

 .شوند

-دیالیز مداوم با این روش، کلیه را تحریک می

 .کند

 .احتیاج به کار گذاشتن یک کاتتر دائم دارد
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تر باقیمانده عملکرد کلیه باعث حفظ طولانی

 .شودمی

نیازمند مکانی در منزل جهت ذخیره وسایل 

 .باشدمصرفی می

 

 :انددرمانی خود در نظر بگیرید در زیرآورده شدهمواردی که لازم است پس از انتخاب روش 

اگر این مورد در شما . شوندبرخی از بیماران از هر روز دیالیز شدن خسته می:مسئولیت

-شاید او بتواند برنامه انعطاف. نیز وجود دارد با پرستار دیالیز صفاقی خود مشورت کنید

 .پذیرتری را برای شما در نظر بگیرد

. برای برخی از بیماران،پذیرفتن یک کاتتر دائم در شکم دشوار است :شکل ظاهری بدن

. آنها نگرانند که وجود این کاتتر در مسائل زناشویی و رابطه با همسرشان تاثیر بگذارد

مدن با وجود کاتتر و روشهای پنهان کردن ان را به رستاران دیالیز صفاقی طریقه کنارآپ

و شکم  یابدیز صفاقی اندازه دور شکم افزایش میهمچنین، در دیال .دهندشما آموزش می

تواند کمک داشتن وزن میدر این حالت ورزش کردن و متناسب نگه.شودبه ظاهر گرد می

 .کننده باشد

بهطور کلی، میزان مایعات ورودی به بدن باید با میزان  :عدم تعادل میزان مایعات بدن

افزایش مایعات بدن .در تعادل باشد شود،رج میادرار و دیالیز از بدن خا طریقمایعاتی که از 

و تنگی نفس شود و کاهش  انوها و قوزک پاباعث افزایش ناگهانی وزن، تورم ز تواندمی

مایعات بدن باعث کاهش وزن، سرگیجه، احساس ناخوشی، تشنگی، کاهش فشارخون و 

مایعات دارند تا از بیماران دیالیزی نیاز به تنظیم مصرف .گرددپوست خشک و چروکیده می

 .افزایش یا کاهش مایعات در بدن جلوگیری شود
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برخی از بیماران دیالیز صفاقی به دلیل وجود محلول دیالیز : احساس ناراحتی در شکم

گاهی نیز احساس بادکردن . کنندصفاقی در شکم خود احساس ناراحتی و پری شکم می

 .کنندربه میشکم یا نفخ کرده و برخی اوقات نیز کمردرد را تج

 تغذیه و دیالیز صفاقی

مواد زائد و آب اضافی را از  با وجود اینکه دیالیز صفاقی بصورت تدریجی و مداوم سموم،

اش را در برخی از ا بیمار دیالیز صفاقی نیز بهتر است رژیم غذاییمسازد، ابدن خارج می

 .موارد رعایت کند

 :پروتئین

-افتهای بدن لازم است و سیستم ایمنی را نیز قوی میپروتئین برای ساخت عضلات و ترمیم ب

پروتئین در گوشت گاو، گوساله، گوسفند، مرغ، ماهی، سفیده تخم مرغ، قارچ، حبوبات و .کند

 .سویا وجود دارد

 :راههای افزایش پروتئین در رژیم غذایی

 .گوشت را با غذاهای دیگر مانند سالاد، سوپ، سس و غیره مخلوط کنید .1

 .مرغ استفاده کنیدمازسفیده تخ .2

 ....کتلت سرد، شامی سرد و از گوشت سرد استفاده کنید مثلاً .3

 :دد خود از موارد زیر استفاده کنیدر سالا .4

 قارچ، حبوبات، گوشت

 .در زیر یک نمونه از سالاد برای شما آورده شده است
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 ( فلفل)کاهو، قارچ،لوبیا چیتی،ماست،ابلیمو،ادویه

 .ساعت آن را خیس کرده و آب آن را بگیرید 11الی  8قبل از پخت سویا، به مدت  .5

های دهندهتوانید از سبزیجات،ادویه یا طعمبرای افزایش تمایل خود به انواع گوشت،می .6

سس خردل، فلفل سبز، فلفل :هایی آورده شده استدر زیر مثال. دیگر استفاده کنید

 ...جعفری،دارچین،زعفرانسیر،پودرکاری، لیمو ترش،  قرمز،پیاز،

کند،هنگام پخت غذا از آشپزخانه در صورتی که بوی پخت و پز غذا شما را اذیت می .7

 .فاصله بگیرید یا گوشت و مرغ را داخل ورق آلومینیوم پیچیده، سپس آن را بپزید

توانند از دندانهایشان استفاده کنند، بهتر است گوشت به صورت در افراد مسن که نمی .8

 .رف شودپوره مص

 کالری

که در دیالیز صفاقی وجود دارد این است که بدن شما کالری موجود در قند محلول ای نکته

کالری بدن شما  هرچقدر غلظت قند محلول بیشتر باشد،. کندصفاقی را جذب میدیالیز 

در این . به همین دلیل ممکن است وزن شما افزایش پیدا کند. بیشتری را جذب خواهد کرد

  :های زیر توجه کنیدبه توصیهزمینه 

ای، عسل برنج، ماکارونی، غذاهای سرخ کردنی، چربی، کره، سس مایونز، شیرینی خامه .1

 .و شکلات را در حداقل مصرف کنید

روی باید در مسیر صاف باشد و درهنگام پیاده. روی کنیدساعت در روز پیادهحداقل نیم .2

قبل از اینکه خسته شوید استراحت  روی،در زمان پیاده . روی باری حمل نکنیدپیاده

 .کرده و دوباره ادامه دهید
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 نمک

نمک درست کنید و از پاشیدن غذاهای معمول در خانه را کم. کنیدمصرف نمک را محدود 

شده در رستورانها و از خوردن غذاهای پخته حتی المقدور. ی غذا خودداری نمائیدرونمک بر 

غذاهای کنسرو شده را مصرف نکنید و از خوردن چیپس، . غذاهای آماده پرهیز کنید

 .خودداری کنید...سوسیس،کالباس،پفک

 فسفر

فسفر یک ماده معدنی است که به همراه کلسیم در سالم نگه داشتن دندانها و استخوانها کمک 

تواند فسفر را از خون خارج دهند، نمیها عملکرد خود را از دست میهنگامی که کلیه .کندمی

های باید  مصرف غذا کند، بنابرایندیالیز فسفر را به مقدار کافی از خون شما خارج نمی.مایندن

گرم  31بیش از  و ل،روزانه بیش از نصف لیوان شیر و ماستدر ک)محتوی فسفر مانند لبنیات

 .را محدود کنید... جیل، نوشابه،ماهی،دل،جگر، قلوه، تنقلات، آ.(استفاده نشود پنیر

 حبوبات

توانید می.ساعت خیس بخورند و آب آنها گرفته شود 24از پخت حبوبات اجازه دهید  قبل

 .بندی کرده و در فریزر نگهداری کنیدساعت خیس کردن بسته 24حبوبات را بعد از 

 شیر و لبنیات

استفاده از شیر سویا در صبح برای . استفاده کنید... چرب پنیر، شیر، دوغ،ماست و از انواع کم

 .در حال رشد و خانمها مفید است کودکان

 ها و سبزیجاتمیوه
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کاهو، کلم، کرفس، کدو، خیار، . توانید مصرف کنیدها و سبزیجات را میتقریباً تمامی میوه

 .فرنگی، لوبیاسبز، سبزی خورشی و سبزی خوردن جزء سبزیجات هستندبادمجان، گوجه

شوید، انها را به مشکلات گوارشی میجات دچار -که با خوردن سبزیجات و میوهدرصورتی

 .صورت پخته مصرف کنید

 پتاسیم

ها، پتاسیم در میوه. ماده معدنی است که برای عملکرد بهتر قلب و عضلات لازم است

 ، میکه پتاسیم خون شما بالا استدرصورتی. خشکبار وجود دارد سبزیجات،

 :توانید برای مصرف سبزیجات،موارد زیر را رعایت کنید

 حوه کاهش میزان پتاسیم سبزیجاتن

 شستن سبزی با اب گرم .1

 خرد کردن آنها درصورت نیاز و شستن سبزی بعد از خرد کردن .2

 ساعت 2خیساندن در آب گرم به مدت  .3

 دقیقه با آب فراوان 5پختن به مدت  .4

 .ه کنید در هر مرحله آب مورد استفاده را دور ریخته و از آب تازه استفاده کنیدتوج .5

حاوی پتاسیم بالا مانند نخود، اسفناجفکدوحلواییفرب گوجه فرنگی،سیب  از غذاهای .6

 .موز، خرما، انجیر،زردآلو،کیوی، طالبی،پرتقال کمتر استفاده کنیدزمینی،

 مایعات
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-یعات فقط برای رفع تشنگی ، مصرف قرص و همراه با وعدهادر دیالیز صفاقی بهتر است از م

.غذا مصرف شودهای   

دیالیز صفاقینحوه انجام تعویض   

 ویژگیهای محل انجام تعویض دیالیز صفاقی

این کار خطر عفونت ناشی از میکروبها . در تمام مراحل  تعویض نکات بهداشتی را رعایت کنید

رعایت روش  تمیز انجام . دهدمی هایی که همیشه در محیط وجود دارند را کاهش و باکتری

شود که حین تعویض باکتریها در سطوحی میدیالیز صفاقی باعث کاهش تعداد میکروبها و 

. بنابراین تعداد موارد پریتونیت محدود خواهد شد. صفاقی بیمار با آنها در تماس است دیالیز

همیشه تعداد محدودی میکروارگانیسم در حین انجام تعویض وجود دارد که بادی قبل از 

 .شروع دیالیز کاملاً پاک شوند

 محل انجام دیالیز صفاقی

 .محیط به طور کامل بسته باشد 

 .نور کافی وجود داشته باشد 

 .به طور کامل تمیز باشد 

 .قالی، گلیم، پرده از محل تعویض دور نگه داشته شوند 

 .در صورت داشتن قالی و گلیم در اتاق روی آن را با یک سطح نایلونی بپوشانید 

 .ها باید بسته باشنددربها و پنجره 

 .زمان انجام تعویض خاموش گردنددستگاه تهویه و فن در  
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 وسایل مورد نیاز

 میز قابل شستشو با ارتفاع مناسب 

 (ایبدون پوشش پارچه)صندلی قابل شستشو 

 (پایه سرم)ای برای آویزان کردن کیسه دیالیز صفاقیوسیله 

 سطل زباله 

 (دو عدد گیره، سرم، الکل، درپوش)وسایل موردنیاز برای دیالیز 

 لباس

از پوشیدن لباسهایی . د امکان متناسب با سایز خودتان بپوشیدلباس راحت و تاح 

 .که پرز می دهند خودداری کنید

 .ها را تا آرنج بالا بزنیدساعت و انگشتر و دستبند خود را خارج کرده و آستین 

 .هایتان کوتاه و بدون لاک باشندناخن 

 .موهایتان را پشت سرتان ببندید 

 

 

 لوازم زیر را آماده کنید
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 دیالیز صفاقی (پرستاریکارشناس ارشد )تکتم اعتضادی: تهیه و تنظیم

 کیسه محلول دیالیز صفاقی .1

 (مینی کپ)درپوش .2

 مایع صابون .3

 الکل .4

 ماسک .5

 دستمال کاغذی .6

 دو عدد گیره پلاستیکی .7

 باسویز لپایه سرم یا آ .8
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 .ر روی بینی و دهان خود قرار دهیدماسک را ب .1

 .وسایل را آماده کنید .2

جهت حرکت صابون . دقیقه با آب و صابون بشویید 3دستها را به مدت  .3

 .زدن،شستن، آب کشیدن از انگشتان به طرف ساعد باشد
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برای . با دستمال کاعذی از انگشتان به طرف ساعد باشد دن دستهارکخشک  .4

 .خشک کردن دستها از خشک کن برقی استفاده نشود

میز، صندلی،پایه سرم و سایر وسایل را با مایع ضدعفونی کننده تمیز  .5

 .(جداگانه و به یک جهت کشیده شودهرکدام با دستمال کاغذی )کنید

تاریخ .*سرم را از پنج نظر چک کرده، ضدعفونی و روی میز قرار دهید .6

باز نبودن پوشش *شفاف بودن*نوع محلول مصرفی*درجه حرارت*انقضاء

 .خارجی
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 .کانکتور تیوب را از لباس خارج کنید .7

 .مجدداً دستها را به روش گفته شده شسته و خشک کنید .8

 .خارجی کیسه محلول را باز کنیدپوشش  .9
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 .یک عدد کلمپ را به محل ورودی کیسه بزنید .11

11. (spike )ضامن کیسه محلول را بشکنید. 

 .ست سرم را به داخل کیسه وارد کنید .12

 

1 
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 .ست سرم را زیر کیسه محلول قرار دهید.13

 .کیسه خروجی را آزاد کرده و روی زمین بگذارید .14

یک پارچه تمیز زیر کانکتور تیوب روی لباس )به پایه سرم آویزان کنیدکیسه ورودی را .15

 .(قرار دهید

 



 

25 
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 .دستها را با الکل یا محلول ضدعفونی دیگر ضدعفونی کنید.16

خود را بین انگشت شست و اشاره و سرست را بین انگشت اشاره و سوم قرار  کانکتور تیوب. 17

 .مینی کپ را شل کرده و درپوش سرم را جدا کنید.دهید

 .ست سرم را به کانکتور تیوب وصل کنید.18
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 .پیچ سفید کانکتور تیوب خود را باز کنید تا مایع از شکم به سمت کیسه خروجی برود.19

و کلمپ کیسه ورود را ( کلمپ را قبل از دوراهی شدن به ست بزنید)بستهپیچ سفید را . 21

 .بشمارید و سپس کلمپ را به مسیر کیسه خروجی بزنید 5برداشته تا 

کلمپ دوم را که به راه اصلی سرم قبل از دوراهی شدن ست سرم زده بودید از روی لوله . 21

دقیقه به طول  11حدود )اخل شکم بشودبرداشته یا پیچ سفید کانکتور را باز کنید تا مایع د

 .(انجامدمی
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در اتمام کار رمانی که تمام مایع معین وارد شکم شما شد، پیچ سفید لوله خود را ببندید . 22

 .و کلمپ دوم را به راه ورودی ست سرم بزنید

 .مینی کپ را از پوشش خارج کنید. 23

 .ور جدا کنیددستها را الکل بزنید، سپس ست سرم را از کانکت. 24
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 .مینی کپ را به لوله خود ببندید. 25

 .مایع تخلیه شده را از نظر حجم و شفافیت بررسی کنید. 26

 .سپس تمام اطلاعات دیالیز خود را در دفترچه دیالیز خود یادداشت کنید. 27
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 مشکل در خروج محلول

 :موارد زیر را کنترل کنید

 هالولهخوردگی در مسیر گرفتگی یا پیچ

 اید؟آیا مسیر خروج مایع را باز کرده 

 اید؟آیا گیره روی لوله را باز کرده 

 اید؟آیا پیچ تخلیه را باز کرده 

 یبوست

یکی از عواملی است که باعث 

شود تخلیه بطور کامل صورت می

مطمئن شوید که بطور . نگیرد

مرتب دفع دارید و ملینی را که 

پزشکتان تجویز نموده است به 

 .منظم مصرف کنید طور

 فیبرین

ن باره با واحد دیالیز صفاقی در ای. کندای سفیدرنگ است که مسیر لوله را مسدود میرشته

 .امکان دارد به دارویی به اسم هپارین نیاز داشته باشید.تماس بگیرید

 .اگر هر نگرانی در رابطه با تخلیه محلول دارید با واحد دیالیز صفاقی خود تماس بگیرید
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 جمع مایعاتت

 :اگر دچار تجمع مایعات شوید، ممکن است علائم زیر را مشاهده کنید

 .وزنتان ناگهان افزایش یافته است 

 .قوزک پاهایتان ورم کرده است 

 .ایددچار تنگی نفس شده 

 :کارهایی که باید انجام دهید

روزانه مایعات کمتری بنوشید تا وزنتان به  .1

 .میزان طبیعی برسد

 .محدود کنیدمصرف نمک را  .2

 .تری استفاده نماییدبا مشورت پزشک و پرستار از محلول گلوکز غلیظ .3

 .دارید با واحد دیالیز صفاقی خود تماس بگیرید افزایش مایعاتاگر هر نگرانی در رابطه با 
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 (دهیدراتاسیون)از دست دادن مایعات

 :ایداگر مایعات و آب زیادی از دست داده

 .کنیدحالی میاحساس سرگیجه و بی .1

 .کنیداحساس ناخوشی می .2

 .کنیدکاهش وزن ناگهانی پیدا می .3

 :کارهایی که باید انجام دهید

آب بیشتری بنوشید تا به وزن متعادل  .1

 .برسید

 .استفاده نمایید% 5/1از محلول گلوکز  .2

کنید،با مشورت پزشک و پرستار اگر از داروی مدر یا کاهنده فشارخون استفاده می .3

 .رف آن را قطع نماییدموقتاً مص

مایعات دارید با واحد دیالیز صفاقی خود از دست دادن اگر هر نگرانی در رابطه با 

 .تماس بگیرید
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 (التهاب صفاق)پریتونیت

شود که پریتونیت به التهاب پرده صفاق  گفته می

در صورت . گرددعمدتاً توسط عفونت ایجاد می

-محتویات کیسه تخلیه کدر می بروز پریتونیت

 :همچنین علائم زیر ممکن است دیده شوند. شود

 دل درد .1

 تهوع و استفراغ .2

 (تب)دمای بالای بدن .3

 

 

زیرا درمان به موقع .در این صورت باید فوراً با واحد دیالیز صفاقی تماس بگیرید

 .پریتونیت بسیار حیاتی است
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 دیالیز صفاقی (پرستاریکارشناس ارشد )تکتم اعتضادی: تهیه و تنظیم

 

 

 عفونت محل خروج کاتتر

کاتتر دچار عفونت شود،علائم اگر محل خروج 

 :شودزیر مشاهده می

 .(ممکن است حتی پانسمان را آلوده کند)ترشح چرک .1

 قرمزی .2

 درد و حساسیت هنگام لمس .3

 تورم .4

 گرما .5

 .ها فوراً  با واحد دیالیز صفاقی تماس بگیریددر صورت بروز این نشانه
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 ...چه کنیم اگر

 .تصادفاً مسیر لوله آلوده شود: مشکل

را روی لوله قرار دهید و بلافاصله ( درپوش)کپ . را بلافاصله قطع کنید عمل تعویض :راه حل

ممکن است لازم باشد لوله تعویض گردد و آنتی بیوتیک شروع . با واحد دیالیز تماس بگیرید

 .شود

 .پارگی یا سوراخی در لوله مشاهده کنید :مشکل

بلافاصله . یک گاز و روی آن یک گیره بگذارید سانتی متر بالاتر از سوراخ شدگی 2-3 :راه حل

 .با واحد دیالیز صفاقی تماس بگیرید تا فورا معاینه شوید

 .لوله از کاتتر جدا شده است :مشکل

 الیز صفاقی یفوراً با واحد د. ه بزنیدروی کاتتر گذاشته و روی آن یک گیریک گاز  :راه حل

 .معاینه شویدنجا مراجعه کنید تا تماس بگیرید و به آ

 .شوداز اطراف محل خروج کاتتر شما مایع خارج می :مشکل

و آلوده بودن پانسمان آن را تعویض  در صورت خیس. تعویض دیگری انجام ندهید: حلراه 

 .با واحد دیالیز صفاقی تماس بگیرید. نمایید

 .ایددر شکم و کشاله ران و ناحیه تناسلی دچار تورم شده :مشکل

 .الیز صفاقی تماس بگیریدیاحد دبا و :راه حل

 کنیددر کیسه تخلیه، خون مشاهده می :لمشک
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افتد و منجر به صورتی رنگ پس از تمرینات ورزشی این اتفاق می. نگران نباشید :راه حل

خانمها در زمان قاعدگی ممکن است خون در کیسه مشاهده . گرددشدن محتویات کیسه می 

 .کنند

 .یسه خروجی حتماً با پرستار خود تماس بگیریدخون در ک در صورت مشاهده

 در صورتیکه اسهال دارید :مشکل

زیرا از . شما باید همیشه مراقب وزنتان باشید. الیز صفاقی تماس بگیریدیبا واحد د :راه حل

 .دست دادن آب روی تعادل مایعات اثر دارد

 .محلول و لوازم مصرفی شما در حال تمام شده است :مشکل

کشد تا مرکز سفارش شما را حدود یک هفته طول می. با واحد مربوطه تماس بگیرید :راه حل

هرگز آنقدر صبر نکنید تا فقط یک کیسه برایتان باقی بماند و سپس . ماده و تحویل نمایدآ

 .تماس بگیرید

  نکته های مهم

 انجام دادن تعویض در خارج از منزل

داری وسایل و یک یک کیف مخصوص نگه

میز برای انجام تعویض در خارج از مشمع ت

همه ملزومات . منزل کاملا مناسب است
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توان با یک پتو و در صورتی که هوا سرد باشد می. توانید در این کیف حمل کنیدخود را می

 :همیشه به یاد داشته باشید. یک کیسه آب گرم محلولها را گرم کرد

انجام تعویض به خوبی بشویید و خشک حتی اگر دور از منزل هستید دستان خود را قبل از 

 .نمایید

 .از دستمال کاغذی برای خشک کردن دستهای خود استفاده کنید

 روش گرم کردن کیسه در منزل

از مصرف باشد، حتماً قبل ها سرد میدر صورتی که محلول

ها را در اتاقی که یک منبع حرارتی محلول. آن را گرم کنید

 .درآن وجود دارد قرار دهید

ای بپیچید و آن را زیر رادیاتور قرار محلول را در حوله

 .دهید

 .محلول را با یک کیسه آب گرم داخل یک حوله بپیچید

 هرگز روکش کیسه را پیش از گرم کردن جدا نکنید. 

 هرگز کیسه را در آب گرم فرو نبرید چرا که خطر عفونت وجود دارد. 

  را ذوب کند قرار ندهیدهرگز کیسه را روی سطح داغی که ممکن است کیسه. 

 هرگز کیسه را در ماکروویو گرم نکنید. 
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 دور ریختن ضایعات

، دور توان تا کردههای خالی را میکارتن

  .ریخت

محتوی کیسه خروجی را داخل فاضلاب تخلیه 

 .کنید

های خالی محلول را باید در نایلونهای کیسه

 .مخصوص زباله قرار داد

های خالی محلول خود را ل انجام دادید، فراموش نکنید که کیسهاز منزاگر تعویض را درخارج 

 .برگردانید

 اطلاعات مورد نیاز در سفر

 .حتما داروها و محلول و دفترچه راهنما را با خود ببرید

در مورد برنامه سفرتان با پرستاران مشورت 

کنید تا در مورد بهترین زمان و مکان انجام 

 .تعویض شما را راهنمایی کند

مقصد و زمان مسافرت خود را به بخش 

 .دیالیز صفاقی اطلاع دهید
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 .(از پرستارتان بپرسید)درس نزدیکترین بخش دیالیز صفاقی در مقصد موردنظرتان را بدانیدآ

 .ها به محل اقامت شما رد طول سفر وجود داردمطمئن شوید امکان انتقال محلول

 درک نتایج آزمایشات

 .با هم متفاوت استزمایش خون افراد آنتایج 

 :گذاردخون تاثیر میآزمایش سه عامل برنتیجه 

 نوع تغذیه .1

 مقدار دیالیز انجام شده .2

 مقدار ادرار دفع شده .3

 :که متداولترین آنها عبارتند از گردد،خون از نظر وجود چندین ماده آزمایش می

. شودیز دفع میآلبومین  از خلال فضای صفاق از خون به مایع دیال :(پروتئین خون)آلبومین

ن خون خود را به همراه مایع یمقدار کمی پروتئ ،دهیدرا انجام می هر بار که عمل تعویض 

 .دهیددیالیز از دست می

رعایت رژیم غذایی . یابدلبومین از دست رفته شما افزایش میآمقدار  اگر دچار پریتونیت شوید،

 .کندلبومین خون جلوگیری میآسرشار از پروتئین از کاهش 

ها باشد که به طور متوسط توسط کلیهها میهچماده دفعی ناشی از فعالیت ماهی :کراتینین

 .گردداوره اضافی خون طی دیالیز از بدن دفع می. گردددفع می



 

41 
 

 دیالیز صفاقی (پرستاریکارشناس ارشد )تکتم اعتضادی: تهیه و تنظیم

-ها دفع میها که در حالت عادی توسط کلیهنیماده دفعی ناشی از شکسته شدن پروتئ :اوره

اوره اضافی خون طی دیالیز از . گرددث احساس ناخوشی میخون باعمقادیر بالای اوره . شود

 .گرددبدن دفع می

. نظم ضربانات قلب می تواند خطرناک باشد مقادیر بالای پتاسیم به دلیل تاثیر روی :پتاسیم

در صورت بالا بودن پتاسیم باید غذاهای حاوی .خون را دفع می کند دیالیز پتاسیم اضافی 

تواند در این زمینه به شما متخصص تغذیه می. پتاسیم را در رژیم  غذایی خود محدود کنید

 .کمک کند

 .گرددمقادیر بالای فسفات در خون باعث ایجاد خارش و نیز مشکلات استخوانی می :فسفات

ممکن است نیاز باشد داروی خاصی را مصرف کنید و یا . رددگطی دیالیز دفع میفسفات 

تواند در این متخصص تغذیه می  .غذاهای حاوی فسفات را در رژیم غذایی خود محدود کنید

 .زمینه به شما کمک کند

کلسیم اضافی . کلسیم در خون می تواند باعث مشکلات استخوانی گردد مقادیر بالای :کلسیم

توان کلسیم را در حد طبیعی به وسیله دارو می. شودبروز عوارض می با رسوب در رگها باعث

 .حفظ کرد

لبولهای قرمز حاوی گ. کندهای سالم به تولید گلبول قرمز کمک میکلیه :هموگلوبین

این . شودهموگلوبین خون کم می گلبول قرمز کافی بسازد، اگر بدن نتواند. هموگلوبین هستند

در صورت بروز کم خونی فرد احساس خستگی و بی حالی و . شودحالت کم خونی نامیده می
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با توجه به میزان هموگلوبین شما ممکن است پزشک داروی خاصی را . تنگی نفس می نماید

 .تان تجویز کندبرای

 صفاقیآزمون تعادل 

ساعت طول  4این آزمایش . گرددآزمایشی است که به منظور تعیین نوع پرده صفاق صورت می

برای آخرین  .باشدو شامل نمونه برداری از محلول دیالیز صفاقی و آزمایش خون می کشدمی

 .استفاده کنید 3تعویض از محلول شماره 

 .صبح بدون انجام دیالیز به کلینیک مراجعه کنید

 آزمون کفایت

این آزمایش باید یک روز پیش از  یبرا. زمایش  کفایت دیالیز  را اندازه گیری می کندآاین 

ز به طور جداگانه نمونه جمع آوری کنید و حجم محلول یخروجی دیالمایش  از محلولهای آز

ساعت در ظرف  24تان را برای  اررن یادداشت کنید و ادآخروجی را روی نمونه مربوط به 

 .مخصوص جمع آوری کنید

بر اساس نتیجه این . زمایش مشخص می کند که شما به چه مقدار دیالیز نیازمندیدآنتیجه این 

 .کنندر و پزشک رژیم دیالیز شما را تنظیم میزمایش پرستاآ

 اورژانسی در دیالیز صفاقی موارد

 عفونتها (1

 سوراخ شدن کاتتر (2
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 وجود فیبر در محلول خروجی (3

 وجود خون در محلول خروجی (4

دیالیز صفاقی هستند و در صورت بروز  هر یک از علائم یا عوارض  موارد فوق، موارد اورژانس

 .گفته شده سریعاً با مرکز یا بخش دیالیز صفاقی یا پرستار دیالیز صفاقی تماس بگیرید

 عفونتها

به عنوان مثال ممکن . گاهی ممکن است که یک کانون عفونت در بدن شما وجود داشته باشد

 .ان شویداست شما دچار عفونت گوش یا دند

در زیر به یکی از شایعترین . اما گاهی اوقات در حفرۀ صفاق یا محل خروج کاتتر وجود دارد

 .عفونتهای دیالیز صفاقی اشاره می کنیم

عفونت صفاق است که معمولاٌ در اثر ورود باکتری از طریق کاتتر یا اطراف ان به  :پریتونیت

افتد که بیماران محل اتصال بین کیسه و کاتتر این مسأله زمانی اتفاق می.شودصفاق ایجاد می

تواند بعضی اوقات، عفونت اطراف کاتتر یا عفونت محل خروج کاتتر می. را ناآگاهانه لمس کنند

احتمال ابتلا به پریتونیت با شستن صحیح دست و انجام صحیح نکات . باعث پریتونین شود

-به طور متوسط، هر بیمار می. ابدیبهداشتی آموزش داده شده، به طور چشمگیری کاهش می

برخی از بیماران . تواند انتظار داشته باشد تا کمتر از یکبار در سال دچار پریتونیت گردد

تشخیص پریتونیت بسیار ساده است زیرا محلول . شوندهیچگاه دچار پریتونیت نمی

بسیاری از . شوندمینیز  درد شکم  و تببرخی بیماران دچار . گرددخروجی شما کدر می

روند، اما درمان برخی از آنها مشکل است و بیوتیک از بین میعفونتها و میکروبها با مصرف آنی
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. برای کسب اطلاعات بیشتر با پزشک خود صحبت کنید. احتیاج به درمان دارویی سریع دارد

هرگز خودسرانه شروع به مصرف دارو نکنید زیرا ممکن است منفی شدن نتیجه 

 .کشت، مشکلات زیادی ایجاد کندآزمایشگاهی 

 موارد غیر اورژانس در دیالیز صفاقی 

 ساعته 24کاهش ادرار  (1

 ساعته 24کاهش محلول خروجی  (2

 طولانی شدن مدت زمان ورود و خروج محلول (3

 یبوست (4

موارد فوق، موارد غیراورژانسی دیالیز صفاقی هستند و در صورت بروز هر یک از علائم یا 

زمان مناسب و ترجیحاٌ ساعات اداری با مرکز یا بخش دیالیز صفاقی عوارض گفته شده، در 

 .خود تماس بگیرید
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تهران، انتشارات سخن  "آموزش به بیمار در بیماریهای داخلی و جراحی "دلیر،زهرا

 .1383گستر،

 .1389تهران،نشر حکیم،"آموزش به بیمار و خانواده"غفاری،فاطمه و همکاران

 ."ما و دیالیز صفاقیش"شرکت داروسازی ثامن

 ."ان کلیویردر انواع روشهای جایگزین کلیه برتی درمان بیما"شرکت داروسازی ثامن

 ."دفترچه همراه دیالیز صفاقی "ثامنشرکت داروسازی 

 .1382تهران،انتشارات سالمی،"راهنمای رژیم درمانی"تغذیه ایرانانجمن 

 

 


