
 .و اگر هم حامله هستید حتماً تحت مراقبت های ویژه پزشک خود باشید. 

اگر مبتلا به مراحل انتهایی بیماری کلیوی هستید، از مصرف آب و 

 مایعات زیاد بپرهیزید.

در صورتیکه مصرف مایعات کم شود ممکن است تحمل تشنگی سخت 

سیدن یک تکه باشد که می توان اقدامات نظیر مکیدن یک قاچ لیمو، یا لی

 یخ، خیس کردن لبها با آب، جویدن آدامس را جهت غلبه بر آن انجام داد.

ماه یکبار  3اگر به دیابت )مرض قند( یا فشار خون بالا مبتلا هستید هر 

 به خانه بهداشت یا مراکز بهداشتی درمانی مراجعه نمایید.

شت یا مراکز ماه یکبار به خانه بهدا 6حتماً اگر جزء افراد زیر هستید هر 

 بهداشتی درمانی مراجعه کنید:

 .اگر از سوند )لوله ادراری( دائمی استفاده می کنید 

  ،اگر از دارو های مسکن مثل بروفن، دیکلوفناک، ناپروکسن

استامینوفن، آسپیرین و ... حداقل به مدت یک ماه پشت سر 

 هم استفاده می کنید.

 رتان، آنالاپریل اگر داروی ضد فشار خون مثل کاپتوپریل، لوزا

 .را بصورت حداقل یک ماه مصرف می کنید

  در صورتی که به روماتیسم مفصلی، سائیدگی مفاصل و یا سایر

 بیماری های خود ایمنی مبتلا هستید.

  در صورتی که دچار ضایعات نخاعی و یا دارای سابقه سکته
 مغزی هستید که منجر به از کار افتادگی شما شده است.

موقع به پزشک می توانید از نارسایی دائمی  ا مراجعه بهب
 عملکرد کلیه پیشگیری کنید.

 

 منبع:

 کتاب پرستاری برونر و سودارث )بخش کلیه(
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شتی درمانی  دانشگاه علوم پزشکی  تبریز و خدمات بهدا
 شبکه بهداشت و درمان اهر

 علوم )ع(بیمارستان باقرال

 بخش دیالیز
 

 

 موضوع:

 نارسایی مزمن کلیه

 
 

 تهیه و تنظیم :

 مهدیه ناصرزاده

 کارشناس پرستاری

 
 : مواد غذایی با سدیم فراوان 

گوشت نمک سود شده ، گوشت های اماده و غذاهای  

همبرگر ، انواع سس ها ،  کنسرو شده ، سوسیس ،

ترشی ، شورها ، ادویه جات و برخی پنیرها  می باشد . 

 که لازم است از خوردن آنها خودداری کنید.

از مصرف مواد محرک مانند : قهوه ، مواد حاوی کافئین  

 ، الکل و سیگار خودداری نمایید. 

 

 از حمام کردن با آب داغ خودداری کنید. 

ا نظر پزشک محدودیت مصرف بسته به وضعیت خود و ب 

 مایعات را رعایت نمایید.

توصیه می شود برای جلوگیری از عفونت های تنفسی از  

رفتن به محل های شلوغ و تماس با افراد عفونی 

 خودداری کنید.

خشکی دهان ، تشنگی زیاد ، تب ، ضعف و خستگی را  

در نظر داشته باشید . وزن و فشار خون خود را روزانه 

 ایید.کنترل نم

 

 

  در صورت مصرف داروهای ادرار آور: 

 این داروها را در ابتدای صبح مصرف کنید. 

جهت بررسی حجم مایعات بدنتان ، هر روز صبح در یک  

ساعت مشخص پس از تخلیه ی مثانه وزن خود را 

نمایید و هر گونه افزایش وزن ناگهانی کنترل و یادداشت 

 را گزارش دهید.

وی ادرار آوری که مصرف می کنید بسته به نوع دار 

ممکن است یک رژیم غذایی با پتاسیم کم یا زیاد به 

 شما توصیه شود.

 مواد غذایی با پتاسیم زیاد شامل: 

موز ، مرکبات ، سبزیجات برگدار سبز، گوجه فرنگی ، خرما 

 ، زردآلو ، هلو ، انجیر  و غذاهای دریایی می باشد.

ی سدیم و پتاسیم خون به صورت دوره ای جهت اندازه گیر

 به پزشک مراجعه نمایید و آزمایش انجام دهید.

خشکی دهان ، تشنگی زیاد ، تب ، ضعف و خستگی را در 

نظر داشته باشید . وزن و فشار خون خود را روزانه کنترل 

 نمایید. 

گیجی ، نبض نامنظم ، شلی عوارض این داروها از جمله :

پا ، اسهال ، تهوع  عضلانی ، کرختی و مورمور شدن دست و

 و درد شکمی ، خشکی.

 

 

 
 

 آموزش همگانی

 بیمارستان باقرالعلوم اهر

 
 

 موضوع:

 نارسایی قلبی 
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دو عضو لوبایی شکل هستند که در ناحیه پهلوها قرار دارند. کلیه  کلیه ها 

 ها وظایف زیر را در بدن انجام می دهند.

 کنترل آب و الکترولیت های بدن 

 د در بدنکنترل مواد معدنی موجو 

 دفع سموم و مواد زاید از خون 

  کمک به خون سازی 

 
 نارسایی مزمن کلیه چیست؟

و کار کلیه گفته نارسایی مزمن کلیه به نقص غیر قابل برگشت عملکرد 

می شود. نارسایی کلیوی مزمن به آرامی رخدداده و در مراحل اولیه علائم 

ر این حالت اطلاعی از نارسایی کلیه خود د کمی دارد. بسیاری از افراد

 درصد حد نرمال می رسد. 52ها کمتر از نیکه عملکرد کلیهندارند تا زما

 ؟دلایل ایجاد نارسایی مزمن کلیه کدامند

 فشار خون بالا 

 دیابت 

 سنگهای کلیه 

 )عفونت های ادراری )بخصوص در اطفال 

 سابقه فامیلی 

 سابقه مصرف ضد دردها به مدت طولانی مدت 

 
 

          

 

 کلیه سالم            نارسایی حاد کلیه       کلیه نارسایی مزمن         

 

                                   نارسایی مزمن کلیه ها با چه علائمی همراهند؟      

یر نارسایی احتقانی قلب، بطور کلی این حالت منجر به بروز مسائلی نظ

به سیستم اعصاب های معده و صدمه های ضعیف، زخماستخوان

مرکزی خواهد شد. متاسفانه تا زمانی که صدمات غیر قابل برگشت رخ 

 ندهد، علائم ایجاد نمی شود. این علائم شامل موارد زیر می باشند: 

 فشار خون بالا 

 کاهش وزن غیر قابل توجیه 

 کم خونی 

 تهوع و استفراغ 

 کاهش اشتها 

 ضعف و خستگی 

 سردردی که هیچ علت خاصی ندارد 

 عملکرد ذهنی کاهش 

 انقباضات عضلانی 

 خونریزی در دستگاه گوارش 

 لکه های زرد مایل به قهوه ای بر روی پوست 

 خارش دائمی 

 اختلالات خواب 

 

 در چه زمانی باید به پزشک مراجعه کنید؟   

اگر فردی مبتلا به بیماری های مزمن هستید، باید در طی ویزیت 

ون و عملکرد کلیوی، های معمول خود توسط پزشک از نظر فشار خ

اگر فردی دچار علائم  آزمایش ادرار و خون مورد بررسی قرار گیرید.

مربوط به نارسایی مزمن کلیه نیز هستید، باید به پزشک مراجعه 

 .نمایید

 مزمن کلیه چگونه تشخیص داده می شود؟ ارسایین        

در صورت وجود دیابت باید محتوای ادرار شما از نظر 

ین چک شود. این آزمایش و شناخت مراحل وجود پروتئ

اولیه اختلال عملکرد کلیوی در طی دیابت می تواند مفید 

 باشد.

در خود دارید، باید  اگر شک به وجود نارسایی حاد یا مزمن کلیوی  

ین، آزمایش جهت اندازه گیری مواد زاید خون نظیر اوره، کراتین حتماً

 .یدخون و آزمایش ادرار به پزشک مراجعه کن

 توانمی کلیوی نارسایی تشخیص به کمک یا و تایید جهت بعلاوه

 آی آر ام اسکن، تی سی سونوگرافی، نظیر تشخیصی روشهای از

 .نمود استفاده نیز ها کلیه از برداری نمونه و

 

 کدامند؟ کلیه مزمن نارسایی از پیشگیری روشهای

 می اام است ممکن غیر کلیه نارسایی بروز از پیشگیری معمولاً

 را زیر موارد پیشگیری جهت .داد کاهش را آن بروز شانس توان

 :کنید رعایت

 .ورزید اجتناب خاص داروهای یا الکل مصرف از

سعی کنید با موادی نظیر فلزات سنگین، حلال ها یا سایر مواد 

 سمی کمتر تماس داشته باشید.

 بطور دقیق به توصیه های ًدر صورت وجود بیماری مزمن حتما

 پزشک خود عمل کنید.

 ًاگر مبتلا به نارسایی مزمن کلیه هستید و قصدبارداری دارید،  حتما

با پزشک خود مشورت نموده و از مسائل مربوط به این دوران آگاه 

  .شوید

نارسایی قلبی به دلیل عدم توانایی قلب در 

پمپاژ کافی خون برای رفع نیاز بافتها به 

 اکسیژن و مواد مغذی ایجاد می شود.

 ری:علایم بیما

تنگی نفس به هنگام دراز کشیدن و تنگی نفس حمله  

 ای شبانه

، وجود خلط کف آلود و سرفه ی خشک یا مرطوب  

گاهی صورتی رنگ ، خستگی ، اضطراب ، تعریق ، بی 

قراری ، سیاه شدن لب ها و ناخن ها ، پوست سرد و 

 رنگ پریده

 ورم دست و  پاها که به صورت گوده گذار باشد. 

 تهوع و استفراغ ، ضعف و شب ادراریبی اشتهایی ،  

 افزایش وزن به علت تجمع مایع در بدن 

 

  

 درمان: 

 دارو درمانی یا جراحی 

 نکات آموزشی : 

 : فعالیت و استراحت 

مددجوی عزیز به شما توصیه می شود که در مرحله  

ی حاد بیماری در طول روز استراحت کافی داشته 

باشید و در زمان استراحت برای کاهش تنگی نفس 

بهتر است بستر را بیست الی سی سانتی متر بالا برده 

 حالت نشسته و یا نیمه نشسته قرار بگیرید.و در 

در صورتی که در حالت دراز کش دچار تنگی نفس می  

شوید بهتر است لبه ی تخت بنشینید و پاهای خود را 

آویزان روی صندلی قرار داده و دست ها و سر خود را 

 روی میز بالای تخت قرار دهید.

 پس از بهتر شدن بیماری ، فعالیت خود را به آهستگی 

و با کمک دیگران شروع کنید و کم کم آن را افزایش 

 دهید .

برای جلوگیری از سرگیجه به آهستگی تغییر وضعیت  

 دهید و از حالت نشسته به ایستاده در آیید.

 پس از هر بار فعالیت کمی استراحت نیز داشته باشد 

 با توجه به شرایط فعالیت خود را افزایش دهید. 

 

می توانید ورزش هایی مانند پیاده روی شنا و  

دوچرخه سواری انجام دهید در صورتی که قادر به 

 تحمل فعالیت نیستید بلافاصله آن را متوقف کنید.

لی سرد و یا خیلی گرم از قرار گرفتن در هوای خی 

دداری نمایید و در هوای سرد روی دهان و بینی خود خو

را با شال گردن بپوشانید و لباس گرم و مناسب استفاده 

کنید هم چنین بهتر است فعالیت خود را در موقعی از 

 روز که هوا معتدل است انجام دهید. 

 :تغذیه 

به شما توصیه می شود در غذای خود از نمک )سدیم ( 

عنی به هنگام طبخ و صزف غذا کم تر استفاده نمایید ی

به آن نمک اضافه نکنید و از مصرف غذاهای نمک دار 

خودداری نمایید زیرا این مقدار سدیم در مواد خام 

غذایی بدون اضافه کردن نمک وجود دارد ولی برای 

خوش طمع کردن غذاها می توانید از آبلیمو ، گیاهان 

 مایید.معطر، میخک ، فلفل فرنگی و مرکبات استفاده ن
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