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 شرايط واكسيناسيون:

.واكسن زدن براي  شما فقط در صورت تاييد نفرولوژيست  توصيه مي شود 

  توجه داشته باشيد كه برخي واكسن ها را بيماران پيوندي نبايد مصرف
كنند، بنابراين به صورت خودسرانه واكسن نزنيد و ازنفورولژيست خود 

 مشورت  بگيريد.

 احتمالا طبق نظر پزشكتان شما بايد قبل از پيوند واكسن هپاتيتB .بزنيد 

 .ازتزريق واكسنهاي به اصطلاح زنده خودداري كنيد 

.از  تزريق واكسنهاي تنفسي خودداري كنيد 

 ماه صبر كنيد و بعد با توجه به نظر نفرولوژيست واكسن بزنيد. 6تا  3بين 

  از تماس مستقيم با كساني كه واكسن به اصطلاح زنده زده اند خودداري
 كنيد. 

 تزريق ساليانه ي واكسن آنفولانزا،  هم  به خود بيمار پيوندي بعد از ماه اول
 پيوند و هم افرادي كه در تماس نزديك با بيمارهستند، توصيه مي شود.

 سال يكبار طبق دستورالعمل توصيه مي  5دريافت واكسن پنوموكوك هر
 شود.
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نارسايي كليه به دلايل مختلفي مانند فشارخون بالا، ديابت، بيماريهاي مادرزادي،     
 اختلالات ژنتيكي، مسموميت ها و... ايجاد مي شود.

نارسايي مزمن كليه از جمله اختلالات غير قابل برگشت، در بافت كليه مي باشد               
 و در اين حالت كليه ها قادر به ترميم و بازسازي خود نمي باشند.

كليه ها اين اعضاي حياتي با وجود اندازه كوچكشان نقش بسيار مهمي در  
سلامت بدن انسان دارند و در صورت اختلال در عملكردشان ادامه زندگي غير 

ممكن است. تنظيم آب و الكتروليتها و فشارخون، دفع مواد زائد و سموم از بدن 
و كمك به خونسازي تنها بخشي از فعاليتهاي مهم كليه ها مي باشند. بنابراين در 

صورت بروز نارسايي مزمن كليه ها هر چه سريعتر بايد اقدامات درماني شروع 
 شود.

در تحقيقات و مطالعات انجام شده براي جايگزيني عملكرد كليه ها دياليز به 
عنوان يك راهكار ابداع شده است و در اين روش عملكرد كليه ها توسط دستگاه 

 و فيلتر هاي مخصوص شبيه سازي مي شود. 

متاسفانه با وجود پيشرفتهاي بسيار زياد در زمينه توليد دستگاههاي ديـالـيـز              
 بهتر، هنوز هم دياليز با عملكرد طبيعي كليه ها فاصله بسيار دارد. 

از طرف ديگر محدوديتهاي بيماران دياليزي در مصرف آب و مواد غذاييِ داراي              
الكتروليتهاي مختلف مانند پتاسيم، مشكلات در خصوص دسترسي بـه عـروق             
بيمار، خطر خونريزي با توجه به خروج خون از بدن هنگام دياليز خوني، احتمـال               
عفونت در دياليز صفاقي، زمان بر بودن و هزينه و ساير محدوديت ها باعث شـده      

 است دياليز درمان ايده آل براي بيماران مبتلا به نارسايي كليه نباشد.

در ادامه ي مطالعات، براي درمان نارسايي مزمن كليه، پيوند كليـه بـه دلايـل                  
 مختلف به عنوان درمان ايده آل طولاني مدت براي  اين بيماران پيشنهاد شد.
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ممكن است به صورت قرمزي با تاولهاي كوچك بروز كند. آبله مرغان معمولاً در 

 كودكي رخ مي دهد.

 از تماس با افراد مبتلا به ابله مرغان خودداري كنيد. 

در بعضي از افرادي كه در دوران كودكي به آبله مرغان دچار مي شوند، ويروس  
در سيستم عصبي پنهان مي شود و با ضعيف شدن دستگاه ايمني بدن، و يا بالا 
رفتن سن، علائم بيماري زونا نمايان مي شود، كه معمولاً ناولهاي ريز و متعدد و 
بسيار دردناك در يك نيمه از بدن و در امتداد يك خط در يك سمت تنه ايجاد 

 مي شود. 

در صورت بروز زونا لازم است درمان دارويي تحت نظير پزشك معالج و نيز 
 گاهي بستري در بيمارستان صورت گيرد.

 

 
ميكروبي است كه به طور معمول در ريه وجود دارد. در بيماران پيوندي ممكن 

 است باعث نوعي ذات الريه شود. 

در صورت ابتلا براي درمان آن لازم است دارو مصرف شود. اگر دچار علائم 
شبيه سرماخوردگي يا آنفولانزا شديد و اين علائم بهبود نيافت و دچار تنگي 

 نفس شديد با پزشك خود تماس بگيريد .

 آبله مرغان(واريسلا) -15

 پنوموسيستيت -16
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.همچنين مي تواند موجب عفونت مري شود 

  در زنان برفك مي توانند ناحيه تناسلي را درگير كنند وسبب ترشح و
 خارش شود.

  عفونت قارچي شديد نياز به بستري شدن در بيمارستان و درمان دارويي
 دارد. 

 اگر فكر بيمارستان مي كنيد علائمي از  عفونت قارچي داريد به پزشك
 خود اطلاع دهيد. 

 
 

 اغلب پوست دور دهان را مبتلا كرده و زخم هاي دردناك ايجاد مي كند. 
 اين زخم ها مي تواند در چشم، ريه ها و ناحيه تناسلي نيز ايجاد شود. 

تبخال معمولاً با استفاده از كرم هاي ضد تبخال درمان مي شود اما گاهي لازم 
 است. از قرص يا داروهاي تزريقي استفاده شود.

 در صورت بروز تبخال موارد زير توصيه مي شود: 

 .ناحيه تبخال را تميز و خشك نگه داريد 

.دستهاي خود را پس از هر بار تماس با تبخال با آب و صابون بشوئيد 

.از روبوسي با ديگران خودداري نمائيد 

.از تماس جنسي با فرد داراي تبخال تناسلي خودداري كنيد 

 .از پماد يا قرصهاي تجويز شده توسط پزشك استفاده كنيد 

 

 ) 2و ( 1تب خال ويروس هرپس سيمپلكس نوع ( -14
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 :پيوند كليه داراي مزاياي زيادي از جمله موارد زير مي باشد 
رهايي از دياليز 
رهايي از محدوديت هاي غذايي و مايعات 
لذت بردن از يك زندگي نزديك به حالت طبيعي 
 افزايش كيفيت زندگي 
 كاهش هزينه هاي درمان در بلند مدت 

 
اما بسيار مهمي براي نياز به مراقبتها و پيگيريهاي ساده پس از پيوند كليه 

 افزايش طول عمر كليه پيوندي و لذت بردن از يك زندگي سالم وجود دارد.
مراقبت از عملكرد كليه پيوندي يك فرايند هميشگي با توجه به اينكه  

شما بايد نقش فعالي در ادامه درمان خود پس از پيوند داشته باشيد و به  است؛ 
آموزش هايي كه توسط پزشك و پرستاران بخش پيوند داده مي شود گوش  فرا 

 دهيد و اجرا كنيد.
 
 
 

170كليه ها بخشي از سيستم ادراري مي باشند و اعضايي لوبيايي شكل به وزن 
گرم (كه در خانمها سايز و اندازه مي تواند متفاوت باشد) هستند كه در  120-

و cm6، عرض آن cm 12سمت طرفين و پشتي شكم قرار دارند. طول هر كليه 
 مي باشد. 2/5cmضخامت آن 

 كليه ها به وسيله دنده ها، عضلات و چربي محافظت مي شوند. 
معمولاً يك سرخرگ و يك سياهرگ خونرساني هر كليه را بر عهده دارد. پـس                 

از ورود خون توسط سرخرگ به كليه ها طي عمل فيلتر شدن، ادرار توليد مـي                
شود كه شامل آب اضافه و مواد زائد حاصل از فعاليت هاي بدن مي باشد. خـون       
پس از فيلتر شدن توسط سياهرگ كليوي به بدن باز مي گردد. ادرار توليد شده    

 از كليه ها وارد لوله ي باريكي به نام حالب يا ميزراه شده واز آنجا به مثانه  

 ساختمان و عملکرد کليه ھا
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سي  200مي ريزد.  ادراردر مثانه ذخيره مي شود و با رسيدن به حجمي حدود 
سي فرد احساس دفع خواهد داشت. سيستم ادراري نقشهاي متعددي دارد كه 

 براي حفظ تعادل طبيعي بدن ضروري هستند.

 عملكرد ها ي كليه  عبارتند از:

 توليد ادرار 
  دفع مواد زائد 
دفع اسيد و آب 
 تنظيم فشار خون 
 تنظيم توليد گلبولهاي قرمز خون 
  توليد ويتامينD به شكل فعال 
  .تنظيم كلسيم، فسفر، پتاسيم، سديم و ديگر الكتروليت ها 
 
 

 
زماني كه كليه ها قادر به دفع مواد زائد و انجام عملكردهاي حياتي خود نباشند 

نارسايي كليه ايجاد مي شود و موادي كه به طور طبيعي از راه ادرار دفع مي 
شوند، در مايعات بدن انباشته شده و سبب اختلال در عملكردهاي بدن مانند  

 احتباس مايعات و الكتروليت ها مي شوند.
 نارسايي كليه به دو صورت حاد و مزمن ايجاد مي شود.  
 عبارت است از عدم عملكرد كليوي به صورت ناگهاني و كامل نارسايي حاد

 كه در طول چند ساعت تا چند روز ايجاد مي شود.
 نارسايي حاد كليه با علائمي مانند: 
 كاهش حجم ادرار و تغيير در آزمايشات مشخص مي شود. 

 

 نارسایی کليه
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شود.جهت پيشگيري و درمان عفونت ويروس لازم است از داروهاي ضدويروس  
 مانند گان سيكلووير استفاده شود. 

عفونت با اين ويروس بعد از مصرف و قطع داروهاي ضد ويروس نيز مي تـوانـد                 
بروز كند. به همين دليل آزمايش شناسايي اين ويروس بخشي از آزمـايشـات                

 دوره اي بعد از پيوند مي باشد. 

 عبارتند از: CMVعلائم عفونت با ويروس 

 خستگي 
  تب 
 تعريق بخصوص شب ها 
 درد مفاصل 
  سردرد 
شويد ممكن است نياز به بستري در بيمارستان باشد.  CMVاگر دچار عفونت با   

پس از ترخيص از بيمارستان نيز ممكن است نياز به مصـرف داروهـاي ضـد                  
 ويروس باشد. 

 
 
 .به وسيله قارچي به نام كانديدا ايجاد مي شود 

 اين قارچ مي تواند موجب عفونت زخم، دهان، چشم ها، مجاري تنفسي و
 ادراري شود.

 در دهان برفك مي تواند موجب زخم با حاشيه سفيد روي زبان شود و بلع
 غذا را با مشكل همراه كنند.

 

 برفك -13
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               درروزهاي اول پس ازپيوند، با استفاده از دماسنج، روزانه، حرارت بدن را  انـدازه
 درجه  بايد به پزشك اطلاع داده شود. 37/7بگيريد و  ثبت كنيد. دماي بالاتر از 

 آگاه سازي اعضاي تيم درمان در صورتي كه احساس مي كنيد بدن شما عفونت 

 دارد بسيار مهم است. اگر احساس ناخوشي مي كنيد، دماي بدن خود را ثبت كنيد. 

                 اگر يكي از بستگان با دوستانتان دچار عفونت شده است ،بهتر است از ديدار بـا
 وي خودداري نماييد.

                 براي پيشگيري از عفونت زخم محل عمل بهتر است از دوش، به جايي وان  حمام
 استفاده شود.

                قرار گرفتن در معرض بيماريهايي مانند آنفولانزا يا پنوموني مي تواند شما را بـه
شدت مريض كند. دريافت واكسن با نظر پزشك معالج شما، مي تواند بـه شـمـا               

 كمك كند تا دچار بيماري نشويد.

                       مهم است كه دستهاي خود را به درستي(  قبل از غذا خوردن و قبل و بـعـد از
 دست شويي رفتن و در صورت هرگونه آلودگي) بشوييد .

 از لمس صورت و چشمها بعد از اينكه در يك محل شلوغ قرار گرفتيد، خودداري
 كنيد.

.از نزديك شدن به كساني كه بيماري واگيردار دارند خودداري كنيد 

.اگر مي خواهيد به سفر برويد، حتما قبل آن با نفرولوژيست خود مشورت كنيد 

 

 

حدود سه چهارم جمعيت در بدن خود اين ويروس را حمل مي كنند. علائم آن شبيـه                  
در بدن شما نباشـد مـي        قبلا     CMVسرماخوردگي مي باشد. در صورتي كه ويروس           

 تـــوانـــد از طـــريـــق كـــلـــيـــه پـــيـــونـــدي نـــيـــز وارد                  
 در صورت وجود ويروس در بدن شما ، معمولاً بعد از پيوند فعال مي بدن شما شود. 

 CMV سايتومگالوويروس -12
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   اختلال برگشت ناپذير عملكرد كليه است كه در آن نارسايي مزمن كليه
 توانايي بدن براي حفظ تعادل آب و الكتروليت كاهش مي يابد.

علت نارسايي مزمن كليه ممكن است بيماري هايي مانند ديابت، فشار خون بالا،  
عفونت هاي كليه، ضايعات ارثي مانند كليه پلي كيستيك، دارو ها و مواد سمي 

 باشد.

 علائم نارسايي مزمن كليه عبارتند از:  

خستگي 
 فشار خون بالا 
 نشانه هاي پوستي مانند خارش 
 بي اشتهايي 
 تهوع، استفراغ 
 انقباض و گرفتگي عضلات 
تشنج 
  ...كم خوني و 
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 درمان نارسايي كليه شامل درمان طبي، دياليز و پيوند كليه مي باشد.

 
 درمان طبي:

درمان در ابتدا علامتي است و با استفاده از داروهاي ضد فشارخون آهن، 
اريتروپويتين، آنتي اسيدها، داروهاي ضد تشنج،  ،كلسيم، ويتامين ها

محدوديت مصرف آب نمك، غذاهاي داراي پتاسيم و فسفر صورت مي گيرد. در 
 صورتي كه اين درمانها ناكافي باشند دياليز ضرورت مي يابد.

 
 دياليز:

 
دياليز فرآيندي است كه به منظور حذف مايعات و مواد زايد از بدن در موارد 

 نارسايي كليه مورد استفاده قرار مي گيرد. 

 دياليز به دور صورت دياليز خوني و دياليز صفاقي صورت مي گيرد.

بيمار به يك دستگاه متصل مي شود و خون وي از طريق لوله در دياليز خوني  
هايي به دستگاه منتقل شده و پس از تصفيه و خارج شدن آب و مواد زائد 

 دوباره به بدن بيمار بازگردانده مي شود.

كه معمولاً توسط خود بيمار و در منزل صورت مي گيرد، يك در دياليز صفاقي  
محلول مخصوص از طريق سوندي كه قبلا در شكم بيمار تعبيه شده است، وارد 

فضاي صفاق (پرده اي كه محتويات شكم را احاطه كرده است) مي شود و پس از 
 جذب آب اضافي و مواد زائد اين محلول از بدن خارج مي شود. 

 درمان نارسایی کليه
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بعد از پيوند كليه و بخصوص در چند ماه اول افزايش فشار خون امري بسيار 

شايع مي باشد. دليل اين موضوع عوارض جانبي داروهاي پيوند عملكرد كليه 
پيوندي و زمينه قبلي براي فشار خون مي باشد. بسياري از افراد بعد از پيوند 
كليه لازم است داروهاي كاهنده فشار خون مصرف نمايند. كنترل فشار خون 
امري بسيار حياتي است چرا كه در صورت عدم كنترل شما در معرض بيماري 

 هاي قلبي عروقي مي باشيد كه باعث آسيب به كليه پيوندي نيز مي شود. 

 

 

ديابت مي تواند به عنوان عارضه جانبي مصرف داروهاي پيوند ايجاد شود. 
ديابت بعد از پيوند با تغيير در رژيم غذايي و يا مصرف قرصهاي ضد ديابت و 

 همچنين تزريق انسولين درمان مي شود. 

 
 

عمل جراحي پيوند كليه ممكن است استرس زيادي بر شما و خانواده شما وارد 
كنند. اضطراب در بيماران و بستگان موضوعي شايع است. درصورت  بروز علائم 

 روحي و رواني در بيماران مشاوره روانشناسي در اين زمينه كمك كننده است. 

 
 

مصرف داروهاي پيوندي بدن شما را مستعد عفونت مي كند. خطر عفونت در 
مراحل اوليه بعد از پيوند و زماني كه ميزان مصرف اين داروها بيشتر است بالاتر 

 مي باشد.
 

 فشارخون بالا -8

ديابت ( افزايش قند ) -9

 اضطراب و اختلالات خلقي-10

 عفونت -11
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گاهي نشت ادرار از محل اتصال حالب به مثانه رخ مي دهد. در بيشتر موارد نياز                 
به اقدام خاصي نيست اما گاهي لازم مي شود تا جهت ترميم محل نشت، بيمـار                

 به اتاق عمل برود. 

 
مانند همه جراحي ها خطر خونريزي داخلي در پيوند كليه هم وجود دارد. در                 
صورت بروز خونريزي، احتمال تزريق خون و عمل مجدد بـراي بـنـد آوردن                 

 خونريزي لازم است. 

 
ترشحات لنفاوي معمولاً در يك كيسه كوچك در كنار كليه پيوندي جمع مـي               
شود و ممكن است هيچ عارضه اي پيش نياورد. اما گاهي اگر تجمع ترشـحـات                 
زياد باشد، بيمار ناراحتي مختصري در محل كليه پيوندي در اثر فشار به كليه و               
حالب احساس مي كند. تجمع مايع لنفاوي با سونوگرافي تشخيص داده مـي                

 شود و با وارد كردن يك لوله تخليه به محل ترشحات خارج مي شود. 

 

 به دنبال همه جراحي ها خطر تشكيل لخته در سيا هرگهاي پا وجود دارد. 
             جهت پيشگيري از اين اتفاق ممكن است نياز به تزريق زير جلدي هپاريـن

 (داروي رقيق كننده خون) تا زمان به بستري بودن در بيمارستان باشد. 
               استفاده از جورابهاي ضد لخته، براي بهبود جريان خون پاها مي تـوانـنـد

 كمك كننده باشد. 
                   خارج شدن از تخت و شروع حركت در اولين زمان ممكن نـيـز جـهـت

 پيشگيري از تشكيل لخته در پاها بسيار مفيد است.

 نشت ادرار -4

 خونريزي -5

 تجمع ترشحات لنفاوي -6

 DVT لخته عميق سياهرگي -7

 7 

 

 پيوند كليه:
پيوند كليه، عبارت است از گرفتن كليه از يك اهدا كننده زنده يا جسد انسان و 

 پيوند دادن آن به گيرنده مبتلا به نارسايي مزمن كليه.
 بيماران به دلايل مختلف پيوند كليه را انتخاب مي كنند: 
 اجتناب از دياليز 
  آرزوي داشتن يك زندگي طبيعي 
 

 
 عمل جراحي در اتاق عمل و تحت بيهوشي عمومي انجام مي شود. 

يك تيم متشكل از جراحان كليه و پرستاران كليه پيوندي را آماده مي سازند و 
ساعت طول مي  3تا  2به اتاق عمل پيوند منتقل مي كنند. عمل جراحي حدود 

ساعت در اتاق عمل بمانيد. در صورتي كه  6تا  5كشد و در مجموع ممكن است 
 مورد غير منتظره اي پيش بيايد ممكن است اين مدت زمان بيشتر شود.

كليه پيوندي در سمت راست يا چپ شكم جايي نزديك به مثانه قرار داده مي  
شود در حالت عادي كليه هاي خودتان خارج نمي شوند و شما پس از عمل 

كليه خواهيد بود. جراح عروقِ خونيِ شما را به عروق كليه پيوندي  3داراي 
متصل مي نمايد و نيز  راه 

ادراري (حالب) كليه پيوندي 
را به مثانه وصل مي كند.  

زخم برش جراحي  با نخ 
نايلوني يا بخيه هاي سيمي 
غير قابل جذب دوخته مي 

 شود. 

 عمل جراحی پيوند کليه
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.پس از انجام عمل پيوند شما به بخش پيوند منتقل خواهيد شد 
 روز در  2تا  1گاهي لازم است برخي از بيماران با توجه به شرايط شان

 بخش مراقبتهاي ويژه بستري شوند.
 در بخش پيوند پرستاران پيوند، از شما مراقبت خواهند كرد و عملكرد

كليه پيوندي را تحت نظر دارند تا  از عملكرد مناسب كليه اطمينان حاصل 
 شود.

 يك مسير تزريق سرم در دست، بازو يا گردن به منظور تزريق مداوم سرم
 و مايعات ديگر با حجم زياد خواهيد داشت.

 يك لوله (درن) در محل جراحي شده قرار داده مي شود تا در صورت تجمع
خون و ترشحات در ناحيه عمل آنها را خارج نمايد و از تجمع ترشحات و 

 عفونت پيشگيري كند. اين لوله چند روز بعد از عمل خارج مي شود.
 يك لوله (سوند) در مسير ادراري  مثانه خواهيد داشت كه به وسيله ي آن

 ميزان ادرار توليد شده توسط كليه پيوندي محاسبه مي شود.
 .سوند ادراري معمولاً روز پنجم بعد از عمل خارج مي شود 
 تا زماني كه شما در بيمارستان باشيد پرستار از شما مي خواهد ميزان

مصرف مايعات و ادرار خود را محاسبه و اعلام كنيد زيرا اين موضوع كمك 
 مي كند تا از عملكرد مناسب كليه مطمئن شويم.

 ًروز بعد از عمل اجازه خوردن و آشاميدن داده مي شود.  2تا  1معمولا 
 روز بعد از عمل شما تشويق مي شويد از تخت خود خارج شويد و مدتي

حركت كرده و روي صندلي بنشينيد و تمرينات تنفس عميق را انجام 
دهيد. اين عمل خطر لخته شدن خون در پاها و عفونت ريوي را كاهش مي 

 دهد.
 در روزهاي بعدي تحرك شما بيشتر خواهد شد. بهتر است هنگام خروج از

 تخت و راه رفتن از شكم بند با اندازه مناسب استفاده كنيد.

 پس از جراحی پيوند کليه
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درد يا حساسيت در بالاي كليه پيوندي 
تب 
خستگي و ضعف 
كاهش ميزان ادرار 
علائم شبيه سرماخوردگي 
افزايش ناگهاني وزن 
تورم دستها و پاها 
 افزايش فشارخون 
 

هر چند ممكن است هيچ كدام از علائم بالا در شما وجود نداشته باشد امـا رد                  
پيوند مي تواند با برخي از آزمايشات خون نيز مشخص شود. دليل اهميت انجام               
آزمايشات دوره اي منظم هم همين مسئله است. اگر تيم پيوند شما مشكوك به               
 رد پيوند شوند، اين امر با انجام نمونه برداري مـي تـوانـد مـحـرز شـود.                     

 بسته به نتيجه نمونه برداري بهترين درمان براي شما در نظر گرفته مي شود. 

 

 

يك مسئله نادر مي باشد، كه طي آن لخته خوني در سياهرگ يا سرخرگ كليه               
پيوندي تشكيل مي شود. اين به معني توقف خونرساني به كليه مي باشـد. در                  
صورت رخ دادن اين حالت لازم است بيمار به اتاق عمل برگردد و گاهي ممكـن                

 است كليه پيوندي خارج شود .

 علائم رد پيوند  يا پس زدن كليه عبارتند  از:

 تشكيل لخته خون در كليه -3
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 تا زمان شروع عملكرد كليه، ممكن است نياز به يك يا چند جلسه دياليز
 باشد. 

 براي بيماراني كه قبلا دياليز صفاقي مي شدند، در صورت نياز به دياليز لازم
است دياليز خوني انجام شود و به همين منظور براي آنها كاتتر مخصوصي 

 (شالدون) در سياهرگهاي گردن قرار داده مي شود.
اگر كليه شما دير شروع به كار نمايد و يا موقتاً از كار بيافتد لازم است اعمالي  

مانند سونوگرافي، اسكن كليه و يا نمونه برداري از آن صورت گيرد. نمونه 
برداري از كليه پيوندي با بيحسي موضعي و با يك سوزن مخصوص صورت مي 
گيرد و قطعه كوچكي از كليه به عنوان نمونه برداشته مي شود و به آزمايشگاه 

 ارسال مي شود تا دليل عدم فعاليت كليه پيوندي مشخص شود. 
 
 
 

بدن شما كليه پيوندي را به عنوان عضوي بيگانه شناسايي مي كند و پاسخ 
 طبيعي به اين مسئله حمله و پس زدن پيوند مي باشد.

جهت پيشگيري از رد پيوند لازم است داروهايي مصرف نمائيد. داروهاي ضد 
پس زدن پيوند، كه سركوب گر سيستم ايمني نيز ناميده مي شوند،  بايد جهت 
زنده ماندن كليه پيوندي به طور مداوم مصرف شوند با وجود مصرف اين داروها 

 پس زدن پيوند امري شايع مي باشد. 
حدود يك چهارم از بيماران علائمي از رد پيوند در شش ماه  اول بعد از پيوند را 

نشان مي دهند. رد پيوند با تغيير ميزان مصرف داروهاي پيوند يا با افزودن 
داروهاي ديگر درمان مي شود. اين مسئله لزوما به معني از دست دادن كليه 

 پيوندي نيست. 
 
 

 رد پيوند -2
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 روز بعد از عمل از بيمارستان مرخص خواهيد شد. با اين حال  14تا  10حدود
 بسته به شرايط شما و نظر پزشك معالج اين مدت مي تواند بيشتر شود.

.زماني كه مرخص مي شويد، در منزل مي توانيد فعاليت سبك داشته باشيد 

 

 ،داروهاي اصلي خود  وانگانسيكلوير، مايكوفنولات موفتيل، تاكروليموس
پردنيزولون و كوتريموكسازول را بر مبناي دستور پزشك با نظم و دقت كامل 

 استفاده نماييد.

.حتى المقدور از مصرف هر گونه دارو بدون مشورت و دستور پزشك خودداري نماييد 

 از هر گونه تغيير در نوع و يا مقدار داروهاي خود بدون مشورت و دستور پزشك
 خودداري فرمائيد.

 تعداد ضربان نبض خود را در طول يك دقيقه اندازه بگيريد و ثبت كنيد. ضربان
 ضربه در دقيقه،  اگر طولاني مدت ادامه پيدا كرد به پزشك اطلاع دهيد.  100بيش از 

 اندازه گيري فشار خون توسط فردي كه به اين كار وارد است، بايد هر روز انجام
 را به پزشك اطلاع دهيد.  160/90شود. فشار خون بالاتر از 

 ساعت اندازه بگيريد به اين ترتيب كه از ساعت  24ميزان ادرار خود را در طول
صبح، اولين ادرار را دور بريزيد و دفعات بعدي را داخل يك ظرف تميز  درجه  7

صبح روز بعد انجام دهيد  7بندي شده، جمع آوري كنيد، اين كار را تا ساعت 
 ساعته عملكرد كليه ي شما را نشان مي دهد.  24چراكه مقدار ادرار 

 استفاده از پردنيزولون، باعث افزايش اشتها مي گردد. براي جلوگيري از اضافه
وزن هميشه سعي نماييد كه از مقدار مناسب غذا استفاده نمائيد و از غذاهاي 

 چاق كننده چرب و شيرين كمتر استفاده كنيد.

 از عوارض قرصهاي پردنيزولون، به وجود آمدن جوش در صورت و بدن است. با
آب و صابون جوش ها را بشوئيد به آنها دست نزنيد و در صورت افزايش تعداد 

 آنها به متخصص مراجعه كنيد. 

 

مراقبت ھای پس از جراحی پيوند 
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 هفته اول بعد از پيوند از فعاليتهايي مانند رانندگي، جارو كشيدن، هل دادن و  8تا   6در
بلند كردن اجسام سنگين بپرهيزيد. اين عمل خطر پارگي و فتق ناحيه عمل را كم مي 

 نمايد.

.چند ماه طول خواهد كشيد تا شما به فعاليت هاي عادي برگرديد 

..سيگار را ترك كنيد 

.رژيم غذايي مناسب داشته باشيد 

 ماه پس از پيوند بلامانع است. 1شروع روابط جنسي 

 سال پس از پيوند بارداري و شيردهي ممنوع است. 1در خانمها تا 

 در خانم ها توصيه به انجام پاپ اسمير منظم، جهت تشخيص به موقع سرطان دهانه رحم
 مي شود.

 قبل از اتمام داروهاي مصرفي در صدد تهيه آنها برآييد توجه داشته باشيد كه داروهاي
 مصرفي شما در داروخانه هاي خاصي توزيع مي گردد.

  . از مصرف غذاهاي آماده و پخته شده در بيرون منزل ، انواع كنسروها مثل تن ماهي
 كنسرو لوبيا و سوسيس، كالباس، همبرگر، جگر، دل، قلوه، كله پاچه پرهيز نمائيد.

  براي تامين آهن بدن بهتر است دو بار در هفته از گوشت قرمز و بقيه هفته از گوشت
 سفيد مثل مرغ ، ماهي، ميگو و استفاده نمائيد.

.ميوه و سبزيجات را بايستي با دقت شسته و ضد عفوني نموده و سپس مصرف كنيد 

 وسايل مورد استفاده شخصي خود را مانند، حوله، مسواك، شانه، ملحفه، دمپايي، لباس
 هاي زير، قاشق و چنگال، بشقاب و ليوان ( كاملا جدا و محفوظ نگه داري كنيد.

 قبل و بعد از غذا خوردن، قبل و بعد از رفتن به دستشويي ، دستهاي خود را با آب و
صابون بشوئيد و با حوله خشك نمائيد. توجه داشته باشيد كه خشك كردن دست هاي 

 خيس از اهميت زيادي برخوردار است.
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( وسيله مشاهده مثانه ) آسان شود، سپس استنت خارج مي شود. در زمان 
خارج كردن استنت ممكن است كمي احساس فشار و ناراحتي كنيد. فرآيند 

 دقيقه طول بكشد.  30خروج استنت ممكن است حدود 

بعد از خروج استنت مصرف مقدار زياد  مايعات به كاهش التهاب 
 مثانه كمك مي كند. 

 

پيوند كليه يك درمان بسيار موفقيت آميز براي بيماران دچار نارسايي كليه مي 
باشد. با اين وجود ممكن است عوارض زودرسي رخ دهد. اعضاي تيم پيوند 

نهايت تلاش خود را براي كاهش احتمال ابتلاي شما به عوارض جانبي و درمان 
مشكلات به كار مي برند. با آگاه سازي به موقع تيم پيوند، از مشكلات خود 

 اقدامات لازم براي شما انجام خواهد شد.

 
 مشكلات احتمالي بعد از جراحي پيوند كليه عبارتند از:

 

 

مورد از هر  3همه كليه هاي پيوندي بعد از عمل به سرعت كار نمي كنند. تقريبا 
مورد پيوند ممكن است عملكرد با تأخير داشته باشند. بازگشت عملكرد  10

 طبيعي كليه پيوندي مي تواند چندين روز تا چندين هفته به تأخير بيافتد. 

 مشکلات احتمالی زودرس

 عملكرد تأخيري -1
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               حتما به طور دقيق و منظم در وقت تعيين شده براي ملاقات با پزشك خود
 حاضر شويد .

 :در موارد زير در اولين فرصت با پزشك خود مشورت نمائيد 

تب سردرد شديد ، اسهال . استفراغ ، تهوع، كاهش مقدار ادرار، احساس درد و                
سوزش هنگام دفع ادرار ، احساس درد در ناحيه كليه پيوندي، گلودرد، وجـود              
ترشح چركي از گوش يا بيني، كم اشتهايي شديد، لرزش دست و يا ، افزايش يا                
كاهش شديد فشار خون، احساس ضعف عمومي، مشاهده يا لمس غـده هـاي               

 برجسته و يا تورم دردناك در هر ناحيه از بدن 

 

در هنگام عمل پيوند كليه يك لوله پلاستيكي كوچك كه استنت ناميده مـي               
شود، در بدن شما تعبيه مي گردد كه از طريق حالب، كليه را به مثانه متصل مي                 

 نمايد.

استنت يك لوله پلاستيكي باريك مي باشد كـه در            
درون حالب سبب تسهيل جريان ادرار به سمت مثانـه          
مي شود تا محل اتصال حالب به مـثـانـه بـهـبـود                

هفته بعد از عمل و زمـانـي كـه         10تا  6يابد.استنت  
 بهبودي كامل شود، خارج مي شود. 

خارج كردن استنت يك عمل ساده و سرپايي با بـي            
حسي موضعي مي باشد. جهت خروج استنت، جراح، ژل بي حس كـنـنـده را                  

 درون مجراي ادراري تزريق مي كند تا بي حس شده و ورود سيستوسكوپ 

استنت کليه   
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  بعد از صرف هر وعده غذا ، دندانهاي خود را به دقت مسواك بزنيد. از مسواك خيلي
 سخت و زير استفاده نكنيد.

 حداقل هفته اي دو بار با ليف و صابون استحمام كنيد، از به كار بردن كيسه هاي حمام
زبر، سفيد آب و سنگ پا و نشستن در حمام جدا خودداري نماييد. بهتر است حمام را 

 تميز شسته و سپس استحمام كنيد.

 . از روبوسي دست دادن و تماس نزديك با اطرافيان خود در چند ماه پس از عمل
 خودداري نمائيد.

  همچنين از تماس با افراد سرماخورده و افرادي كه مبتلا به بيماري هاي عفوني و
 واگيردار سرخك، اوريون و ... ) هستند جدا خودداري كنيد.

 .از استخر عمومي استفاده نكنيد 

  بهتر است از ماسك استفاده كنيد و شبها براي خواب ماسك را برداشته و در اتاق تنها
 بخوابيد.

 .البته بعد از يك ماه با مشورت با پزشك مي توانيد فعاليت جنسي خود را آغاز كنيد 

.هر شش ماه يك بار حتما به دندان پزشك مراجعه كنيد 

 كليه پيوندي در حفره لگن قرار دارد، لذا وارد آمدن ضربه، پريدن از جاي بلند، بستن
كمربندهاي تنگ يا پوشيدن لباسهايي كه از ناحيه كمر و باسن تنگ مي باشد، خودداري 

 نمائيد.

 دو تا سه ماه پس از ترخيص در جاهاي پر تردد حضور نداشته باشيد و از وسايل نقليه
 عمومي استفاده نكنيد.

 دو تا سه ماه پس از پيوند از برداشتن و حمل وسايل سنگين ، سه كيلو و بيشتر
 بپرهيزيد.

  در ارتباط با ازدواج، مسائل زناشويي و بچه دار شدن، حتما با پزشك خود مشورت
 نمائيد.


