
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 فيستول :

يكي از راههاي دستيابي عروقي فيستول شرياني ، 

 وريدي مي باشد :

بهترين روش دسترسي عروقي در همودياليز مزمن 

سال  10سال و حتي گاهي اوقات تا  5-7است كه 

قابل استفاده خواهد بود و به دليل اينكه جسم 

خارجي در عروق نداريم ايمن ترين راه دسترسي 

 عروقي مي باشد .

 : چگونگي مراقبت از فيستول

روي دست فيستول دار خود به مدت طولاني  -1

 نخوابيد .

از بستن دست بند ، مچ بند ، ساعت ) در سمت  -2

تين دست فيستول دار( و پوشيدن لباس با آس

 تنگ خودداري نمائيد.

از بي حركتي مداوم دست فيستول دار  -3

 بپرهيزيد.

از خوردن داروهاي پايين آورنده فشارخون  -4

 بدون مشورت با پزشك خودداري كنيد.

از حمل وسايل سنگين و ورود ضربه به دست  -5

 عمل شده جلوگيري نمائيد.

 

از بكار بردن تيغ شيو براي زدودن مو از عضو  -6

 بپرهيزيد.

 د.از كندن پوسته هاي زخم خودداري كني -7

مواظب باشيد از دست فيستول دار فشارخون  -8

نگيرند و بر روي آن تزريقات انجام ندهند ) سرم 

 وصل نشود(.

براي برجسته تر شدن فيستول دست را پايين تر  -9

از قفسه سينه قرار دهيد خمير يا توپي قابل 

گرفته و با فشار آن را باز و  ارتجاع را در دست

 بسته نمائيد .

د را در اندام مورد نظر وجود سردي و يا در -10

 تحت كنترل كرده و به پزشك مراجعه كنيد.

هفته لازم است كه به اصطلاح فيستول برسد و  6-4

 آماده استفاده گردد .

در موارد تداوم خونريزي از محل سوزن همودياليز -11

استفاده از فشار مستقيم بر روي محل خونريزي 

ت ها بدون انسداد فيستول يا گرافت حداقل به مد

نيم ساعت نيز در كنترل خونريزي موثر مي باشد 

) فشار نبايد به حدي باشد كه موجب از كار 

 افتادن فيستول شود ( .

 

بيمار گرامي قبل از قرار گرفتن د ر تخت جهت دياليز 

 يستول دار خود را با آب و صابون بشوئيد .دست ف

 مراقبت از فيستول و گرافت :

زماني كه فيستول ها و گرافت ها ، آماده استفاده 

براي دياليز شدند ، نياز به مراقبت خاصي ندارند . 

شما مي توانيد بطور عادي كار ، ورزش و يا حمام 

 كنيد . 

قبت تيم درماني اطلاعات بيشتر را به شما جهت مرا

 از فيستول خواهند داد.
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 گرافت



 

 

 

 

 

 

 

 چگونگي مراقبت از كاتتر در بيماران دياليزي:

 (شالدونكاتتر وريد مركزي )

 اين روش معمولاً در دو زمان استفاده مي شود :

وريدهاي )رگهاي( فيستول آنقدر كوچك  (1

هستند كه نمي توانند به ميزان كافي خون را براي 

 مين كنند.همودياليز تا

زماني كه دستيابي به راه عروقي خيلي فوري جهت 

دياليز مورد نظر باشد اين راه عروقي به صورت موقت 

تا زماني كه راه عروقي دائمي آماده شود مورد 

 استفاده قرار مي گيرد .

( لوله اي نرم با تعدادي لدونكاتتر وريدي مركزي )شا 

رگي) سوراخهاي زياد است كه در داخل سياهرگ بز

گولار ( داخلي در طرفين گردن و وسياهرگ ژ

سياهرگ ساب كلاوين درست زير ترقوه قرار دارد ( 

 پس از بي حس كردن پوست 

توسط بي حس كننده موضعي كاتتر درون  (2

 سياهرگهاي مورد نظر گذاشته مي شود .

با توجه به اينكه كاتترهاي دياليز حاد دو مجرايي و 

به جهت جلوگيري از بدون كاف و تونل هستند لذا 

خروج كاتتر ، عفونت يا خون ريزي توجهات ذيل 

 توصيه مي گردد :

 

هميشه مطمئن باشيد كه كليپس شاخه ها بسته  -1

 است .

 

هنگام دوش گرفتن هيچگاه نبايد بر روي محل  -2

خروج كاتتر آب ريخته شود ، محل را با نايلون 

بپوشانيد ابتدا مو را شسته ، خشك كنيد و بعد 

ا بشوييد و از حمامهاي طولاني مدت و يا با بدن ر

 آب خيلي داغ اجتناب كنيد .

محل خروج كاتتر هميشه پانسمان استريل و  -3

 خشك باشد .

هنگام خواب از كاتتر خود مواظبت كنيد كه خارج  -4

 نشود يا كليپس آن باز نشود .

اگر ناگهان بطور اتفاقي كاتتر شما خارج شد  -5

عاً چند گاز آرامش خود را حفظ كرده و سري

استريل ) كه به شما تحويل داده شده است( را 

بلافاصله روي آن گذاشته و فشاردهيد و سريعاً به 

 اطلاع دهيد . 115

تورم و قرمزي  –درد  –لرز  –در صورت بروز تب  -6

 محل كاتتر حتماً به پزشك خود اطلاع دهيد .

جهت برقراري بهتر و راحت تر جريان خون هنگام  -7

 مار پايين باشد .دياليز سر بي
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 شماره پمفلت :

فيستول و چگونگي مراقبت از 

 كاتتر در بيماران دياليزي
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 بخش دياليزتهيه و تنظيم  : 

 با همكاري دفتر آموزش پرستاري 

 منبع : كتاب مرجع پرستاري برونر 

 1402خرداد        بازنگري       1401خرداد


