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 تهیه کنندگان :گروه آموزش به بیمار مرکز
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 مراقبتهای بعد از عمل در منزل : 

 فعالیت انجام به عمل، از بعد اول هفته دو طول در -1

از فعالیت های روی انجام داده و  پیاده مثل سبک

هفته اول بعد از عمل  6سنگین مثل وزنه برداری در

میتوانید به زندگی روزمره اجتناب کنید. پس از آن 

 خود برگردید 

داروهایی که برای شما تجویز میشود بخصوص آنتی  -2

 بیوتیکها را طبق برنامه مصرف کنید 

با هر نوع  از خود درمانی حذف یک کلیهبا توجه به   -3

و در صورت  داری کنید دخوداروی گیاهی و شیمیایی 

 داشتن مشکل به پزشک مراجعه کنید 

 .جدا خودداری کنید  از مصرف الکل -4

بخصوص از نظر مصرف پروتئین و  یی خود را ژیم غذار -5

 .تحت نظر متخصص تغذیه مشخص کنیدنمک و ... 

بعد و نحوه انجام  ، دفعات  از نظر زمان عویض پانسمان ت -6

متفاوت  با توجه به وضعیت زخم محل عمل از مرخص شدن 

 است در این رابطه  از پرستار خود مشاوره بگیرید 

عملکرد کلیه باقی مانده، برای بررسی چگونگی  -7

آزمایشاتی به طور منظم انجام خواهد شد. باید هر سال 

د و آزمایشات یآزمایش ادرار و فشار خون را انجام ده

عملکرد کلیه را باید هر چند سال و یا مرتباً )اگر نتایج غیر 

د. همچنین باید آزمایش ادرار یطبیعی یافت شود( انجام ده

. وجود شودرسی دفع پروتئین انجام را به طور منظم برای بر

به این معناست که کلیه مقداری آسیب  پروتئین در ادرار 

 دیده است

 لیوان مایعات استفاده کنید   10تا   8روزانه     -8

هایی که همراه با خطر ضربات شدید باید از انجام ورزش-9

ها شامل بوکس، هاکی روی د. این ورزشیاجتناب کن است

رزمی، سوارکاری،  چمن، فوتبال، هاکی روی یخ، هنرهای

های شدیدی مانند همچنین فعالیت و فوتبال و کشتی

 .چتربازی است

هفته میتواند به محل کار خود برگردید ولی در  6پس از  -10

 .حین کار بصورت متناوب استراحت داشته باشید 

  .از نشستن و رانندگی طولانی مدت خودداری کنید -11

 .از نظر رابطه جنسی محدودیتی ندارید  -12

 در صورتیکه :-13

 داشتید گراد سانتی درجه 8/37 از بیشتر تب. 

 یا شروع به استفراغ کردید. حالت تهوع داشتید 

 .درد زیادی داشتید 

 .به طور غیر معمول ضعیف شدید 

 .زخمتان ترشحات داشت یا خونریزی کرد 

  .نفس هایتان کوتاه شد 

 .در هنگام عبور ادرار مشکل داشتید 

 .پا و مچ پایتان شروع به تورم کرد 

 جهت بررسی مراجعه نمایید  

قبل از ترخیص در رابطه با تمامی سوالات و ابهامات  -14

 سوال بفرمایید  پرستارتانخود از 
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جراحی برداشتن کلیه یا نفرکتومی شامل حذف کامل کلیه یا 

برداشتتن  :بصورت بخشی از آن است. این عمل ممکن است 

کلیته بخشی از کلیه )نفرکتومی پارشیال( و برداشتن کامتل 

در نفرکتومی پارشیال یتا جزیتی،  باشد )نفرکتومی رادیکال(

دیده کلیته برداشتته بیمار یتا آستیب از کلیه هایتنها بخش

شود. اما در نفرکتومی رادیکال، تمام کلیه همراه با بخشی می

ای که ( و غدهحالبای که از کلیه به مثانه متصل است )از لوله

هتای چربتی و بافت( آدرنتالدر بالای کلیه قرار دارد )غتده 

ها به طتور شود. وقتی که هر دو کلیهاطراف کلیه برداشته می

شود، عمل نفرکتتومی دوطرفته نامیتده همزمان برداشته می

شود. عمل برداشتن یک کلیه سالم از فرد اهدا کننده بته می

منظور پیوند کلیه، نفرکتتومی قبتل از اهتدال کلیته نامیتده 

 شودمی

 از این عمل استفاده می گردد؟مواقعی ه در چ

 سرطان کلیه 

 در حضور عفونت مقاوم  های بزرگ در کلیه وجود سنگ

 به درمان

 کلیه و کوچک بودن کلیه کته  نارسایی پیشرفته  ندرتا

 می شود. مقاوم به درمان سبب بالا رفتن فشار خون

 و باعث  عفونتی که با آنتی بیوتیک درمانی، مداوا نگردد

 .صدمه به بافت کلیه شود

  اهدا کلیه 

 

انواع جراحی با خطرات و عوارضی همراه هستتند. عتوار  همه 

خونریزی و  - عفونت :احتمالی عمل جراحی نفرکتومی عبارتند از

هتای واکنش - عفونتت ریته پتس از عمتل-نیاز به انتقال خون

 (هوشی )در موارد نادرآلرژیک به بی

اید، اما بدن شما در واقع هشما با دو کلیه به دنیا آمد : نکته مهم

تواند به تنهایی فقط به یک کلیه نیاز دارد. یک کلیه سالم می

کار دو کلیه را انجام دهد، اما اگر هر دو کلیه برداشته شود، 

 .برای زنده ماندن ضروری است پیوند کلیهیا  دیالیزانجام 

 اقدامات قبل از عمل جراحی :

 و خاص داروهای مصرف و بیماری زمینه و ابتلا صورت در -1

 و دهید اطلاع را آنها حتماً قبلی جراحی های عمل سابقه

  دهید نشان را مربوطه پزشکی مدارک و آزمایشات

 بستری بیمارستان در جراحی عمل از قبل روز یک از باید--2

 و ریه عکس, قلب نوار, خون آزمایش) لازم های آمادگی تا شوید

  .شود انجام شما برای...( 

 باشید ناشتا عمل از قبل شب 12 ساعت از - 3

 مو وجود بتراشید زانوها  تا ناف بالای از از را خود بدن موهای - 4

  شود عمل از بعد عفونت باعث میتواند

 و مصنوعی  ،دندانهای فلزی  وسایل همه عمل از قبل صبح -5

 لباس کرده خارج عمل اتاق رفتن از قبل را خود زیر لباسهای

 بپوشید را عمل اتاق مخصوص

داروهایی که باعث خونریزی میشود مثل : آسپرین ، وارفارین  -6

قبلی خود را اطلاع دهید و حتی داروهای کنترل قند و فشارخون 

گاهی لازم است داروها را از یک  و بدون هماهنگی مصرف نکنید

  هفته قبل قطع کنید 

 

 

 از عمل جراحی : بعد اقدامات 

بدلیل بیهوشی عمومی شما بعد از عمل  تا صبح روز بعد  -1

چیزی نخورید )حتی آب ( در این مدت با وصل سرم نیاز 

 بدن شما جبران خواهد شد 

باید در تخت بمانید در این مدت  یبعد از عمل برای مدت  -2

پاهای خود را برای پیشگیری از لخته شدن خون ورزش و 

  بروید راه ،  تخت از شدن خارج اجازه محض به ماساژدهید و

 لخته از و شود می تسریع بیماری بهبودی روند زدن، قدم با

 .شود می جلوگیری پاها عروق در خون شدن

را روی حلقه تخت  ادرارکیسه ، در صورت داشتن سوند  -3

روی زمین و یا هم سطح با کلیه روی تخت  آویزان نموده

 قرار نگیرد زیرا موجب عفونت ادراری میشود

تا زمانی که در تخت خود هستید نرده های کنار تخت را  -4

خواب  جابجایی و بالا بگذارید تا از افتادن شما از تخت حین

 پیشگیری شود 

و سرفه برایتان دردناک باشد، ممکن است تنفس عمیق  -5

زیرا محل برش نزدیک به دیافراگم شماست. انجام تمرینات 

 .تنفسی برای جلوگیری از عفونت ریه اهمیت زیادی دارد

 قطع حسی )ناشی از و بی درد ممکن است مقداری  -6

برش جراحی خود داشته باشید.  منطقه نزدیکی در( اعصاب

 رای شما تجویز خواهد شددر صورت نیاز داروهای ضد درد ب

برای بررسی عملکرد کلیه مقدار دفع ادرار شما اندازه -7

گیری خواهد شد قبل از تخلیه کیسه ادرار با پرستار خود 

 هماهنگ کنید 

از جراحی آن را  و بعد اگر سیگار استفاده می کنید، قبل -8

 .ترک کنید تا دوره بهبودی تان سریع تر انجام بگیرد
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