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 :شرح 

 شوند، هموویاوازویو  اوا   و ویوه  های شما نارسا می وقتی کلیه
خون م نوعی، موای زائد و آب اضافوی را از خوون شوموا خوار  

کند. قبل از اانکه همویاازی  انجام شوی، بااد بویوخ خوون  می
های شما با یستگاه همویاازیو  ار وبوار بورقورار  موجوی یر رگ
یهد  ا خوون شوموا از  های یسترسی عروقی اجازه می شوی. راه
هاای نرم، به سمت یستگاه یاازی  حرکت کنود  وا  خلال زوزه

های خاص،    یه شده و بوه بودن  یر آنجا پس از عبور از صافی
 شما بازگریی .

 های‌دسترسی‌عروق:‌راه
سه نوع مختلف راه یسترسی عروقی برای انجام همویاازی  وجووی 

 یاری:

  فیستول 

  گرافت 

 کا تر 

  هوا  پ شک یر موری محاسخ و معااب هور کودام از ااوخ رو
ماه قبل از زموان شوروع  6یهد و حداقل  برای شما  وضیح می

یاازی ، شما را به جراحی کوه یر زمویونوج ااوجوای راه یسوتورسی 
کنود. جورا   عروقی برای همویاازی   خ ص یاری، معرفی می

کند  ا بهوتوراوخ راه  وضعیت شما را ارزاابی و به شما کمک می
 یسترسی عروقی را انتخاب کنید.

 :فیستول‌ 

  ، بهتراخ راه یستورسی بوه عوروه جوهوت انوجوام هوموویاوازویو
کند و مشکلا ی  می باشد؛ زارا معمولًا بیشتر عمر فیستول می

افوتود.  مانند  شکیل زخته و ع ونت، کمتور یر آن ا و واه موی
فیستول چنداخ ماه قوبول از نویواز بوه شوروع یاوازویو  ااوجوای 

شوی. یر ااخ مدت فیستول وقت کافی بورای آموایه شودن  می
 یاری. 

 :عوارض‌احتمالی‌ 

  ع ونت 

 جراان خون راه یسترسی ‌ شکیل زخته اا ضعیف شدن 

  خونرا ی از راه فیستول 

   کاهش جراان خون یر یستی کوه فویوسوتوول یاری. عولائو
کاهش جراان خون عبار ند از: احساس کورخوی، سوریی اوا 
ضعف یر یست با انگشتان آبی رنگ اا ااجای زخ  یر نوو  

 انگشتان.
 چگونگی‌ایجاد‌فیستول:

  .برای ااجای فیستول، اک جراحی کوچک موری نویواز اسوت
جرا  با ااجای ار بار بیخ اک وراد اا سویواهورگ بوه شوراوان 

یهد. ااخ کار  مجاور آن فیستول را یر زار پوست  شکیل می
شوی عروه خونی ب رگی به وجوی آاند که جراوان  باعث می

خون یر آنها سراع است. مچ یست اا آرنج بهتراخ محل برای 
هوای زاوایی عومور  باشد. فیوسوتوول سوال ااجای فیستول می

کشد  ا فیستوول  کند. معمولًا اک  ا چهار ماه طول می می
 به اصطلا  " برسد " اا به اندازه کافی ب رگ شوی.

 مزایای‌فیستول‌:

 .طول عمر آن زاای است 

 .مستعد ع ونت نیست 

 رسد، جراان خون  شوی اا به اصطلا  می زمانی که آمایه می
 کند. بسیار خوبی فراه  می

 .احتمال زخته شدن و انسدای آن بسیار ک  است 

  ،بعد از جراحی، زموانوی کوه فویوسوتوول ازوتویوام پویودا کوری
  وانید حمام کنید.  می
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  مشاهده  اگر یر محل فیستول، زخ ،  ورم، قرم ی اا گرمی
 ووانود  شد به پرسنل یاازی  اطولاع یهویود. ااوخ عولائو  موی

نشانگر ع ونت باشد.  ا زمان ازتیام زخ  جراحی فویوسوتوول، 
 وانیود   وانید یو  بگیراد وزی یاخل وان و استخر نمی می

 برواد.

  موقع یو  گرفتخ روی فیستول را بووووشوانویود. از پورسونول
 ها سوال کنید. یاازی  یر موری رو   هیه ااخ پوشش

   محل فیستول را روزانه با صابون ضدباکتری بشواید. از  ویو
مراقبتی یاازی  خوی بخواهید  ا صابون خوبی به شما معرفی 

 کنند.

 .قبل از هر بار یاازی  محل فیستول را بشواید 

 ووانود مونوبوع  های شموا موی محل فیستول را نخارانید. ناخخ 
 ع ونت باشد.

   یر طی یاازی  به سمت محول فویوسوتوول سورفوه اوا عوطوسوه
 نکنید.

 ها، خوی ان روی فویوسوتوول را  اگر بعد از خار  کرین سوزن
ااد، اک یستکش  می  بووشید و از گواز  ومویو   نگه یاشته

 است ایه کنید.

 هوا، روی  برای  وقف خونرا ی، بعود از خوار  کورین سووزن
فشار واری کنید. فوطوج جوااوی را کوه   محل فیستول به آرامی

سوزن قرار یاشته فشار یهید. هرگ  بالای محلی که سووزن 
 قرار یاشته فشار واری نکنید.

  اگر ار عا  اا صدای فیستول شما از بیخ رفت اا مت اوت بوه
رسید، پرسنل یاازی  را فوراً خبر کونویود. ااوخ بوه ااوخ  نظر می

 کند.  معنی است که فیستول خوب کار نمی

  از پرسنل یاازی  بخواهید که یر مووری رو  پویوشوگویوری از
ع ونت و ح ظ عملکری مناسب فیسوتوول بوه شوموا آمووز  

 یهند.

 معایب‌فیستول:

  ماه زمان نیاز یاری،  ا قابل است وایه  4بعد از جراحی به اک  ا
 شوی.

  برای ا  ال به یستگاه یاازی  لازم است به فیوسوتوول سووزن
 زیه شوی.
 مراقبت‌:

 حرکت نگه نداراد. یست یارای فیستول را به طور مداوم بی 

  ر شدن و پرخونی فیسوتوول  هاای که موجب برجسته ورز 
گریی مانند باز و بسته کرین یست با خمیر اا  وپ قابول  می

 ار جاع را با نظر پ شک انجام یهید.

 .بر  جراحی و محل فیستول را  می  و خشک نگه یاراد 

 یاشته شوی.  ا چند روز پس از عمل اندام مربوطه بالا ر نگه 

  روز پس از جراحی از بلند کرین اجسام سنوگویوخ و 41-44 ا
 انداختخ کیف سنگیخ بر روی یو  خوییاری کنید.

 گوویووری و  وو راووا یر انوودام  از کوونووتوورل فشووار خووون، خووون
یار اجتناب نمااد. اجازه ندهید کوه از یسوت شوموا  فیستول
گیری کنند اا یارواوی یر عوروه یسوت شوموا  و راوا  خون
 کنند.

 یار نخوابید. روی یست فیستول 

  از بستخ یستبند و ساعت و پوشیدن زباس  ونوگ خووییاری
 نمااد.

  از خورین یاروهای پاایخ آورنده فشار خون بدون مشورت بوا
 پ شک بورهی اد.

  جهت اطمینان از باز بوین فیستول با قورار یاین انوگوشوتوان
 روی آن، عبور خون را به صورت زرز  کنترل کنید.

  یر حیخ یاازی  و بعد از آن پانسمان فیستول حتما ً می  و
 خشک باشد.

  هنگام ا  ال اا جدا شدن از یستگواه یاوازویو  مواسوک
 جراحی ب نید.

  یر هنگام یاازویو  از  وکوان یاین شوداود یسوت یارای
فیستول خوییاری کونویود زاورا مووجوب پواره شودن آن 

 گریی. می

 .محل جراحی فیستول را از نظر خونرا ی کنترل کنید 

  با اک گاز  ومویو   یر صورت خونرا ی از فیستول به آرامی
روی آن را فشار یهید  ا خونرا ی موتووقوف شووی و اگور 

یقیطه طول کشید بوه پو شوک اوا  01خونرا ی بیشتر از 
 پرسنل یاازی  اطلاع یهید.

  وسیله مناسب برای پانسمان فیستول یر مونو ل یاشوتوه
باشید  ا یر صورت نیاز بتوانید پانسوموان آن را  وعوواو  

 کنید.
 

 در‌چه‌شرایطی‌به‌پزشک‌مراجعه‌نمایید؟

  احساس  نگی ن س 

  شبیه آن ولان ا  ااجای علائمی 

  یرجه و زرز  83یرجه حرارت بالای 

 یر  احساس یری قرم ی، یری،  وورم اوا احسواس گورموی
 محل جراحی

 خونرا ی از محل فیستول 
 


