
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

  هیچ نوع پمادی را بدون اجازه ی پزشک روی کاتتر

 نمالید.

  در صورت باز شدن سرپیچ ها و کلامپ های قرمز و

 ها را ببندید. آبی فورا آن

  لوله از محل خود خارج شد سعی اگر به هر دلیلی

 نکنید آن را به محل خود بازگردانید.

  کاتتر دائم با الکل و کاتتر موقت با بتادین ضدعفونی

 شود.

  اگر دیالیز به هر علتی قطع شد و کاتتر با صلاحدید

پزشک باقی ماند، هفته ای چند بار به بیمارستان 

و جهت هپارنه کردن کاتتر برای جلوگیری از انسداد 

 لخته شدن آن مراجعه کنید.

 .زمان خارج کردن کاتتر را از پزشک خود بپرسید 

 .هرگز کاتتر را به سمت داخل یا خارج حرکت ندهید 

 

 

 

 

 

 کاتترهای دیالیز

 

 در صورت بروز چه علایمی به پزشک اطلاع دهم؟

 وجود قرمزی، گرمی یا درد در ناحیه ی کاتتر 

 وجود ترشحات از ناحیه ی خروجی کاتتر 

 تورم یا خارش در اطراف ناحیه خروجی کاتتر 

 بروز تب همراه با یکی از علایم بالا 

 بیرون آمدن قسمتی از لوله 

  ناگهانی و تصادفی در صورتی که کاتتر به صورت

کشیده شده و در اطراف کاتتر خونریزی مشاهده 

 شود.

 در صورت بروز تنگی نفس یا سرفه های مکرر شدید 
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 چیست؟کاتتر دیالیز

کاتتر دیالیز خونی یک لوله ی پلاستیکی است که داخل 

وریدهای بزرگ در گردن یا کشاله ران گذاتشته می شود. این 

کار معمولا توسط یک جراحی کوچک انجام می شود.این 

می شوند که بر اساس  کاتترها به دو دسته موقت و دائم تقسیم

 نوع لوله، روش تعبیه و جنس لوله با یکدیگر متفاوت هستند.

 چیست؟ کاتتر موقت

 48این کاتتر ها اگر در ناحیه ی کشاله ی ران گذاشته شوند، 

ساعت تا یک هفته قابل استفاده اند و اگر در ناحیه ی گردن 

 هفته قابل استفاده هستند. 3روز تا  3گذاشته شوند از 

 

  و  تعویض شودبایستی پانسمان کاتتر  بعد از هر دیالیز

در صورت مشاهده ی علایم عفونت)تب، درد، قرمزی، 

گرم بودن و خروج ترشحات از کاتتر( هر چه سریع تر به 

 پزشک مراجعه شود.

  ،در صورتی که کاتتر به صورت اتفاقی خارج شده است

رامی دقیقه به آ 10محل آن را با پارچه یا گاز به مدت 

 فشار دهید.

 

 

 

 .خون گیری و تزریق دارو از طریق کاتتر ممنوع است 

 .مراقب باشید محل ورود کاتتر خیس نشود 

 .از خم کردن کاتتر خودداری کنید 

  ،با استفاده از ثابت کننده های لوله مانند باند روی گردن

 مورد کاتتر جلوگیری کنید.از حرکت بی 

  در صورت باز شدن بخیه ها و یا جابجا شدن لوله ، قبل

 از هر کاری فورا به پزشک مراجعه کنید.

  درپوش ها و گیره ها ی کاتتر به هیچ عنوان دستکاری

 نشوند.

 چیست؟کاتتر دائم )پرموکت(

  محل ورود لوله زیر پوست ناحیه ی تونل مانندی را ایجاد

صورت نوار برجسته ای در زیر پوست  می کند که به

 لمس می شود.

 .این لوله در گردن یا کشاله ی ران گذاشته می شود 

  در صورت مراقبت صحیح و خون دهی مناسب این کاتتر

 تا یک سال قابل استفاده است.ماه  6

 .پانسمان کاتتر بایستی بعد از هر بار دیالیز تعویض شود 

 یم عفونت بررسی شود.محل کاتتر باید روزانه از نظر علا 

  هنگام وصل و جدا شدن و به هنگام پانسمان کاتتر

 پرستار و بیمار هر دو ماسک داشته باشند. 

  30روز و بیماران دیابتی تا  15برای بیماران دیابتی تا 

 روز نیاز به پانسمان دارد.

  روز بعد از تعبیه کاتتر می توانید به صورت  15معمولا

روز اول محل ورود لوله ها 15معمول حمام کنید. در 

 نباید خیس شود.

 

 

باید جهت پیشگیری از عفونت کاتتر  چه نکاتی را

 انجام دهم؟

  از خاراندن پوست اطراف کاتتر و دست زدن به آن

 خودداری کنید.

  کاتتر خود را همیشه همیشه تمیز و خشک نگه

دارید. این بدان معناست که نمی توانید شنا کنید 

 یا مستقیما زیر دوش آب بروید.

 است قبل از دیالیز دوش بگیرید. بهتر 

  بعد از حمام لازم است پانسمان کاتتر را تعویض

 کنید.

  در هفته  بارسه  استریلپانسمان باید به روش
 تعویض شود.

  هنگام تعویض لباس مواظب باشید کاتتر کشیده یا

 تا نشود.

 نخوابید. بر روی سمتی که کاتتر دارد 
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