
 نفركتومي )برداشتن كليه(

 ويژه: بيماران

 نکته قابل توجه:       

*كبودي، التـهاب مختصر، سوزش و خـاشش دش 

تا  4محل برش جراحي طبيعي است و ممکن است 

 شش ماه ادامه يابد.

از مصرف خودسرانه مسكن هايي مثل بروفن،ناپروكسن و يا  -

 ديكلوفناك كه تاثير منفي بر كليه باقي مانده دارد بپرهيزيد.

 داروها را طبق دستور پزشك استفاده نماييد. -

در صورت بروز چه علائمي به پزشک مرراعر ره       

 كنيد؟

 قرمزي زياد، تورم، خونريزي يا ترشح از محل عمل -

 تب و لرز  -

 تهوع و استفراغ طوري كه مانع خوردن و آشاميدن شود.  -

 كاهش حجم ادرار   -

 تنگي نفس و درد قفسه سينه -

 سرگيجه يا سردرد  -

 دردي كه با مصرف مسكن بهبود نيابد -

 

 معاونت آموزش و سلامت 
 واحد آموزش سلامت -تهیه كننده: بخش ارولوژی 

  1049043041تاريخ آخرين بازنگري:   
   1049043041تاریخ بازنگری بعدی:  

 PA-02-1001كد پمفلت:   
 40شماره بازنگری:   

 جهت دسترسی به اطلاعات آموزشی، بارکد زیر را اسکن نمایید.

 منابع: 

-كتاب ارولوژي عمومي تأليف دكتر ناصر سيم فررو -

2041 

 1411–گايد لاين ارولوژي تأليف دكتر كامران احمدي -

كتاب پرستاري داخلي و جراحي برونر و سودارث كليره -

 1411-و مجاري ادرار ترجمه مريم حضرتي و زهرا نسايه



ممكن است در محل عمل، درن تعبيه شرود كره ترا روز  -

 ترخيص خارج مي شود.

درد پهلو يا شكم در طي چند روز تا يك هفته بتدريج  بهتر  -

 شود.  مي

قرمزي و التهاب اوليه طبيعي است و طي چند روز برهربرود  -

 خواهد يافت. 

براي خارج كردن بخيه هاي محل عمل، در تاريخ تعريريرن  -

 شده به درمانگاه بيمارستان مراجعه نماييد. 

هنگام عطسه يا سرفه، جهت پيشگيري از ايجاد درد دسرت  -

 خود را روي محل عمل قرار دهيد تا درد كمتري حس كنيد. 

روز بعد از ترخيص مي توانيد استحمام كنيد و پانسمران را  -

برداريد. نياز به پانسمان مجدد نيست اما محل زخم را خشك 

 نگه داريد.

 بهتر است از دو  استفاده كنيد و از وان استفاده ننمائيد. -

 نحوه ف اليت ب د از عمل:     

از روز بعد از عمل مي توانيد به آهستگي لبه تخت بنشينيد  -

 و سپس با كمك از تخت خارج شده و راه برويد.

هفته اول بعد عمل از انجام فعاليت هاي سنگيرن و  6تا  0  -

 ورز  هاي سنگين بپرهيزيد.

 

 پياده روي كوتاه مدت و استفاده آرام از پله اشكالي ندارد. -

 تا دو هفته بعد از عمل بهتر است از رانندگي بپرهيزيد. -

توصيه های رژيم غذايي ب د از برداشتن كليره      

 كدام اند؟

پس از هوشياري كامل معمولا دوازده ساعت بعد از عمل برا  -

 نظر تيم درمان مي توانيد رژيم غذايي خود را آغاز كنيد.

بهتر است شروع رژيم غذايي با مايعات براشرد در صرورت  -

 تحمل رژيم سبك شروع نماييد.

از غذاهاي پر فيبر مانند ميوه ها و سربرزيرجرات جرهرت  -

 جلوگيري از يبوست استفاده نماييد.

 ليوان مايعات بنوشيد. 6تا  0در صورت نداشتن منع روزانه  -

 در صورت بروز يبوست مي توانيد از ملين استفاده نماييد. -

 نحوه مصرف داروها ب د از عمل:      

 آنتي بيوتيك ها را با يك ليوان كامل آب ميل نماييد. -

 مددعوی گرامي:

 با آشزوي سلامتي براي شما

اين مطالب به منظوش آشنايي با بيماشي نـرـركـتـومـي 

هاي لازم دش موشد آن تهـيـه  )برداشتن كليه( و مراقبت

شده است.  اميد است با مطالعه آن قادش باشيـد دوشه 

 دشمان خود شا به خوبي مديريت نماييد.

 

 

 

 

 نفركتومي يا برداشتن كليه:      

شايعترين علت برداشتن كليه، توده هاي كليه مي باشد كه در 

 آن تمام كليه يا قسمتي از آن برداشته مي شود.

 نحوه مراقبت از زخم عراحي چگونه است؟      

بسته به رو  جراحي باز يا لاپاراسكوپي در ناحيه پهلو، خر  

بر  و بخيه يا روي شكم چرند سروراخ بخيه شده خرواهريرد 

 داشت.

روز پس از عمل محل زخم نريراز بره  1محل عمل شما تا  -

پانسمان دارد. پس از آن شستشو با آب و صابون، خشرك و 

 تميز نمودن محل عمل كفايت مي كند.

 


