
 پیوند کلیه
 (1)پمفلت شماره 

 محافظت در برابر آفتاب( ۵

شوند پووسو   کننده سیستم ایمنی باعث می داروهای سرکوب

تر شود. هنگام بیرون رفتن از ضدآفتاب مونواسو   شما حساس

استفاده کنید، در ساعات اوج آفتاب کمتر بیرون باشویود و از 

 .کلاه و لباس پوشیده استفاده کنید

 کنترل منظم فشارخون( ۶

پیوندی بسیار موموم   کنترل فشارخون برای حفظ سلام  کلیه

گیری کنید  طور منظم در خانه اندازه اس . فشارخون خود را به

 .سرهم بالا بود، به پزشک اطلاع دهید و اگر چند بار پش 

 

 چقدر طول عمر کلیه پیوندی است؟

کنند، اما مدت دقیو  بویون  ها کار می های اهداشده سال کلیه

تواند متفاوت باشد. تیم پیوند به شما در این زمینوه  بیماران می

 کند. کمک می

 نکات مهم برای مراقبت روزانه بعد از پیوند کلیه     

 مصرف دقیق داروها( ۱

های مشوصو   لطفاً داروهای پیوندی خود را هر روز در ساع 

تووانود  مصرف کنید. تغییر چندساعته در زمان مصرف دارو موی

هم بزند و خطر پس زدن پیوند را  سطح دارو را در بدن شما به

 .بالا ببرد

 همراه داشتن کارت شناسایی بیمار پیوندی( ۲

همیشه یک کارت شناسایی همراه داشته باشید کوه روی آن 

اید، تاریخ پیوندتان چوه  نوشته شده باشد شما پیوند کلیه شده

کنید و شومواره تومواس  زمانی اس ، چه داروهایی مصرف می

مرکز پیوند شما چیس . این کارت در شرایط اورژانسی بسویوار 

 .کننده اس  کمک

 پرهیز از داروهای مضر برای کلیه( ۳

از مصرف داروهایی مثل ایبوپروفن، دیکلوفناک و نواپوروکسون 

پیوندی آسی  بزنونود.   توانند به کلیه خودداری کنید، چون می

تری اسو ،  برای ت  و درد معمولاً استامینوفن انتصاب مناس 

 .مگر اینکه پزشک داروی دیگری تجویز کرده باشد

 ها مراقبت از استخوان( ۴

بعضی از داروهای بعد از پیوند ممکن اس  باعث ضعیف شودن 

هوایوتوان،  ها شوند. برای محوافوظو  از اسوتوصووان استصوان

طور منظم  دی و کلسیم را طب  نسصه مصرف کنید، به ویتامین

 .روی کنید و از مصرف سیگار پرهیز کنید پیاده
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کلیه از فردی که فوت  :شده )متوفی( اهداکننده فوت  

شود، زمان  شود و به فمرس  انتظار افزوده می شده گرفته می

ها طول بکشد. ) به شرایط و گروه خونی  تواند سال انتظار می

  بستگی دارد(

 قبل از عمل چه بايد کرد؟      
ها و تصویربرداری کامل، بررسی قل  و ریه،  آزمایش

 .های لازم و مشاوره دارویی واکسیناسیون

کشید یا اضافه وزن دارید، ممکن اس  از شما  اگر سیگار می

 .خواسته شود تغییراتی بدهید تا خطر جراحی کمتر شود

 عمل و دوران بستری:      

روز  01تا  5کشد. معمولاً  ساع  طول می ۴تا  ۲عمل حدود 

مانید تا  در بیمارستان با رعای  شرایط محیطی استاندارد می

وضعی  کلیه جدید، درد، زخم و عفون  کنترل شود. بعد از 

مرخ  شدن از بیمارستان باید برای آزمایش خون و بررسی 

 .عملکرد کلیه مرت  مراجعه کنید

 چه داروهايی بعد از عمل بايد مصرف شود؟      

ترین بخش ایمن نگه داشتن کلیه بعد از پیییونید  مهم 

کننده سیستم اییمینیی  مصرف منظم داروهای سرکوب

 است.
داروها را همیشه دقی   و منظم مصرف کنید تا بودن شوموا  

کلیه جدید را پس نزند. این داروها را تا پایان عمور موعوموولاً 
تواند منجر به پوس  دهید. قطع یا تغییر خودسرانه می ادامه می

 زدن کلیه پیوندی شود.

داروها انواع مصتلف دارند )مانند: تاکرولیموس، مایکوفنوولات،  

استروئیدها و غیره(. پزشک و تیم پیوند شما دوز دارو و برناموه 

 .دهند دقی  را به شما ارائه می

 خطرات و عوارض مهم که بیمار بايد بداند:       

ممکن اس  بوا (:  Acute rejection) * پس زدن پیوند 

ت ، درد ناحیه پیوند یا اف  ناگمانی عملکرد کلیه دیده شود و 

 نیاز به درمان سریع دارد.

کننده سیستوم ایومونوی  چون داروهای سرکوبها:  * عفونت

کنید، احتمال عفون  بیشتر اس . هر ت  یا علام   مصرف می

 عفون  را سریع گزارش کنید.

عوارض دارویی )مثل بالا رفتن فشار خون، افزایش قند خوون، 

های خوا((  مشکلات گوارشی یا افزایش حساسی  به سرطان

 کند. اس  که تیم درمان عوارض را پیگیری و کنترل می

 چه موقع سريع تماس بگیريم يا به اورژانس برويم؟      
درجه سانتی گراد، کاهوش موحوسووس در  83اگر ت  بالای 

مقدار ادرار، درد زیاد در ناحیه عمل، قرمزی یا ترشح از زخوم، 

خونریزی، یا علائم عفون  داشتید. همچونویون اگور دارو را 

اشتباهاً فراموش کردید و بیش از یوک دوز دارو را مصورف 

 .نکردید با تیم پیوند خود تماس بگیرید

 سوالات رايج:      

 آیا پیوند درمان قطعی است؟

پیوند درمان کامل نیس  اما درمان بسیار مؤثری اس ، نیاز بوه 

 .العمر دارد دارو و پیگیری مادام

 
 

 توانم واکسن بزنم؟ آیا می

های زنده مثل سرخک و  ها )مثل واکسن اما برخی واکسنبله؛ 

. برناموه منع داشته باشند آبله مرغان( بعد از پیوند ممکن اس 

 .واکسیناسیون را با تیم پیوند هماهنگ کنید

 مددجوی گرامی:

 با آرزوی سلامتی برای شما

این مطالب به منظور آشنایی با پیوند کلیه تهیه شده 

است. امید است با مطالعه آن  قادر باشید دوره درمان 

 خود را به خوبی مدیریت نمایید.

 شود؟ پیوند کلیه يعنی چه؟ چرا انجام می     

پیوند کلیه عملی اس  که یک کلیه سالم از شص  دیگر 

شود تا  شده( به بدن شما منتقل می )اهداکننده زنده یا فوت

هایتان را انجام دهد. این درمان معمولاً برای افرادی با  کار کلیه

نارسایی کلیه پیشرفته یا مرحله پایانی بیماری کلیه اس  و 

اغل  کیفی  زندگی و طول عمر را در مقایسه با دیالیز بمتر 

 .کند می

 چه کسانی کانديدای پیوند هستند؟      
ها  اند یا دیالیز لازم اس ، پزشک ها خیلی کم کار کرده اگر کلیه

های که  کنند. در بررسی شما را برای بررسی پیوند ارزیابی می

های همراه، وضعی   انجام می شود، سلام  عمومی، بیماری

ها، ارزیابی روانی و اجتماعی و تناس   ریوی، عفون -قلبی

شود. )جم  ارزیابی  ایمنی بین شما و اهداکننده سنجیده می

خطر  برای مطمئن شدن از اینکه پیوند برای شما مناس  و بی

 اس .( 

 انواع اهداکننده:    
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