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راهنمـای بیمـاران پیـوند کلیـه

بنام خدا 

پیونـد کلیـه مرحلـه مهمـی در زندگـی یک فـرد مبتلا به نارسـایی مزمـن کلیه اسـت و بیمار را 
از یـک زندگـی سـخت و پـر مشـقت به سـمت زندگی طبیعـی رهنمـون می‌کند. 

پیوند نه تنها یک جراحی معمولی نیست، بلکه با مصرف داروهای تضعیف کننده ایمنی نیازمند 
مراقبت‌های درمانی ویژه‌ای است که برای بیمار ناآشنا بوده و ایشان را در این دوره‌ی جدید زندگی 
دچار اضطراب می‌کند. سوال‌های متعددی قبل از انجام پیوند و پس از آن برای وی ایجاد می‌شود. 

آگاهـی بیمـاران  از رونـد بیمـاری و درمـان مـی تواند کمـک کننده باشـد. آموزش‌هـای مکرر و 
پیوسـته بـرای بیمـاران و همراهان ضروری اسـت.

عـدم وجـود یک مجموعه آموزشـی مدون باعث شـده کـه بیماران دچار سـردرگمی شـوند و برای 
جسـتجوی جواب‌هـای خـود بـه افراد غیـر متخصص رجـوع کنند و باعـث اختلال در رونـد درمان 

خود شـوند.

بارهـا دیـده شـده اسـت کـه بیمـاران داروهـای خود را بـدون توجـه به نتیجـه آن قطـع کرده و 
دچـار پـس زدگـی کلیـه‌ی پیونـدی شـده‌اند و یـا با رژیم‌هـای غذایـی نامناسـب باعـث اختلال 
در زندگـی خـود شـده‌اند و یـا فعالیت‌هـای اجتماعـی خـود را محـدود سـاخته‌اند، لـذا مرکـز 
شـهید دکتـر لبافـی نـژاد با توجـه به سـابقه طولانـی فعالیـت در زمینه پیونـد کلیـه و ارتباط با 
ایـن بیمـاران، سـال‌ها درزمینـه‌ی آمـوزش بیمـاران فعالیت داشـته و با انتشـار جزوات آموزشـی 
سـعی در کمـک بـه بیمـاران کـرده اسـت و چـون ایـن جـزوات نیازمند بـه روزرسـانی و تکمیل 
محتـوی بودنـد، کاری جـدی توسـط همـکاران جـوان ایـن مرکز شـروع شـد و سـوالات بیماران 
را جمـع‌آوری کردنـد و براسـاس سـوالات ایشـان مجموعـه زیر حاصل شـده اسـت کـه امیدوارم 
بتوانـد کمـک خوبـی بـه بیمـاران و خانـواده‌ی آنهـا نمـوده و حتی مـورد اسـتفاده دیگـران قرار 

گیـرد. درایـن زمینـه از همـکاری بخـش پرسـتاری در آمـوزش بیمـاران تشـکر می‌کنم.

دکتر محسن نفر 						    
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مقدمـه 

کلیـه هـا اعضـای بـی نظیـری هسـتند که نقـش اصلی دفـع سـموم و مواد زائـد بـدن را برعهده 
داشـته و بـدن را تمیـز نگـه مـی دارنـد. امـا عالوه بـر دفـع مـواد زائـد نقش هـای دیگـری هم 
برعهـده آنهـا می‌باشـد و از جملـه آنهـا می‌تـوان بـه تنظیـم فشـارخون و نیز تنظیم سـطح آب و 
الکترولیت‌هـای بـدن اشـاره کـرد. اگرچـه در بـدن هرکـدام از مـا دو کلیه وجـود دارد امـا وجود 

حتـی یـک کلیـه بـرای انجـام مـوارد ذکر شـده کافی می‌باشـد. 

در سـال‌های اخیـر تعـداد افـراد مبتلا به دیابت و فشـارخون بالا بـه میزان قابـل توجهی افزایش 
یافتـه اسـت کـه در نتیجـه آن تعـداد مـوارد مبتال بـه بیماری مزمـن کلیـوی ثانویه بـه آنها نیز 
بـالا رفتـه اسـت. ایـن امـر آگاهـی هرچـه بهتـر و بیشـتر از بیماری‌هـای کلیـوی را می‌طلبـد. 
خوشـبختانه ایـن کتـاب بـه فهـم بهتـر بیماری‌هـای مربـوط بـه کلیـه و پاسـخ بـه بسـیاری از 

سـوالات و برخـورد بـا مشـکلات موجـود در ایـن رابطـه کمـک زیـادی می‌نماید.

قسـمت اول ایـن کتـاب بـه آشـنایی بـا کلیـه، نقش‌هـای ایـن عضـو در بـدن و نحوه پیشـگیری 
از بیماری‌هـای مربـوط بـه آن تـا حـد امـکان می‌پردازد. سـپس بـه بررسـی علل، علائـم و نحوه 
تشـخیص بیماری‌هـای کلیـوی پرداختـه و گزینه‌هـای درمانـی موجـود را توضیـح می‌دهـد. بـه 
عالوه قسـمت اعظـم کتـاب به مشـکلات بیمـاران در ارتباط با بیمـاری و نگرانی خـود و خانواده 

آنهـا اختصاص داده شـده اسـت.  
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از این که مرکز ما را برای انجام پیوند کلیه انتخاب کردید، خرسندیم. 

مـا سـعی کردیـم در این کتابچه اطلاعـات مفید در مورد مراحـل آمادگی انجام پیونـد و مراقبت‌ها 
و درمـان هـای بعـد از جراحی را در اختیار شـما قرار دهیم.

توصیـه می‌کنیـم مطالـب زیـر را مطالعـه نماییـد و در صـورت داشـتن سـوال یـا ابهامی، پرسـتار 
هماهنگ کننده و آماده سـازی پیوند در روزهای شـنبه تا چهارشـنبه از سـاعت ۸ تا ۱۲ صبح به 
صورت حضوری یا از طریق شـماره تلفن ۲۳۶۰۲۳۳۹-021 پاسـخگوی سـوالات شـما خواهد بود.

تیـم پیونـد ما از سـال 1363 فعالیت خود را شـروع کرده اسـت. از آن زمان حـدود ۵۰۰۰ پیوند 
انجـام شـده اسـت، در حال حاضـر در این مرکـز 55% پیوندهای کلیـه انجام شـده از اهدا کننده 

مـرگ مغـزی و 45% پیونـد از اهداکننده زنده انجام می‌شـود.

تیـم پیـوند
جراح: دکتر ناصر سیم فروش، دکتر عباس بصیری، دکتر علی طبیبی

نفرولوژیست: دکتر محسن نفر، دکتر احمد فیروزان، دکتر فاطمه پوررضاقلی، دکتر فریبا صمدیان، 
دکتر شیوا سموات، دکتر نوشین دلیلی

هماهنگ کننده و سرپرستار بخش پیوند: خانم مژگان رخشیه
تیم آماده‌سازی: خانم افشین کیا )پرستار(

داروساز بالینی: دکتر شادی ضیایی

تیم پیوند شما را در راه بهبودی و برطرف کردن عوارض ناشی از پیوند، همراهی خواهد کرد.

شماره تماس بخش پیوند: 021-۲۳۶۰۲۳۳۹





آمادگی‌های قبل و حین
جراحـی پیـوند کلیـه
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کلیه و نقش آن در بدن
کلیـه ارگان لوبیایـی شـکل اسـت کـه در دو طرف سـتون فقـرات در حفره شـکم قـرار دارد. هر فرد 
در شـرایط نرمـال دو کلیـه دارد. البتـه انسـان با یک کلیه هم می‌تواند زندگی طبیعی داشـته باشـد.

عملکرد کلیه شامل موارد زیر می‌باشد:
• تولید ادرار	
• دفع مواد زائد و آب اضافی از بدن	
• تولید هورمون‌ها مثل هورمون محرک تولید خون و ویتامین د	
• کمک به تنظیم فشار خون	

طیـف وسـیعی از بیماری‌هـا باعـث ایجاد اختالل در عملکـرد کلیه می‌شـوند که شـایع ترین آنها 
بیماری‌هـای دیابـت و فشـار خـون هسـتند. بـا کنترل مناسـب قند و فشـار خـون بیمـار، می‌توان 
سـرعت کاهـش عملکـرد کلیـه را کـم و کنتـرل کـرد. بعضـی از بیماران بـا کاهش عملکـرد کلیه، 
می‌تواننـد سـال‌ها بـا رعایت رژیـم غذایی، مصرف منظـم داروهـا و ویزیت‌هـای دوره ای، بدون نیاز 
بـه دیالیـز و پیونـد، زندگی مناسـبی داشـته باشـند، ولـی برخـی از بیماران سـرانجام به نارسـایی 
کامـل کلیـوی دچـار می‌شـوند کـه بـه آن » مرحلـه انتهایی نارسـایی کلیـه « گفته می‌شـود، که 
آسـیب وارد شـده برگشـت ناپذیـر بـوده و دو راه درمانـی پیـش رو دارد: دیالیـز یـا پیونـد کلیـه.

)دیالیز بیماران می‌تواند به دو صورت دیالیز خونی یا دیالیز صفاقی انجام شود(
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زمان مناسب برای انجام پیوند 
بعضـی از بیمـاران می‌تواننـد حتـی قبـل از شـروع دیالیـز هـم، بـرای انجـام پیونـد کلیـه اقـدام 
نماینـد. ولـی بعضـی دیگر بـه دلیل ماهیت بیماری زمینه ای )بر اسـاس تشـخیص پزشـک( نیاز 
اسـت 6 مـاه تـا یک سـال بعد از خاموش شـدن بیمـاری زمینه ای، اقـدام به انجام پیونـد نمایند. 

معـدود مـواردی از بیماری‌هـای کلیـه امـکان دارد در کلیـه پیوندی عـود نمایند. 
پیوند کلیه به دو روش صورت می‌گیرد:

• پیوند از اهداکننده دچار مرگ مغزی	
• پیوند از اهداکننده زنده )فامیل، غریبه( که همیشه فامیل نزدیک ارجح است	

میزان موفقیت پیوند کلیه در سال اول بالای 90% است.

فوائد پیوند کلیه
با انجام پیوند موفقیت آمیز، می‌توان دیالیز را قطع کرد و عضو پیوندی تمام فعالیت‌های یک کلیه 
نرمال را به عهده گرفته و کراتینین بیمار کاهش می‌یابد و کم خونی بیمار اصلاح می‌شود، بیمار 

احساس بهبودی می‌کند و با اصلاح کم خونی، احساس خستگی هم کاهش می‌یابد.

خطرات پیوند کلیه
بایـد توجـه داشـت کـه هـدف از انجـام پیونـد کلیه بهبـود کیفیـت زندگی بیمـار اسـت، اگرچه 
یـک پیونـد کلیـه موفـق، باعث بهبـود بیمـاری زمینه ای نمی‌شـود ولـی کیفیت زندگـی را ارتقا 
می‌دهـد، ممکـن اسـت بعضـی از بیماری‌هـا مجـددا در کلیـه پیونـدی عـود کننـد کـه نیازمنـد 
درمـان بیمـاری زمینـه ایـی اسـت. عالوه بـر ایـن، بـه دلیـل مصـرف دارو‌هـای تضعیـف کننده 
سیسـتم ایمنـی )کـه بـرای کاهـش فعالیت سیسـتم ایمنی بیمـار تجویز می‌شـود، تا بـدن بیمار 
کلیـه پیونـدی را شناسـایی و دفـع نکند(، خطـر ایجاد عفونـت در کنار خطر رد پیونـد و عوارض 
دارو‌هـای مصرفـی همیشـه وجـود دارد که به تدریـج با کاهـش دوز مصرفی داروهـا، خطر ایجاد 

عفونـت هـم کاهـش می‌یابد.
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شروع فرآیند پیوند
قرار گرفتن در لیست انتظار پیوند

بایـد توجـه داشـت کـه انتخـاب بیمـار و انتخـاب نوع پیونـد، فراینـدی زمان بـر بـوده و نیازمند 
تحمـل بیمـار و همراهان ایشـان می‌باشـد.

در ویزیـت اول، در مـورد فوائـد و مضـرات پیوند زنده و مرگ مغزی توضیح داده می‌شـود و انتخاب 
نـوع پیونـد بر عهده بیمار گذاشـته می‌شـود )مگـر موارد ضروری که پزشـک تصمیـم می‌گیرد(.

زمانی که عملکرد کلیه بیمار کمتر از 20% شود، بیمار در لیست پیوند قرار می‌گیرد.
شماره تلفن و آدرس بیماران مبتلا به نارسایی مزمن کلیه در لیست انتظار پیوند ثبت می‌شود.

افرادی که کاندیدای مناسبی نیستند:
بیماران زیر برای پیوند کلیه مناسب نیستند و از لیست پیوند کنار گذاشته می‌شوند:

• افراد بسیار چاق	
• فیبروز کبدی پیشرفته که توسط هپاتولوژیست مشخص شود	
• سو‌ء مصرف مواد )الکل و مواد مخدر و محرک(	
• هایپرپاراتیروئیدیسم غیر قابل کنترل )ابتدا جراحی پاراتیروئیدکتومی انجام شود(	
• عفونت سیستمیک فعال	
• بیماری‌های روانی کنترل نشده که روی توانایی مراقبت از خود بیمار، اثر بگذارد	
• عدم توجه به مصرف دارو و درمان‌های لازم	
• سکته قلبی و سکته مغزی که زمان بهبودی لازم را طی نکرده باشد	
• ابتلا به سرطان فعال که نیازمند درمان است یا به درمان پاسخ نمی‌دهد	
• سـابقه ابتال بـه سـرطان در صورتیکـه زمـان لازم از درمان آن نگذشـته باشـد یـا متخصص 	

انکولـوژی اجـازه پیونـد ندهد.
• بیماری ریوی شدید	
• بیماری عروقی شدیدی که انجام پیوند را غیر ممکن کند	
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بـرای ثبت نام در لیسـت انتظـار از مرگ مغزی یـا دهنده زنده، بایـد آزمایش‌ها 
و مشـاوره‌های پزشـکی بـه صـورت کامـل انجام شـود، که بـر اسـاس بیماری 

زمینـه‌ای می‌تواند متفاوت باشـد. 
در ابتدا آزمایش های ایمونولوژیک ضروری )آزمایش پانل( برای تعیین میزان فعالیت سیستم - 1	

ایمنی بیمار و تطابق بافتی  با دهنده )در صورت وجود دهنده زنده( انجام  می‌شود.

سـپس آزمایشـات تکمیلـی درخواسـت می‌شـود )شـامل: آزمایـش خـون، نوار قلـب، عکس - 2	
قفسـه سـینه، سـونوگرافی شـکم و لگن، تراکم اسـتخوان و...(.

بعـد از انجـام آزمایش‌هـا و انجـام مشـاوره‌های قلـب، گوارش، روانپزشـکی، گـوش و حلق و - 3	
بینـی، دندانپزشـکی و... و در خانم‌هـا مشـاوره زنـان و انجـام بررسـی‌ها در مورد سـرطان )با 
توجـه بـه سـن و جنـس و بیماری زمینـه ای نظیر آندوسـکوپی، کولونوسـکوپی و انجام پاپ 
اسـمیر و ماموگرافی، و...( و تایید آنها توسـط پزشـک تیم آماده سـازی، اسـم بیمار در گروه 

مربوطـه ثبت می‌شـود.

در صـورت داشـتن دهنـده زنده، ایشـان هم باید آزمایش‌های کامل از نظر بررسـی سالمت - 4	
جسـمی، سالمت کلیه، و نداشـتن عفونت‌های قابل انتقـال انجام دهند.

 بـر اسـاس آزمایش‌هـا و وضعیـت عروقـی بیمـار و بیماری زمینـه ای و بیماری‌هـای همراه، - 5	
اولویت بنـدی انجام می‌شـود.

)بایـد توجـه داشـت کـه مـدت زمـان مانـدن در لیسـت انتظـار قابـل پیـش بینی نیسـت و 
ممکـن اسـت در حـدود 6 مـاه تا 2 سـال طـول بکشـد. در صورت داشـتن اهداکننـده کلیه 

خویشـاوند ایـن زمـان کوتاهتر می‌شـود(

	6 -  در صـورت عـدم انجـام پیونـد، آزمایشـات ایمونولوژیـک و سـایر آزمایشـات، هـر 6 مـاه و 
مشـاوره‌ها )بـر اسـاس مشـاوره‌های قبلـی و نظـر پزشـک( هـر 6-2 مـاه تکـرار می‌شـوند.

 انتظـار مـی‌رود در صـورت وقـوع هرگونه بیماری و بسـتری بیمارسـتانی، پـس از بهبودی و - 7	
ترخیـص تیـم آمـاده سـازی را در جریـان قرار دهیـد. تیـم پیوند بـرای ادامه فرآینـد پیوند 

پـس از ارزیابـی مجـدد تصمیم گیـری می‌کند.
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در صـورت تزریـق خـون و یـا بـارداری، آزمایشـات ایمونولوژیـک و ویـرال، یـک مـاه بعد از - 8	
تزریـق خـون و اتمـام بـارداری تکرار می‌شـوند.

در هـر مرحلـه از بررسـی‌ها ممکـن اسـت یافتـه ایـی بدسـت آیـد کـه منجـر به لغو شـدن - 9	
فرآینـد پیونـد شـود و یـا لازم باشـد دهنـده دیگـری برای شـما انتخاب شـود.

-	10 افراد کاندیدای دریافت پیوند از اهداکننده مرگ مغزی که در لیست قرار می‌گیرند، باید  
همواره آمادگی این موضوع را داشته باشند که در هر ساعتی از شبانه روز با آنها برای حضور 
در بیمارستان برای انجام پیوند کلیه تماس گرفته شود. در صورت تغییر در آدرس یا شماره 
تلفن با پرستار هماهنگ کننده پیوند تماس بگیرید و شماره تماس جدید خود را اعلام کنید.

-	11 در پیوند از اهداکننده مرگ مغزی، این احتمال وجود دارد که چندین بار با شما تماس گرفته  
شود و حتی شما در بخش پیوند حضور یابید ولی بنا به دلایل مختلف انجام پیوند لغو می‌شود. 

توجـه: تمـام بیمارانـی که در لیسـت مرگ مغزی می‌باشـند در ابتدا و سـپس هر 6 مـاه تا زمان 
انجـام پیونـد، بایـد یـک نمونـه خـون جهـت نگهـداری بـرای آزمایش‌های بافـت به بانـک پیوند 

اعضا تحویـل دهند.

بستری شدن و جراحی پیوند کلیه
زمانیکـه بـرای انجـام پیونـد کلیـه در بیمارسـتان بسـتری می‌شـوید، بررسـی‌های قبـل از عمل 
شـامل آزمایـش خـون، عکس قفسـه سـینه، نوار قلـب و بررسـی قلبی بر اسـاس ضـرورت انجام 
مـی شـود. در صورتیکـه بررسـی‌ها فاقد شـرایط بالینـی جدید مانـع از پیوند باشـند و کراس مچ 

خـون شـما و دهنـده منفی باشـد، شـما بـرای انجام عمـل آماده می‌شـوید.
در  باشید.  پیوند  از  قبل  دیالیز  انجام  نیازمند  است  ممکن  باشید  همودیالیز  تحت  قبل  از  اگر 
اگر تاکنون دیالیز  انجام دهید.  تا زمان پیوند دیالیز را  انجام می‌دهید،  صورتیکه دیالیز صفاقی 
نشدید، ممکن است نیاز به دیالیز نداشته باشید، هر چند برحسب شرایط برخی از بیماران نیاز 

به دیالیز خواهند داشت.



آمادگی‌های قبل و حین جراحی پیوند کلیه

13

جراحـی
کلیه پیوندی در قسمت تحتانی شکم در سمت راست یا چپ درست بالای استخوان لگن قرار می‌گیرد.

مراحـل عمـل جراحـی پیونـد حدود ۴ تا ۶ سـاعت طول می‌کشـد و بیمـار پس از پیونـد به اتاق 
مراقبـت ویـژه در بخـش پیونـد یا بخش آی سـی یو منتقل می‌شـود.

خطرات و عوارض جراحی
اگر چه عوارض پس از جراحی پیوند کم است ولی برخی از عوارض به شرح زیر است:

• لخته شدن خون در رگ‌های کلیه پیوندی	
• عوارض مرتبط به بی هوشی و جراحی شکمی	
• حمله قلبی	
• فرستادن لخته به ریه )آمبولی ریه(	
• خونریزی	
• نشت ادرار	
• رد پیوند	
• عفونت	
• عود بیماری اولیه در کلیه پیوندی	
• فتق محل جراحی	
• عدم بهبود زخم	
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سیر پس از جراحی
شـما پـس از پیونـد در اتـاق مراقبت‌هـای ویـژه بخـش پیونـد بسـتری می‌شـوید. در ایـن مـدت 

ناشـتا هسـتید و اجـازه خـارج شـدن از تخـت را ندارید. 
در طـی بسـتری بویـژه روز‌هـای اول تنفس عمیق و سـرفه‌های مکـرر برای جلوگیـری از عوارض 

ریـوی پس از بیهوشـی توصیه می‌شـود.
سپس به اتاق‌های عادی بخش منتقل می‌شوید. 

• روزانه از شما آزمایش خون گرفته می‌شود تا عملکرد کلیه شما ارزیابی شود.	
• میزان روزانه دریافت مایعات و دفع ادرار شما اندازه‌گیری می‌شود.	
• برخـی بیمـاران در روزهـا یـا هفته‌هـای اول پـس از پیونـد تـا زمان برقـراری عملکـرد کلیه 	

موقتـا نیـاز بـه دیالیـز پیـدا می‌کنند.
• از زمـان جراحـی سـوند ادراری داریـد. زمان خروج آن بسـته بـه نظر جراح و شـرایط بالینی 	

شـما تعیین می‌شـود.
• پـس از خـروج سـوند ادراری تـا چنـد روز ممکن اسـت سـوزش یا تکرر ادرار داشـته باشـید. 	

برخـی از بیمـاران طبـق صلاحدید پزشـک جـراح با سـوند ادراری مرخص می‌شـوند.
• مدت زمان بستری در بخش پیوند متفاوت است و حدود هفت تا ده روز می‌باشد.	
• در زمـان بسـتری در بخـش در سـاعات ملاقـات، ملاقـات از پشـت پنجـره انجـام می‌شـود و 	

بـرای جلوگیـری از عفونـت اجـازه ورود ملاقـات کننده‌هـا بـه بخـش داده نمی‌شـود.
• در حالـب کلیـه پیونـدی شـما نیـز یـک سـوند داخلـی )اسـتنت( تعبیه می شـود کـه زمان 	

خـروج آن بسـته بـه نظـر جـراح و شـرایط بالینی شـما می‌باشـد.
• در روز ترخیص آموزش کامل برای مراقبت در منزل به شـما و یکی از همراهانتان داده می‌شـود.	
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• کتابچه راهنما برای آشنایی با مراقبت‌های پس از ترخیص نیز به شما داده خواهد شد.	
• در صـورت وجـود سـوالاتی کـه پاسـخ آنهـا در کتابچه نیسـت یا وقـوع عارضه اورژانسـی در 	

منـزل بـا شـماره تلفـن بخـش پیوند تمـاس بگیریـد و سـوالات خـود را از همکاران پرسـتار 
بخـش پیوند بپرسـید.





زندگی پس از پیوند کلیه



راهنمـای بیمـاران پیـوند کلیـه

18

مقـدمه
تبریـک؛ پیونـد شـما بـا موفقیـت انجـام شـده اسـت و اکنـون فرآینـد بهبـود و زندگـی بـا کلیه 
جدیـد بـرای شـما شـروع می‌شـود. ایـن کتابچـه بـرای کمک به شـما بـرای درک ایـن فرآیند و 

پاسـخ بـه پرسـش‌های شـما طراحی شـده اسـت. 
بـه خاطـر داشـته باشـید که فرآیند بهبودی شـما زمانبر اسـت و شـما لازم داریـد از نظر روحی، 

احساسـی و جسـمی بهبود بیابید.
شـما بـا اطلاعـات لازم در مـورد داروهـا، تغذیـه و مراقبت‌هـای اولیـه از بیمارسـتان ترخیـص 

می‌شـوید.

موفقیت پیوند و سلامت طولانی مدت شما به رعایت نکات زیر وابسته است:
• ویزیت مکرر و منظم توسط تیم پیوند و عمل به دستورات آنها	
• مصرف منظم و به موقع دارو‌های پیوند برای جلوگیری از رد پیوند	
• پیگیری انجام آزمایش‌ها و ویزیت‌های بعد از آن	
• تبعیت از شیوه زندگی سالم شامل تغذیه مناسب، ورزش و کنترل وزن	
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داروهـا

ــای  ــه دارو‌ه ــه صــورت روزان ــد ب ــد، بای ــما کار می‌کن ــدن ش ــدی در ب ــه عضــو پیون ــا زمانیک ت
ــد.  ــی را مصــرف کنی ــده سیســتم ایمن ســرکوب کنن

دارو‌هـای سیکلوسـپورین، تاکرولیمـوس، مایکوفنالت، سـیرولیموس، اورولیمـوس، آزاتیوپرین و 
پردنیزولـون از جملـه دارو‌هـای تضعیـف کننـده سیسـتم ایمنـی هسـتند که بر اسـاس شـرایط 
بالینـی و نیـاز شـما بـا نظـر پزشـک بـرای شـما انتخـاب و تجویـز می‌شـوند. ایـن داروهـا بـرای 
جلوگیری از رد کلیه پیوندی شـما اسـتفاده می‌شـود و تنها با دسـتور پزشـک می‌توانید مصرف 

داروهـا را متوقـف کنید.
 بـه خاطـر داشـته باشـید کـه عـدم مصـرف داروها یا کـم کـردن دوز آنها بدون دسـتور پزشـک 
می‌توانـد سالمت شـما را بـه خطـر انداختـه و باعـث از دسـت دادن کلیه پیوندی شـما شـود. 



راهنمـای بیمـاران پیـوند کلیـه

20

همواره نکات زیر را به خاطر داشته باشید: 
• هرگز بدون دستور پزشک دارو‌های خود را قطع نکنید و دوز آنها را خودسرانه تغییر ندهید. 	

• داروها را هر روز در زمان مشخص شده مصرف کنید و زمان مصرف را تغییر ندهید. 	

• داروها را نصف و یا خرد نکنید مگر اینکه دستور پزشک اینگونه باشد. 	

• کپسول یا قرص با یک لیوان آب خورده شود و از آب گریپ فروت یا انار استفاده نشود. 	

• برای بلع داروها در حالت ایستاده و یا نشسته باشید. در حالت خوابیده از بلع دارو خودداری کنید. 	

• داروها را در بسته‌های خودشان نگهداری کنید و از داخل بسته‌ها تا زمان مصرف خارج نکنید. 	

• داروهـا را در جـای خشـک، دمـای اتـاق بیـن ۱۵ تـا ۳۰ درجـه سـانتی‌گراد و دور از نـور 	
مسـتقیم آفتـاب نگـه داریـد. 

• قرارگیـری داروهـا در محیط‌هـای مرطـوب ماننـد قفسـه‌های داخـل حمـام، از قـدرت اثـر و 	
کیفیـت داروهـا می‌کاهـد. 

• داروها را دور از دسترس اطفال نگهداری نمایید. 	

• از قرار دادن داروها در داخل وسیله نقلیه خود بپرهیزید.	

• از قرار دادن داروها در یخچال خودداری کنید. 	

• در صورت اتمام تاریخ انقضای دارو، دارو را دور بریزید. 	

• به علت تداخلات داروها با یکدیگر، از مصرف کردن هرگونه داروی جدید بدون مشورت با 	
پزشک یا داروساز، خودداری نمایید. 

• در زمان مصرف داروها در مورد چگونگی بارداری یا شیردهی از پزشک یا داروساز سوال نمایید. 	

• در صـورت تصمیـم بـه بـاردار شـدن یـا بـارداری در زمـان مصـرف داروهـا حتما به پزشـک 	
خـود اطالع دهید. 

• این داروها تنها برای شما و در حال حاضر تجویز شده اند. مصرف آنها را به هیچ کس حتی 	
با علائم مشابه شما توصیه نکنید. 

• از بیماران دیگر در مورد داروهایشان سوال نپرسید چراکه داروها و دوز مصرفی مورد نیاز برای 	
شما ممکن است با سایرین تفاوت داشته باشد. 
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• در صورت مشاهده هرگونه عارضه به دنبال مصرف داروها، به پزشک اطلاع دهید. 	

• در زمـان مراجعـه بـه کلینیـک و یـا بسـتری شـدن در بیمارسـتان، کلیـه داروهـای مصرفی 	
خـود را همـراه بیاوریـد و نحـوه‌ی مصـرف آن‌هـا را بـه خاطر داشـته باشـید. 

• در صورت وجود مشکل در بلع دارو، وجود استفراغ یا اسهال به دنبال مصرف داروها، با پزشک 	
خود تماس بگیرید. 

• در صورتیکه در مورد نحوه مصرف داروها، عوارض و ..... سوالی در ذهن شما ایجاد شد، از 	
پزشک یا داروساز سوال نمایید.

• ــی، قبــل از شــروع مصــرف 	 ــه حساســیت غذایــی و داروی در صــورت وجــود ســابقه هرگون
ــد، پزشــک خــود را مطلــع ســازید.  دارو‌هــای پیون

سیکـلوسپـورین )ساندیمـون، نئـورال، ایمینـورال(

سیکلوسپورین بوسیله شرکت‌های دارویی مختلفی تولید شده و دارای اسامی مختلفی می‌باشد. 
این دارو به صورت کپسول‌های نرم بوده و در مقادیر 25، 50 و 100 میلی گرم موجود می‌باشد. 

چگونه باید سیکلوسپورین را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	

• سیکلوسپورین دوبار در روز و معمولا در ساعت‌های 9 صبح و 9 شب مصرف می‌شود. 	

• بین دوز‌های دارو باید 12 ساعت فاصله باشد. 	
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• دارو بایـد هـرروز مطابـق برنامه و در سـاعات مشـخص شـده بـا فاصله مشـخص از وعده‌های 	
غذایـی مصـرف شـود. ایـن کارکمـک می‌کند کـه همواره سـطح ثابتـی از دارو در بدن شـما 

باشد.  داشـته  وجود 
• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز نباید مصرف کنید. 	
• در روز خونگیـری بـه منظـور تعییـن سـطح خونـی دارو، دوز صبح سیکلوسـپورین را، پس از 	

گرفتـن نمونـه خون مصـرف کنید. 
• بـرای تعیین سـطح سـرمی دارو دو روش وجـود دارد: ۱- گرفتن نمونه خونـی قبل از مصرف 	

دوز صبحگاهـی دارو )۱۲ سـاعت پـس از مصـرف آخریـن دوز دارو( . ۲- اندازه‌گیـری سـطح 
سـرمی دو سـاعت پس از مصـرف دوز صبحگاهی دارو.

• براسـاس نتیجـه بـه دسـت آمـده از آزمایـش خـون، دوز داروی مصرفـی شـما کـم یـا زیـاد 	
می‌شـود یـا تغییـر نمی‌کنـد. 

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه مصـرف دارو را فرامـوش کردیـد، هـر زمـان در طـول روز به یاد آوردیـد دارو را 	

مصـرف کنیـد، ولـی اگر از زمان مصرف دارو یک روز گذشـته اسـت، پس از بـه خاطر آوردن 
نوبـت فراموش شـده را مصـرف نکنید. 

• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	
• چنانچـه در مـدت کوتاهـی پـس از مصرف دارو اسـتفراغ کردیـد و تکه‌های دارو در اسـتفراغ 	

دیـده شـد، می‌توانیـد دارو را دوباره مصـرف کنید. 

در هنگام مصرف سیکلوسپورین، از مصرف کدام فراورده غذایی باید خوداری کنم؟ 
• از مصـرف آب گریـپ فـروت و میـوه گریپ فـروت و آب انار در هنگام مصرف سیکلوسـپورین 	

کنید.  خودداری 
• گریـپ فـروت میـزان سیکلوسـپورین را در خـون افزایـش داده و می‌توانـد باعث بـروز علائم 	

ناشـی از سـمیت دارو در بدن شـما شـود. 
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در هنگام مصرف سیکلوسپورین کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف سیکلوسپورین می‌تواند عوارض متعددی به دنبال داشته باشد. 	
• بیشتر عوارض دارویی پس از عادت کردن بدن به مصرف داروی سیکلوسپورین، از بین می‌روند. 	
• چنانچـه سیکلوسـپورین را مطابـق دسـتور پزشـک خـود مصـرف کنیـد، از ایجـاد عـوارض 	

دارویـی تـا حـد زیـادی جلوگیـری می‌شـود. 
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف سیکلوسپورین، به پزشک خود اطلاع دهید:	

افزایش فشار خون، ضربان نامنظم قلب -	
بی حسی یا احساس خواب رفتگی یا قلقلک در انگشتان دست و پا-	
اختلال در بینایی -	
لرزش بویژه در دست‌ها-	
گرفتگی عضلات بویژه در پاها-	
درد معده -	
احساس گیجی، افسردگی-	
علائم عفونت مانند تب، لرز، گلودرد-	
آکنه -	
خونریزی از لثه، بزرگی یا رشد لثه -	
رشد مو‌های زائد روی سطح بدن و صورت -	

آیا در هنگام مصرف سیکلوسپورین می‌توانم باردار شوم؟ 
• بلـه، بـا مشـورت پزشـک و تنظیـم سـایر داروهـا می‌توانید بـاردار شـوید. سیکلوسـپورین در 	

بـارداری منعـی نـدارد و کم خطر اسـت.
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تاکرولیمـوس )پروگـراف، کوگـرافت(

تاکرولیموس بوسـیله شـرکت‌های دارویی مختلفی تولید شـده و دارای اسـامی مختلفی می‌باشد. 
این دارو به صورت کپسول بوده و در مقادیر 0/5 و 1 میلی گرم موجود می‌باشد. 

چگونه باید تاکرولیموس را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• تاکرولیموس دوبار در روز و در ساعت‌های 9 صبح و 9 شب مصرف می‌شود. 	
• بین دوز‌های دارو باید 12 ساعت فاصله باشد. 	
• دارو بایـد هـرروز مطابـق برنامـه و در سـاعات مشـخص شـده مصـرف شـود. ایـن کارکمـک 	

می‌کنـد کـه همـواره سـطح ثابتـی از دارو در بـدن شـما وجـود داشـته باشـد. 
• تاکرولیموس را با معده خالی مصرف کنید. 	
• این دارو باید یک ساعت قبل از غذا یا دوساعت بعد از غذا مصرف شود.	
• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز نباید مصرف کنید. 	
• در روز خونگیری برای تعیین سـطح خونی دارو، نمونه‌ی خونی قبل از مصرف دوز صبحگاهی، 	

12سـاعت پس از مصرف آخرین دوز گرفته شود. 

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه مصـرف دارو را فرامـوش کردیـد، هـر زمـان در طـول روز به یاد آوردیـد دارو را 	

مصـرف کنیـد، ولـی اگر از زمان مصرف دارو یک روز گذشـته اسـت، پس از بـه خاطر آوردن 
نوبـت فراموش شـده را مصـرف نکنید. 
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• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	
• در صورت فراموش کردن بیشتر از یک دوز از تاکرولیموس با پزشک خود تماس بگیرید. 	
• در صورت عدم تحمل و اسـتفراغ پس از مصرف تاکرولیموس، با پزشـک خود تماس بگیرید. 	

در هنگام مصرف تاکرولیموس، از مصرف کدام فراورده غذایی باید خوداری کنم؟ 
• از مصرف آب گریپ فروت و میوه گریپ فروت در هنگام مصرف تاکرولیموس خودداری کنید. 	
• گریـپ فـروت میـزان تاکرولیمـوس را در خـون افزایـش داده و می‌توانـد باعـث بـروز علائـم 	

ناشـی از سـمیت دارو در بدن شـما شـود. 

در هنگام مصرف تاکرولیموس کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف تاکرولیموس می‌تواند عوارض متعددی به دنبال داشته باشد. 	
• بیشتر عوارض دارویی پس از عادت کردن بدن به مصرف داروی تاکرولیموس، از بین می‌روند. 	
• چنانچـه تاکرولیموس را مطابق دسـتور پزشـک خود مصـرف کنید، از ایجاد عـوارض دارویی 	

تـا حد زیـادی جلوگیری می‌شـود. 
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف تاکرولیموس، به پزشک خود اطلاع دهید:	

لرزش بویژه در دست‌ها -	
اسهال-	
علائم عفونت مانند تب، لرز، گلودرد، زخم‌های دهان و گرفتگی صدا -	
ریزش مو -	
افزایش قند خون-	
تاری دید، افزایش حساسیت چشم به نور -	
احساس سوزش یا قلقلک در انگشتان دست و پا-	
اشکال در تنفس و شنیدن صدای اضافه در هنگام نفس کشیدن-	
احساس صدای زنگ در گوش -	
راش یا کهیر بر روی سطح پوست -	
احساس گیجی، افسردگی، اختلال خواب و دیدن کابوس‌های شبانه -	
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آیا در هنگام مصرف تاکرولیموس می‌توانم باردار شوم؟ 
• بلـه، بـا مشـورت پزشـک و تنظیـم سـایر داروهـا می‌توانیـد بـاردار شـوید. تاکرولیمـوس در 	

بـارداری منعـی نـدارد و کـم خطر اسـت.

دلیل احساس تشنگی زیاد من پس از مصرف تاکرولیموس چه می‌تواند باشد؟
• به دنبال مصرف تاکرولیموس، قند خون می‌تواند افزایش یابد. 	
• احسـاس تشـنگی زیـاد، خشـکی دهان، تکـرر در دفـع ادرار، احسـاس بوی میـوه در تنفس، 	

احسـاس خسـتگی و یـا کاهـش اشـتها، می‌توانـد از علائـم ابتال به دیابت باشـد. 
• در صورت مشاهده هر کدام از این علائم به پزشک خود اطلاع دهید. 	

مایکـوفنولات )سل‌سپـت، مایفـورتیک(

مایکوفنولات بوسـیله شـرکت‌های دارویی مختلفی تولید شـده و دارای اسـامی مختلفی می‌باشد. 
این دارو با نام سل سپت، سیتوگان یا سوپریمون به صورت کپسول و قرص در مقادیر 250 و 500 
میلی گرم و با نام مایفورتیک به صورت قرص در مقادیر 180 و 360 میلی گرم موجود می‌باشد. 

چگونه باید مایکوفنولات را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• مایکوفنولات دوبار در روز و معمولا در ساعت‌های۶ صبح و ۶ شب مصرف می‌شود. 	
• دارو باید هرروز مطابق برنامه و در ساعات مشخص شده مصرف شود. 	
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• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز نباید مصرف کنید. 	
• مصرف مایکوفنولات با غذا می‌تواند عوارض گوارشی ناشی از این دارو را کم کند. 	
• کپسول‌ها را باز نکنید و قرص‌ها را خرد نکنید. 	
• مراقـب باشـید دسـتتان بـا محتویـات داخل کپسـول‌ها یـا قرص‌های شکسـته شـده، تماس 	

نداشـته باشـد. در صـورت ایـن اتفـاق دسـت‌ها را حتما با آب بشـویید. 
• مایکوفنولات را با دارو‌های آنتی اسید و ترکیبات حاوی آهن مصرف نکنید. 	

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه مصـرف دارو را فرامـوش کردیـد، هـر زمـان در طـول روز به یاد آوردیـد دارو را 	

مصـرف کنیـد، ولـی اگر از زمان مصرف دارو یک روز گذشـته اسـت، پس از بـه خاطر آوردن 
نوبـت فراموش شـده را مصـرف نکنید. 

• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	

در هنگام مصرف مایکوفنولات کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مایکوفنولات می‌تواند عوارض گوارشی زیاد، همانند نفخ شکم، سوزش سر دل و اسهال ایجاد کند. 	
• مصرف این دارو به همراه غذا می‌تواند عوارض گوارشی آن را کاهش دهد.	
• این دارو می‌تواند گلوبول‌های سفید خون و پلاکت‌های شما را کاهش دهد. 	
• در صورت انجام آزمایش خون و مشاهده کاهش گلوبول‌های سفید و پلاکت، دوز داروی شما 	

را کم خواهد شد. 
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف مایکوفنولات، به پزشک خود اطلاع دهید:	

وجود خون در ادرار-	
احساس گیجی یا افتادن روی زمین -	
تب، لرز یا گلودرد-	
خونریزی‌های غیرعادی -	
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آیا در هنگام مصرف مایکوفنولات می‌توانم باردار شوم؟ 
• تمامی خانم‌هایی که در سنین باروری هستند، در فاصله یک هفته قبل از شروع مایکوفنولات باید 	

یک تست بارداری منفی داشته باشند. 
• قبل از شروع مایکوفنولات، در حین مصرف دارو و تا 6 هفته پس از اتمام دوره درمان، باید از دو 	

روش مناسب جلوگیری از بارداری )برای مثال کاندوم و قرص‌های ضد بارداری خوراکی به صورت 
همزمان( استفاده شود.

• در صورتیکه تصمیم برای باردار شدن دارید حتما با پزشک خود مشورت کنید. 	
• در صورتیکه به صورت ناخواسته باردار شدید، به پزشک خود اطلاع دهید. 	

در صورت مشاهده کبودی روی بدن خود چه کاری باید انجام دهم؟ 
• درهنگام مصرف مایکوفنولات انجام آزمایش خون به صورت مرتب به منظور شمارش گلوبول‌های 	

سفید و پلاکت‌های شما توصیه می‌شود. 
• در صورت مشاهده کبودی یا هرگونه خونریزی غیرعادی، به پزشک خود اطلاع دهید. 	
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سیرولیمـوس )راپامیـون(

سیرولیموس به صورت قرص بوده و در مقادیر 1 میلی‌گرم موجود می‌باشد. 

چگونه باید سیرولیموس را مصرف کنم؟
• این دارو به صورت خوراکی و یکبار در روز مصرف می‌شود. 	
• سـیرولیموس می‌توانـد بـا یـا بـدون غذا مصـرف شـود. در تمام روزهـا برای مصـرف آن )با یا 	

بـدون غذا( یک برنامه مشـخص و ثابت داشـته باشـید. 
• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز نباید مصرف کنید. 	
• در صـورت مصـرف همزمـان سـیرولیموس بـا سیکلوسـپورین یـا تاکرولیموس، بیـن مصرف 	

بیـن  باشـد.  فاصلـه  سـاعت   4 حداقـل  سـیرولیموس  و  تاکرولیمـوس  یـا  سیکلوسـپورین 
سـاعت‌های۱۲ تـا ۱ بعدازظهـر، بهتریـن زمـان بـرای مصـرف سـیرولیموس می‌باشـد. 

• در روز خونگیـری بـه منظـور تعییـن سـطح خونی دارو، دوز سـیرولیموس را، پـس از گرفتن 	
نمونـه خون مصـرف کنید.

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه مصـرف دارو را فرامـوش کردیـد، هـر زمـان در طـول روز به یاد آوردیـد دارو را 	

مصـرف کنیـد، ولـی اگر از زمان مصرف دارو یک روز گذشـته اسـت، پس از بـه خاطر آوردن 
نوبـت فراموش شـده را مصـرف نکنید. 

• هرگز دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	
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در هنگام مصرف سیرولیموس، از مصرف کدام فراورده غذایی باید خوداری کنم؟ 
• از مصرف آب گریپ فروت و میوه گریپ فروت در هنگام مصرف سیرولیموس خودداری کنید. 	
• گریـپ فـروت میـزان سـیرولیموس را در خـون افزایـش داده و می‌توانـد باعـث بـروز علائـم 	

ناشـی از سـمیت دارو در بدن شـما شـود. 

در هنگام مصرف سیرولیموس کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• سیرولیموس می‌تواند میزان کلسترول و تریگلیسرید را در خون شما افزایش دهد. همچنین 	

می‌تواند باعث ورود پروتئین در ادرار شما شود. در چند ماه اول شروع درمان با سیرولیموس 
انجام مرتب آزمایش خون و ادرار می‌تواند شما را از بروز این عوارض مطلع سازد. 

• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف سیرولیموس، به پزشک خود اطلاع دهید:	
بروز علائم عفونت مانند تب، لرز، گلودرد -	
سرفه خشک و تنگی نفس-	
ورم صورت و زبان-	
ورم پاها-	
شـواهدی از کاهـش پلاکـت یـا خونریزی، نقـاط قرمزی سـوزنی بر روی پوسـت، مدفوع -	

سـیاه و قیـر مانند و خـون در ادرار
شـواهدی از کاهـش گلوبول‌هـای قرمـز خون بـه صورت احسـاس خسـتگی و ضعف غیر -	

عـادی، احسـاس گیجی و افتـادن روی زمین 
راش‌های جلدی یا کهیر، آکنه -	
سیرولیموس باعث تاخیر در بهبود زخم می‌شود. بنابراین لازم است که بر اساس مشورت -	

با پزشک، دارو مدتی قبل و بعد از اعمال جراحی به صورت موقت قطع شود.

آیا در هنگام مصرف سیرولیموس می‌توانم باردار شوم؟ 
• قبل از شروع مصرف، در هنگام مصرف و تا 12 هفته پس از اتمام سیرولیموس باید از یکی از 	

روش‌های مناسب جلوگیری از بارداری استفاده شود. در مورد استفاده از قرص‌های ضدبارداری 
یا استفاده از روش‌های دیگر با پزشک خود مشورت کنید. 

• در صورتیکه تصمیم برای باردار شدن دارید حتما با پزشک خود مشورت کنید. در صورت 	
تصمیم به بارداری باید داروی سیرولیموس شما تغییر یابد.

• در صورتیکه به صورت ناخواسته باردار شدید، به پزشک خود اطلاع دهید. 	
• در مورد نحوه‌ی مصرف دارو در آقایانی که قصد فرزندآوری دارند، از پزشک خود کمک بخواهید.	
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در صورت مشاهده کبودی روی بدن خود چه کاری باید انجام دهم؟ 
• درهنـگام مصـرف سـیرولیموس انجـام آزمایـش خـون بـه صورت مرتـب به منظور شـمارش 	

گلوبول‌هـای سـفید و پلاکت‌هـای شـما توصیـه می‌شـود. 
• در صورت مشاهده کبودی یا هرگونه خونریزی غیرعادی، به پزشک خود اطلاع دهید. 	

اورولیمـوس )سرتیـکان(
ایـن دارو بـه صـورت قـرص بـوده و در 
مقادیـر 0/25، 0/5، 0/75، ۱ میلی‌گـرم 

می‌باشـد.  موجـود 

چگونه باید اورولیموس را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• دارو باید هرروز مطابق برنامه و در ساعات مشخص شده با فاصله مشخص از وعده‌های غذایی 	

مصرف شود. این کارکمک می‌کند که همواره سطح ثابتی از دارو در بدن شما وجود داشته باشد. 
• بین مصرف دو مقدار دارو در روز، باید 12 ساعت فاصله باشد. 	
• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز مصرف نکنید. 	
• قرص‌ها به صورت کامل و با یک لیوان آب بلعیده شوند. 	
• قرص‌ها شکسته، خرد یا جویده نشوند. 	
• از مصرف قرص‌های شکسته یا خرد شده خودداری نمایید. 	
• به قرص‌های شکسته و خرد شده دست نزنید و از تماس با آنها خودداری کنید. 	
• گرفتن نمونه خونی باید همیشه قبل از مصرف دوز صبحگاهی دارو انجام شود. ابتدا نمونه 	

خون از شما گرفته شده سپس شما می‌توانید دوز صبحگاهی داروی خود را مصرف کنید. 
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اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	

• در صورتیکـه مصـرف دارو را فرامـوش کردیـد، هـر زمـان در طـول روز به یاد آوردیـد دارو را 	
مصـرف کنیـد، ولـی اگر از زمان مصرف دارو یک روز گذشـته اسـت، پس از بـه خاطر آوردن 

نوبـت فراموش شـده را مصـرف نکنید.

• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	

در هنگام مصرف اورولیموس، از مصرف کدام فراورده غذایی باید خوداری کنم؟ 
• از مصرف آب گریپ فروت و میوه گریپ فروت در هنگام مصرف اورولیموس خودداری کنید. 	

• گریـپ فـروت میـزان اورولیمـوس را در خون افزایـش داده و می‌تواند باعث بروز علائم ناشـی 	
از سـمیت دارو در بدن شـما شود. 

در هنگام مصرف اورولیموس کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف اورولیموس می‌تواند عوارض متعددی به دنبال داشته باشد. 	

• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف اورولیموس، به پزشک خود اطلاع دهید:	

زخم‌های دهانی، خشکی دهان، التهاب در دهان، صورت، زبان، حلق و گلو-	

اسهال-	

تب، لرز، افزایش خلط، گوش درد-	

افزایش فشار خون-	

ورم پاها، صورت و زبان-	

کم خونی، کاهش تعداد گلوبول‌های سفید، کاهش تعداد پلاکت‌ها -	

احساس ضعف و خستگی -	

تنگی نفس، سرفه خشک-	
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مشـاهده علائـم واکنـش آلرژیـک : جـوش، خـارش، قرمـزی پوسـت و ورم، تـاول، کنده -	
شـدن پوسـت بـا یا بـدون تب

دیر خوب شدن زخم‌ها-	

کبودی در روی پوست و خونریزی از قسمت‌های مختلف بدن -	

آیا در هنگام مصرف اورولیموس می‌توانم باردار شوم؟ 
• نه. در هنگام مصرف اورولیموس باید از روش‌های مناسب جلوگیری از بارداری استفاده شود 	

و این جلوگیری تا دو ماه پس از قطع مصرف دارو نیز ادامه داشته باشد. 

آزاتیوپرین )ایموران، آزارام(

این دارو به صورت قرص بوده و در مقادیر 50 میلی‌گرم موجود می‌باشد. 

چگونه باید آزاتیوپرین را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• مصرف این دارو در دو مقدار روزانه می‌تواند از عوارض گوارشی دارو کم کند. 	
• مصرف این دارو بعد از غذا می‌تواند از عوارض گوارشی دارو کم کند. 	
• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز نباید مصرف کنید. 	
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اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه مصـرف دارو را فرامـوش کردیـد، هـر زمـان در طـول روز به یاد آوردیـد دارو را 	

مصـرف کنیـد، ولـی اگر از زمان مصرف دارو یک روز گذشـته اسـت، پس از بـه خاطر آوردن 
نوبـت فراموش شـده را مصـرف نکنید.

• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	

آیا می‌توانم داروهایی که پزشکان دیگر برایم تجویز کرده اند را مصرف کنم؟ 
• بـه علـت تداخـل بسـیاری از داروهـا بـا آزاتیوپریـن، از مصرف کـردن هرگونـه داروی جدید 	

بـدون مشـورت با پزشـک خـود، خـودداری نمایید.
• قبـل از مصـرف آسـپیرین، رقیـق کننده‌هـای خون، سـیر، جینسـینک و جینکـو )موجود در 	

دارو‌هـای جینکوتیـدی و ژریاتریـک فارماتـون( ، ایبوپروفن، ژلوفـن و دارو‌های ایـن خانواده، 
دارو‌هـای مسـکن و ویتامیـن ای حتمـا با پزشـک خود مشـورت کنید. 

• در زمـان مصـرف آزاتیوپرین از مصرف دارو‌های پایین آورنده اسـید اوریـک مانند آلوپورینول 	
و فبوکسوسـتات خودداری کنید. 

در هنگام مصرف آزاتیوپرین کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف آزاتیوپرین می‌تواند عوارض متعددی به دنبال داشته باشد. 	
• مصرف این دارو می‌تواند خطر ایجاد بدخیمی و بیماری‌های عفونی را افزایش دهد. 	
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف آزاتیوپرین، به پزشک خود اطلاع دهید:	

مشـاهده علائـم واکنـش آلرژیـک: کهیـر، خـارش، جـوش، قرمزی پوسـت، تـورم، تاول، -	
کنـده شـدن پوسـت بـا یا بـدون تب

ناراحتی معده، تهوع، استفراغ، اسهال، بی‌اشتهایی-	
ریزش مو-	
زخم دهانی، درد یا سختی هنگام بلع -	
کاهش گلبول سفید و پلاکت خون-	
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مشاهده علائم عفونت : تب 38 درجه و بالاتر، لرز، گلودرد، گوش درد، سرفه، افزایش و تغییر رنگ -	
خلط، درد در هنگام ادرار کردن، زخم‌های دهانی، دیر خوب شدن زخم‌ها، خارش و درد مقعد

احساس خستگی و ضعف زیاد -	
کبودی روی پوست و خونریزی از قسمت‌های مختلف بدن -	
تعریق شبانه -	
کاهش وزن زیاد در مدت کوتاه -	
بی حسی یا سردی انگشتان-	

آیا در هنگام مصرف آزاتیوپرین می‌توانم باردار شوم؟ 
• بله، در هنگام مصرف آزاتیوپرین باید از روش‌های مناسب جلوگیری از بارداری استفاده شود. در 	

مورد استفاده از قرص‌های ضدبارداری یا استفاده از روش‌های دیگر با پزشک خود مشورت کنید.  

پردنیـزولون

این دارو به صورت قرص بوده و در مقادیر 5 و 50 میلی‌گرم موجود می‌باشد. 
دقت شود که به اشتباه به جای قرص 5 میلی گرم، قرص 50 میلی گرم استفاده نشود. 

چگونه باید پردنیزولون را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• به جهت جلوگیری از درد و احساس ناراحتی در معده بهتر است این دارو با غذا و یا شیر مصرف شود. 	
• برای اینکه پردنیزولون خواب شما را بهم نریزد، آن را صبح‌ها مصرف کنید. 	
• مقدار مصرف پردنیزولون به مرور زمان کاهش پیدا می‌کند. تعداد قرص‌ها را مطابق دستور 	

پزشک مصرف کنید. 
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اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• بدون مشورت با پزشک مقدار دارو را دو برابر نکنید و از مصرف قرص اضافه خودداری کنید. 	

در هنگام مصرف پردنیزولون کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف پردنیزولون می‌تواند عوارض متعددی به دنبال داشته باشد. 	
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف پردنیزولون، به پزشک خود اطلاع دهید:	

-	 مدفوع خونی، سیاه و چسبنده 
-	 گیجـی، هیجانزدگـی بیـش از حـد و بـی قـراری، احسـاس سـرحال بودن بیـش از حد و 

بـه صـورت غیـر عادی، احسـاس افسـردگی یـا تغییر مـدام خلق و خـو، اختاللات خواب
-	 درد چشم، کاهش یا تاری دید، بیرون زدگی چشم 
-	 تب، گلودرد، عطسه، سرفه و علائم دیگر عفونت 
-	 زخمی که ایجاد شده و خوب نمی‌شود 
-	 تکرر ادرار، احساس تشنگی مداوم که می‌تواند به علت افزایش قند خون باشد.
-	 اختلالات قاعدگی، افزایش رشد مو به صورت غیرعادی در صورت یا نقاط دیگر بدن 
-	 هرگونـه تغییـر در پوسـت بـدن ماننـد آکنه، جـوش، خطوط قرمـز رنگ بر روی پوسـت، 

نازک و براق شـدن پوسـت 
-	 درد معده 
-	 ورم پاها 
-	 خونریزی‌های غیرعادی و ایجاد نقطه‌های قرمز روی پوست 
-	 احساس خستگی زیاد و ضعف 
-	 افزایش وزن / کاهش وزن ؛ افزایش یا کاهش اشتها
-	 گرفتگی و انقباض عضلانی 
-	 گرد شدن و ورم صورت 

در صورت ایجاد عارضه با پردنیزولون، آیا می‌توانم مصرف آن را به یکباره قطع کنم؟ 
• مصرف داروی پردنیزولون را به هیچ وجه یکباره قطع نکنید. 	
• دوز دارو باید به آهستگی کاهش داده شود تا بدن شما بتواند به تغییر دوز عادت کند. 	
• برای کاهش دوز پردنیزولون حتما مطابق دستور پزشک خود عمل کنید.	
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در زمان مصرف پردنیزولون کدامیک از مواد خوراکی را نباید مصرف کنم؟ 
• الکل می‌تواند خطر ایجاد عوارض ناشی از پردنیزولون را افزایش دهد. 	
• در زمان مصرف پردنیزولون از نوشیدن ترکیبات حاوی الکل خودداری کنید.	

آیا در هنگام مصرف پردنیزولون می‌توانم باردار شوم؟ 
• بله. دارو در بارداری کم خطر است.	

آیا دارو‌های دیگر را همزمان با پردنیزولون می‌توانم مصرف کنم؟
• بین مصرف پردنیزولون و دارو‌های کاهنده اسید معده )شربت یا قرص آلومینیوم- ام جی یا 	

قرص رانیتیدین( حداقل 2 ساعت فاصله بگذارید. 

کـوتریموکسـازول
)تریمتوپریم/سولفامتوکسازول، باکتریم(

ــر  ــوده و در مقادی ــرص ب ــورت ق ــه ص ــن دارو ب ای
می‌باشــد.  موجــود  میلی‌گــرم   80/400

چرا کوتریموکسازول برای من تجویز می‌شود؟ 
• کوتریموکسـازول یـک داروی ترکیبـی شـامل دو آنتی بیوتیک می‌باشـد و جهت جلوگیری از 	

ایجـاد نوعـی از عفونـت ریه با نـام PJP و عفونت ادراری برای شـما تجویز می‌شـود.
• ایـن نـوع عفونـت ریـه در بیمـاران دریافـت کننـده کلیـه پیونـدی به علـت سیسـتم ایمنی 	

تضعیـف شـده آنهـا اتفـاق می‌افتد. 
• در صـورت حساسـیت بـه ایـن دارو و یا دارو‌های دیگری که شـباهت سـاختمانی بـا این دارو 	

دارنـد، به پزشـک خود اطالع دهید. 
• در صورت ابتلا به بیماری فاویسم به پزشک خود اطلاع دهید. 	
• حداقـل زمانـی کـه دارو بایـد مصـرف شـود تـا یـک سـال پـس از پیونـد می‌باشـد. ادامـه‌ی 	

درمـان بـا دارو بـر اسـاس نظـر پزشـک معالـج می‌باشـد.
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چگونه باید کوتریموکسازول را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• در هنگام مصرف این دارو، حداقل یک لیوان آب مصرف کنید. 	
• کوتریموکسازول حداقل به مدت یکسال باید مصرف شود. 	
• تعداد قرص‌ها کمتر یا بیشتر از آنچه دستور پزشک است، مصرف نشود. 	

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه بـه زمـان مصرف نوبت بعـدی دارو نزدیک باشـد، پس از به خاطـر آوردن نوبت 	

فرامـوش شـده را مصرف نکنید. 
• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه روزانـه یکبـار ایـن دارو را مصـرف می‌کنیـد، در صورتـی دوز فرامـوش شـده را 	

مصـرف کنیـد کـه بیـن مصـرف قرص‌هـا حداقـل 10 تـا 12 سـاعت فاصله وجود داشـته باشـد. 

در هنگام مصرف کوتریموکسازول کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف کوتریموکسازول می‌تواند عوارضی به دنبال داشته باشد. 	
• در صـورت مشـاهده هـر کدام از عـوارض زیر بـه دنبال مصرف کوتریموکسـازول، به پزشـک 	

خود اطالع دهید:
-	 کم خونی یا اختلالات خونی دیگر مثل کاهش گلبول های سفید
-	 واکنش‌های حساسیتی، جوش و خارش پوستی، افزایش حساسیت پوست به نور آفتاب 
-	 کبودی و خونریزی‌های غیرعادی
-	 تب، لرز، گلودرد
-	 کمردرد، درد عضلات، درد مفاصل 
-	 افزایش پتاسیم خون
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در زمان مصرف کوتریموکسازول کدامیک از مواد خوراکی را نباید مصرف کنم؟ 
• الکل می‌تواند خطر ایجاد عوارض ناشی از کوتریموکسازول را افزایش دهد. 	

آیا در هنگام مصرف کوتریموکسازول می‌توانم باردار شوم؟ 
• در صورتیکه تصمیم برای باردار شدن دارید حتما با پزشک خود مشورت کنید. 	
• در صورتیکه به صورت ناخواسته باردار شدید، به پزشک خود اطلاع دهید. 	

والگـانسیکـلوویر
)ولسایت، سایتوبایوویر(

این دارو به صورت قرص بوده و در مقادیر450 میلی‌گرم موجود می‌باشد. 

چرا والگانسیکلوویر برای من تجویز می‌شود؟ 
• والگانسـیکلوویر یـک داروی ضـد ویـروس می‌باشـد و جهـت پیشـگیری و درمـان عفونـت 	

ویروسـی ناشـی از سـایتومگالوویروس بـرای شـما تجویـز شـده اسـت. 

چگونه باید والگانسیکلوویر را مصرف کنم؟
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• قرص‌ها را نشکنید و خرد نکنید. 	
• دوز روزانه دارو را با شام مصرف کنید. اینکار به افزایش جذب والگانسیکلوویر کمک می‌کند. 	
• دارو را بیشتر یا کمتر از دوز‌های تجویز شده توسط پزشک، مصرف نکنید و هیچ دوزی را حذف نکنید. 	
• طول مدت مصرف دارو بسته به نظر پزشک بین 3 تا 6 ماه می‌باشد.	



راهنمـای بیمـاران پیـوند کلیـه

40

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه بـه زمـان مصرف نوبت بعـدی دارو نزدیک باشـد، پس از به خاطـر آوردن نوبت 	

فرامـوش شـده را مصرف نکنید. 
• دوز دارو را دو برابر نکنید و از دوز اضافه استفاده نکنید. 	

در هنـگام مصـرف والگانسـیکلوویر کـدام عارضـه دارویی ممکن اسـت برای 
مـن ایجاد شـود؟ 

• مصرف والگانسیکلوویر می‌تواند عوارض متعددی به دنبال داشته باشد. 	
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف والگانسیکلوویر، به پزشک خود اطلاع دهید:	

-	 علائـم ابتال بـه عفونـت و کاهـش گلوبول‌های سـفید: تـب، لرز، سـرفه، گلـودرد، درد در 
هنگام خـروج ادرار 

-	 علائـم کاهـش تعداد پلاکتهـا: خونریـزی، کبودی، نقـاط قرمز رنگ روی پوسـت، مدفوع 
سـیاه و چسـبنده، خون در ادرار 

-	 علائـم کاهـش تعـداد گلوبول‌های قرمز: احسـاس ضعف و خسـتگی بیش از انـدازه، غش 
کـردن یا افتادن روی زمین، احسـاس سـرگیجه، زخم‌هـای دهانی 

-	 تشنج 
-	 ضایعات پوستی، احساس خارش در دست و پا 
-	 سرگیجه و عدم تعادل در هنگام راه رفتن 
-	 اسهال، تهوع و استفراغ، درد معده 

در صورت مشاهده کبودی بر روی پوست چه کاری باید انجام بدهم؟
• در هنـگام مصـرف ایـن دارو شـمارش سـلول‌های خونـی، گلوبول‌هـای سـفید، گلوبول‌هـای 	

قرمـز و پلاکتهـا، بایـد بـه صـورت مرتب انجام شـود. 
• در صورت مشاهده کبودی و خونریزی‌های غیرعادی حتما به پزشک خود اطلاع دهید. 	
• مراقب هرگونه ضربه یا ایجاد بریدگی روی بدن خود باشید. 	

آیا در هنگام مصرف والگانسیکلوویر می‌توانم باردار شوم؟ 
• این دارو می‌تواند به جنین آسیب رساند.	
• والگانسیکلوویر می‌تواند باعث کاهش تولید اسپرم در آقایان شود. 	
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• در صورتیکه تصمیم برای باردار شدن دارید حتما با پزشک مشورت کنید. 	
• در صورتیکه به صورت ناخواسته شما یا همسرتان باردار شدید، به پزشک اطلاع دهید.	
• تمامـی بیمـاران دریافـت کننـده پیونـد کلیه )هـر دو جنس( در زمـان مصرف ایـن دارو باید 	

از یـک روش جلوگیـری از بارداری مناسـب اسـتفاده کنند. 
• آقایـان دریافـت کننـده کلیـه پیونـدی پس از متوقـف کردن مصرف ایـن دارو نیـز حداقل تا 	

90 روز بایـد از کاندوم اسـتفاده کنند. 
• در زمان مصرف والگانسیکلوویر شیردهی ممنوع می‌باشد. 	

فلـوکونـازول 

این دارو به صورت کپسول بوده و در مقادیر 50، 100، 150 و 200 میلی‌گرم موجود می‌باشد. 

چرا فلوکونازول برای من تجویز می‌شود؟ 
• فلوکونـازول یـک داروی ضدقـارچ می‌باشـد و جهـت پیشـگیری از عفونـت ناشـی از قارچ‌هـا 	

برای شـما تجویز شـده اسـت. 

چگونه باید فلوکونازول را مصرف کنم؟ 
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• برای گرفتن بهترین نتیجه از مصرف این دارو، دوز‌های روزانه دارو را فراموش نکنید. 	
• دارو باید هرروز مطابق برنامه و در ساعات مشخص شده توسط پزشک مصرف شود. 	
• در صورت احساس درد در معده، کپسول‌ها را با غذا مصرف کنید. 	
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اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه بـه زمـان مصرف نوبت بعـدی دارو نزدیک باشـد، پس از به خاطـر آوردن نوبت 	

فرامـوش شـده را مصرف نکنید. 
• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	
• مصرف دارو را قطع نکنید و دوز آنرا تغییر ندهید. 	

در هنگام مصرف فلوکونازول، از مصرف کدام فرآورده غذایی باید خوداری کنم؟ 
• از مصرف آب گریپ فروت و میوه گریپ فروت در هنگام مصرف فلوکونازول خودداری کنید.	
• از مصرف خوراکی‌ها و نوشیدنی‌های حاوی الکل خودداری کنید. 	

در هنگام مصرف فلوکونازول کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف فلوکونازول می‌تواند عوارضی به دنبال داشته باشد. 	
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف فلوکونازول، به پزشک خود اطلاع دهید:	

-	 سردرد
-	 درد شکم یا معده درد شدید
-	 اسهال آبکی 
-	 مشـاهده علائـم واکنـش آلرژیـک: جوش‌های پوسـتی، کهیر، خـارش، تاول، قرمز شـدن 

رنـگ پوسـت، تـورم، کنده شـدن پوسـت با یـا بدون تـب، احسـاس تنگی نفس



زندگـی پـس از پیـوند کلیـه

43

فامـوتیدیـن 

این دارو به صورت قرص بوده و در مقادیر 20 و 40 میلی‌گرم موجود می‌باشد. 

چرا فاموتیدین برای من تجویز می‌شود؟ 
• و 	 متوقف می‌کند  را  اسید معده  ترشح  آنتی هیستامین می‌باشد که  داروی  فاموتیدین یک 

جهت پیشگیری و درمان زخم‌های معده و روده و سوزش سردل برای شما تجویز شده است. 

چگونه باید فاموتیدین را مصرف کنم؟
• این دارو به صورت خوراکی مصرف می‌شود. 	
• دارو به همراه آب بلعیده شود. 	
• اگر فاموتیدین فقط یکبار در روز مصرف می‌شود، قبل از خواب مصرف شود. 	
• دارو را بیشتر یا کمتر از تعداد دفعات تجویز شده در روز نباید مصرف کنید. 	
• در صـورت ایجـاد درد معـده بـه دنبـال مصـرف دارو، مصـرف آن با غـذا می‌توانـد درد معده 	

را کاهـش دهد. 

اگر مصرف داروی خود را فراموش کنم، چه کاری باید انجام دهم؟ 
• پس از به خاطر آوردن بلافاصله نوبت فراموش شده را مصرف کنید. 	
• در صورتیکـه بـه زمـان مصرف نوبت بعـدی دارو نزدیک باشـد، پس از به خاطـر آوردن نوبت 	

فرامـوش شـده را مصرف نکنید. 
• دوز دارو را دو برابر نکنید و دارو را مطابق برنامه همیشگی مصرف کنید. 	
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در هنگام مصرف فاموتیدین، از مصرف کدام فراورده غذایی باید خوداری کنم؟ 
• نوشیدن الکل و کشیدن سیگار می‌تواند سوزش سردل و درد معده را تشدید کند. 	
• در زمـان مصـرف ایـن دارو از مصـرف خوراکی‌هـا و نوشـیدنی‌های حـاوی الـکل خـودداری 	

کنید و سـیگار نکشـید. 

آیا می‌توانم داروهایی که پزشکان دیگر برایم تجویز کرده اند را مصرف کنم؟ 
• از مصـرف آسـپیرین، ایبوپروفـن، ژلوفـن و سـایر دارو‌هـای مشـابه، دارو‌های ضـد درد، رقیق 	

کننده‌هـای خـون، سـیر، جینسـینگ یـا جینکـو )موجـود در قرص‌هـای جینکوتیـدی و 
ژریاتریـک فارماتـون( و ویتامیـن‌ای، بـدون مشـورت بـا پزشـک خـودداری نماییـد.

در هنگام مصرف فاموتیدین کدام عارضه دارویی ممکن است برای من ایجاد شود؟ 
• مصرف فاموتیدین می‌تواند عوارضی به دنبال داشته باشد. 	
• در صورت مشاهده هر کدام از عوارض زیر به دنبال مصرف فاموتیدین، به پزشک خود اطلاع دهید:	

-	 یبوست / اسهال سیاه و چسبنده
-	 خستگی / احساس سرگیجه در هنگام ایستادن 
-	 سردرد، بی خوابی 
-	 درد‌های مفصلی و عضلانی
-	 تهوع 
-	 خشکی دهان
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رژیم غذایی و تغذیه سالم پس از پیوند

رژیـم غذایـی و تغدیـه در مراقبـت روزانـه بیمـاران پیونـدی اهمیـت ویـژه‌ای دارد. بـرای حفـظ 
سالمت شـما و کلیـه پیونـدی، تیـم پیوند به شـما رژیـم غذایی متعـادل، کم نمک، کـم چربی، 

و کـم کلسـترول توصیـه می‌کند.
برخـی از دارو‌هـای شـما موجـب افزایـش اشـتها، افزایـش قنـد خـون و احتبـاس آب در بـدن 
می‌شـود، بـه همیـن دلیـل دنبـال کـردن رژیم غذایـی و شـیوه زندگی سـالم بـرای افزایش عمر 

کلیـه پیونـدی و سالمت قلبـی توصیـه می‌شـود. 

رژیـم غذایـی شـما برحسـب عملکـرد کلیـه، مـدت زمـان سـپری شـده از پیونـد، وقایـع پس از 
پیونـد نظیـر عفونـت یـا رد پیوند و سـایر شـرایط جسـمی شـما در سـیر زمـان متفـاوت خواهد 
بـود. بـه طـور مثـال در صـورت عملکـرد مناسـب کلیـه بلافاصله پـس از پیونـد در مـاه اول نیاز 
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بـه مصـرف پروتئیـن بالاتـری وجـود دارد و مصـرف گوشـت قرمـز توصیـه می‌شـود ولـی پس از 
ماه‌هـای اول رژیـم بـا میـزان پروتئیـن متعادل، کالـری کمتر و مصرف سـبزیجات بیشـتر توصیه 

می‌شـود.
مراقـب اضافـه وزن و چـاق شـدن مفـرط بعـد از پیونـد باشـید. از مصـرف غذا‌هـای پـر کالـری 

)چـرب و شـیرین( اجتنـاب کنیـد.

آیا می‌توانم گوشت قرمز بخورم؟

• گوشـت قرمـز بـه دلیل بـالا بودن مقـدار چربی اشـباع و کلسـترول باید به صـورت محدود و 	
حـدود ۲ تا ۳ بـار در هفته مصرف شـود.

• مقـدار مصـرف هـر فرد بـر اسـاس وزن او تعیین می‌شـود ولی بـرای یک فرد متوسـط مقدار 	
توصیـه شـده مصرف گوشـت‌ها در روز حـدود ۱۲۰ تا ۱۵۰ گرم می‌باشـد.

• مصرف گوشت به مقدار توصیه شده، باعث بالا رفتن کراتینین شما نمی‌شود. 	
• باید از گوشت‌های بدون چربی استفاده شود. 	
• بهتریـن نـوع طبـخ گوشـت پختـن آن در آب اسـت. زیرا هم کبـاب کردن و هم سـرخ کردن 	

باعث تشـکیل مواد مضر و گاه سـرطان زا می‌شـود. 
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چه میزان گوشت پرنده‌ها و ماهی می‌توانم بخورم؟ آیا فرقی بین گوشت بوقلمون 
و شتر مرغ با سایر گوشت‌ها است؟

• بهتـر اسـت هفتـه ای دو بـار از ماهـی در وعده‌هـای غذایـی اسـتفاده شـود. مصـرف بیشـتر 	
ماهـی و سـبزیجات در سـبد غذایـی جهت شـما مناسـب اسـت.

• در سایر روز‌های هفته می‌توان از گوشت‌های پرنده‌ها استفاده کرد. 	
• هنگام مصرف پرنده‌ها باید پوست و چربی آنها گرفته شود.	
• گوشت شترمرغ چربی کمتری نسبت به گوشت مرغ دارد.	
• گوشت بوقلمون و مرغ از نظر تغذیه ایی با هم تفاوت چندانی ندارند.	
• مصرف حداکثر ۴ عدد تخم مرغ در هفته مجاز است.	

چه میزان حبوبات می‌توانم بخورم؟

• هـر نصـف لیـوان حبوبـات پخته مقـدار پروتئینـی برابر با 30 گـرم گوشـت دارد ولی کیفیت 	
پروتئیـن آن کمی پایین تر از گوشـت اسـت. 

• همچنین حبوبات حاوی مقادیر بالائی از فیبر، پتاسیم و فسفر هستند. 	
• می‌توان حبوبات را ۳ تا ۴ وعده در هفته استفاده کرد.	
• حبوبـات را از شـب قبـل خیـس کنیـد. آب را دور ریخته و به صورت جداگانه بپزید و سـپس 	

بـه غذا اضافـه کنید.
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آیا می‌توانم آبگوشت، کله پاچه و جگر بخورم؟
• در مـورد مصـرف کله پاچه جگر دل و سـایر گوشـت‌های احشـا بـه دلیل مقدار بـالای چربی 	

اشـباع، کلسـترول و پوریـن توصیه به عدم مصرف می‌شـود.
• مصـرف آبگوشـت )پختـه شـده بـا گوشـت، نخـود و لوبیـا سـیب زمینـی و گوجه فرنگـی( در 	

صورتیکـه بـا گوشـت بـدون چربـی باشـد و مقـدار مصـرف گوشـت قرمـز در محـدوده مقـدار 
توصیـه شـده باشـد منعی نـدارد.

آیا می‌توانم بستنی بخورم؟
• و 	 کلسیم  مقدار  بستنی  لیوان  هر 

فسفری برابر با یک لیوان شیر دارد، 
ولی محتوای چربی و شکر بالائی دارد. 

• بسـتنی مصرف شـده باید پاستوریزه 	
باشـد. در صـورت تمایـل بـه مصرف 
بسـتنی سـنتی از انـواع بهداشـتی و 

پاسـتوریزه آن اسـتفاده شود. 
• از مصرف بستنی‌های سنتی غیر پاستوریزه و بستنی‌های نرم ماشینی پرهیز شود. 	
• در صورت تمایل به مصرف بستنی بهتر است از انواع غیر شکلاتی و بدون رنگ‌های غذایی استفاده شود. 	
• در صورت وجود چاقی یا دیابت باید مصرف بستنی باید محدود شود.	

آیا می‌توانم لبنیات محلی بخورم؟
• لبنیات مصرفی باید کم چرب و پاستوریزه باشد.	
• لبنیات محلی غیر پاستوریزه و پر چرب هستند و بهتر است مصرف نشوند.	
• در صورت تمایل می‌توانید از ماست کم چرب محلی استفاده کنید.	
• شیر محلی را حتما به مدت ۲۵ دقیقه کاملا بجوشانید و سپس استفاده نمایید.	
• پنیر مصرفی باید پاستوریزه و کم نمک باشد. بهتر است از انواع کم چرب تر آن استفاده شود. 	
• به هیچ وجه از پنیر غیر پاستوریزه استفاده نکنید.	
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آیا می‌توانم شیرینی بخورم؟
• دارو‌های سرکوب ایمنی بویژه در اوایل پیوند و با دوز بالا می‌توانند باعث ایجاد دیابت شوند. 	

بنابراین رعایت رژیم غذایی با قند پایین می‌تواند به جلوگیری از ابتلای شما به دیابت کمک کند.
• با توجه به خطرات افزایش وزن و ایجاد دیابت پس از پیوند، مصرف شیرینی جات به دلیل 	

محتوای شکر و چربی بالا باید محدود باشد )خصوصا در افراد مبتلا به چاقی یا دیابت(
• مصرف شیرینی جات به طور مستقیم باعث بالا رفتن کراتینین نمی‌شود، ولی به دلیل بالا بردن قند 	

خون، در دراز مدت می‌تواند باعث کاهش عملکرد کلیه )خصوصا در افراد دیابتیک( شود. 

آیا می‌توانم غذای سرخ کردنی بخورم؟
• بـه طور کلـی باید مصـرف هرگونـه چربی 	

محدود باشـد. 
• از سـرخ کـردن مـواد غذایی تا حـد امکان 	

خـودداری کنیـد ولی تفـت دادن مختصر 
غذاها منعـی ندارد.

• از 	 در صـورت سـرخ کـردن غـذا حتمـا 
اسـتفاده شـود. کردنـی  روغـن سـرخ 

• مصـرف هرگونـه چربـی اشـباع و ترانـس 	
)ماننـد روغن‌هـای جامد و حیوانـی، دنبه، 
کـره، مارگاریـن و ...( بایـد تـا حـد امکان 

شـود.  محدود 
• از بیـن روغن‌هـای گیاهـی مایـع، بهتـر اسـت از روغـن زیتـون، کلـزا )کانـولا(، تخـم کتـان، 	

کنجـد، و هسـته انگـور بیشـتر از روغـن سـویا، ذرت و آفتابگـردان اسـتفاده شـود.
• روغن کنجد محتوای اگزالات بالایی دارد و در افراد با سابقه سنگ کلیه توصیه نمی‌شود.	
• در صورت تمایل به مصرف سس، مصرف سس‌های سالاد کم چرب توصیه می‌شود.	
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آیا می‌توانم فست فود )Fast Food( بخورم؟
• کلیـه فسـت فودها حاوی چربی اشـباع و 	

نمـک زیادی هسـتند و باید مصـرف آنها 
محدود شـود. 

• استفاده از سوسیس و کالباس ممنوع است.	
• در 	 فودهـا، خصوصـا  فسـت  اسـتفاده  از 

آنهـا  غذائـی  بهداشـت  کـه  مکان‌هایـی 
شـود.  پرهیـز  نیسـت،  مطمئـن 

• در صورت تمایل به مصرف پیتزا موارد زیر را در نظر بگیرید:	
-	 از پیتزاهایی استفاده شود که سوسیس، کالباس، ژامبون، سالامی، پپرونی ندارند.
-	 همراه آن سالاد با بهداشت مناسب استفاده شود.
-	 در صورت امکان درخواست کنید تا غذای شما کم نمک تهیه شود.
-	 از برش‌های کم پیتزا استفاده کنید )۲ تا ۳ برش(

از چه میوه‌ها و سبزیجاتی و به چه میزان می‌توانم استفاده کنم؟
• مصـرف میوه‌هـا و سـبزیجات در بیمـاران 	

پیونـد کلیـه بـا عملکـرد کلیـه طبیعـی 
بلامانـع اسـت، ولـی از آنجایی کـه مصرف 
بیـش از انـدازه میوه‌هـا هـم می‌تواند باعث 
چاقی شـود، لـذا مقدار مجاز مصـرف میوه 
گرفتـه  نظـر  در  واحـد  روز حـدود 4  در 
البتـه بسـته بـه وزن فـرد  می‌شـود کـه 
ممکـن اسـت کمـی بیشـتر یـا کمتر باشـد.
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• هر واحد میوه برابر است با یکی از موارد زیر:	
-	 نصف لیوان آب میوه تهیه شده در منزل
-	 یک عدد سیب کوچک
-	 یک عدد پرتقال کوچک 
-	 دو عدد نارنگی کوچک
-	 نصف یک لیمو شیرین متوسط
-	 یک عدد آلو متوسط، یک عدد هلو یا شلیل کوچک
-	 یک لیوان هندوانه، خربزه، طالبی یا گرمک خرد شده
-	 100 گرم زرد آلو
-	 یک عدد خرمالوی متوسط
-	 نصف یک انار متوسط
-	 سه عدد خرما
-	 یک عدد گلابی متوسط
-	 نصف یک کیوی متوسط
-	 نصف یک موز متوسط
-	 دو عدد انجیر خشک
-	 در مورد بقیه میوه ها: نصف لیوان میوه‌های ریز یا خرد شده. )جدول ضمیمه۱(

• بـه دلیـل اثـر گریپ فـروت و آب انار بـر متابولیسـم داروها، ایـن میوه‌ها در بیمـاران پیوندی 	
منـع مصرف دارد.

• در صـورت عـدم وجـود دیابـت و تا زمـان عملکرد صحیـح کلیه‌ها، محدودیت خـاص دیگری 	
در مـورد میوه‌ها وجـود ندارد.

• سعی کنید از انواع مختلف میوه‌ها به صورت متعادل استفاده کنید. 	
• مقدار مجاز مصرف سبزی در روز حدود 3 الی 4 واحد است. هر واحد سبزی برابر است با یک 	

لیوان سبزیجات برگی یا نصف لیوان سبزیجات خام خرد شده یا نصف لیوان سبزی پخته. 
• سعی کنید از انواع مختلف سبزیجات به صورت متعادل استفاده کنید.	



راهنمـای بیمـاران پیـوند کلیـه

52

چه میزان در روز باید آب بخورم؟ آیا باید حتما از آب معدنی استفاده کنم؟

• آب مصرفـی شـما بایـد کاملا بهداشـتی باشـد. از نوشـیدن آب چـاه یا هر آبی که از سالمت 	
آن اطمینان نیسـت خودداری شـود. در صورتیکه از سالمت آب آشـامیدنی اصمینان ندارید 

می‌توانید از آب جوشـیده و سـرد شـده، اسـتفاده نمایید.
• در صورت اطمینان از سلامت آب، نیازی به جوشاندن آن نمی‌باشد.	
• در صـورت تمایـل بـه اسـتفاده از آب معدنـی بایـد از سالمت و بهداشـت آن مطمئـن شـد. 	

اصـرار بـه مصـرف آب معدنـی بطری نیسـت.
• در شـرایطی کـه عملکـرد کلیـه پیونـدی شـما مناسـب اسـت، مقـدار آب یـا سـایر مایعـات 	

مصرفـی محدودیتـی نـدارد و می‌توانیـد در زمـان تشـنگی و بـه مقـدار دلخـواه آب یا سـایر 
مایعـات را مصـرف نماید. 

• مصـرف بیـش از حـد آب باعـث پاییـن آمـدن کراتینیـن نمی‌شـود، ولـی مصـرف کـم آب 	
می‌توانـد باعـث افزایـش اوره خـون شـود.

توجـه: در مـواردی کـه دچـار افزایـش کراتینیـن شـده ایـد، مصـرف زیـاد آب می‌توانـد باعـث 
کاهـش سـدیم خـون شـما و گاه ورم انـدام تحتانـی شـود. 
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آیا می‌توانم نوشابه بخورم؟
• در همه افراد، خصوصا افراد مبتلا به چاقی 	

آبمیوه‌های  یا  نوشابه‌ها  مصرف  دیابت،  یا 
حاوی شکر )مانند هر گونه آب میوه پاکتی 
با یا بدون پالپ( باید به شدت محدود شود.

• آبمیوه‌های طبیعی به جای آب میوه‌های صنعتی توصیه می‌شوند.	
• تـا زمانی که عملکرد کلیه شـما مناسـب اسـت، تفاوتـی بین مصرف انواع نوشـابه )کـولا و غیر کولا( 	

وجـود نـدارد، ولـی بـه طـور کلـی بایـد مصـرف نوشـابه‌ها بـه علـت عوارضـی ماننـد چاقی، 
پوکـی اسـتخوان و افزایـش قنـد خون محدود شـود.

• در کلیـه افـراد، خصوصـا افـراد مبتال بـه چاقـی، دیابـت یـا نقـرس، مصـرف دلسـتر و کلیه 	
ماءالشـعیر‌های بـدون الـکل بایـد محـدود باشـد.

• از مصرف مشروبات الکلی به علت تأثیر بر سطح داروها باید پرهیز شود.	

مصرف داروها، عرقیات و چای‌های گیاهی برای من مناسب است؟
• تاثیـر بسـیاری از داروهـا یـا دمنوش‌های 	

گیاهی بر کلیه نا مشـخص اسـت بنابراین 
بهتر اسـت از مصـرف آنها اجتناب شـود.

• در صـورت تمایـل بـه مصـرف دمنوش‌هـا 	
یـا دارو‌های گیاهـی قبل از مصـرف حتما 

با پزشـک خـود مشـورت کنید. 
• مصـرف داروهـا یـا عرقیـات گیاهـی یـا دمنوش‌های حـاوی مـوارد ذیـل ممنوع اسـت: پونه، 	

زنجبیـل، کرفـس، شـیرین بیان، گزنه، زرشـک، جینکو، جنسـینگ، سـیر، اکیناسـه.
• بـه دلیـل احتمـال آلودگـی برخـی داروهـا یـا عرقیـات گیاهی غیـر اسـتاندارد بهتر اسـت از 	

مصـرف آنهـا خودداری شـود. 
• می‌تـوان از چـای سـبز، دم نوش‌هـای گیاهـی )به جز پونـه، زنجبیـل، بابونه و شـیرین بیان( 	

و چـای میـوه‌ای در حد متعادل اسـتفاده نمود.
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چه ادویه هایی می‌توانم به غذای خود اضافه کنم؟

• مصرف زنجبیل به دلیل تداخلات دارویی باید محدود باشد. 	
• از سایر ادویه‌ها در حد متعادل می‌توان استفاده نمود.	

آیا می‌توانم آجیل بخورم؟
• هر 30 گرم مغز مقدار پروتئینی برابر با 30 گرم گوشت دارد ولی کیفیت پروتئین آن کمی 	

پایین‌تر از گوشت است. همچنین مغزها حاوی مقادیر بالائی از پتاسیم و فسفر هستند. 
• در صورت تمایل می‌توان هفته‌ای یک تا دو بار و هر بار حدود 30 گرم از مغزها استفاده نمود. 	
• وزن متوسط هر یک از مغزها برابر است با: 	

-	 هر عدد بادام یا فندق 1 گرم، هر عدد پسته یا بادام زمینی 0/7 گرم، هر عدد گردو کامل 
4 گرم، یک لیوان تخمه آفتابگردان 24 گرم وزن خالص، یک کاسه ماست خوری تخمه 
ژاپنی 32 گرم وزن خالص، یک سوم کاسه ماست خوری تخمه کدو 35 گرم وزن خالص، 

نصف کاسه ماست خوری تخمه هندوانه 28 گرم وزن خالص. 
• بهتر است آجیل‌های مصرفی خام و بدون نمک باشند.	

آیـا می‌توانـم از دارو‌های بدن‌سـازی، دارو‌هـای افزایش دهنده یا سـرکوب کننده 
اشتها اسـتفاده کنم؟

• استفاده از کلیه موارد فوق ممنوع است.	
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چه میزان نمک می‌توانم استفاده کنم؟

• در بیماران پس از پیوند رژیم کم نمک توصیه می‌شود. 	
• بهتر است از اضافه کردن نمک در سر سفره پرهیز کنید.	
• در مواردی که ورم یا فشارخون بالا دارید، در هنگام پخت هم به غذا نمک اضافه نکنید. 	
• بـه جـای نمـک از طمـع دهنـده هایی مثـل ادویه‌هـای مختلـف یا فلفـل، سـبزیجات معطر 	

یـا آب لیمـو اسـتفاده کنید.
• حذف مواد غذایی زیر برای رسیدن به رژیم کم نمک کمک کننده است:	

-	 نمک سفره
-	 سس‌های حاوی نمک زیاد مثل سس سویا، سس صدف
-	 گوشت‌های فرآوری شده نظیر: سوسیس، کالباس، همبرگر و مواد گوشتی نیمه آماده
-	 انواع شور نظیر خیارشور
-	 سوپ‌های نیمه آماده و نودل
-	 غذا‌های کنسروی مثل تن ماهی، کنسرو‌های لوبیا، قارچ،...
-	 چیپس
-	 زیتون پرورده
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نحوه خریـد مواد غذایی
چه نکاتی را حین خرید مواد غذایی باید رعایت کنم؟

• دقـت در تاریـخ مصـرف و تاریـخ تولیـد 	
مـواد غذایـی و مصـرف مـواد غذایـی قبل 

از تاریـخ انقضـای آن
• خریـد گوشـت، ماهی و مـرغ از مراکـز مورد 	

و  دامپزشـکی  تاییدیـه  دارای  و  اطمینـان 
سـازمان غـذا و دارو

• پرهیز از خرید قوطی کنسرو‌های آسیب دیده	
• فقط لبنیات پاستوریزه خریداری کنید.	
• از مصرف جوانه‌ها نظیر ماش و گندم به صورت خام پرهیز نمایید.	
• در هنگام خرید ماهی، چشم ماهی باید براق و برآمده باشد نه فرورفته.	

آماده سـازی مواد غذایی
چه نکاتی را حین آماده سازی مواد غذایی باید رعایت کنم؟ 

• دست‌ها 	 غذایی  مواد  سازی  آماده  از  قبل 
شستشو  کاملا  ثانیه   ۲۰ حداقل  برای  را 
در  باز  زخم  وجود  صورت  در  نمایید. 
دستکش  از  و  نمایید  پانسمان  دست‌ها 

استفاده نمایید.
• وسایل آشپزخانه نظیر کارد و سطوح آماده 	

سازی مواد غذایی نظیر تخته را پس از هر 
بار مصرف شسته و کاملا خشک نمایید تا 

از انتقال آلودگی جلوگیری شود.
• از یـک تختـه آشـپزخانه برای آماده سـازی مـواد غذایی خام )نظیر گوشـت، سـبزیجات، و...( 	

و مـواد آمـاده مصرف )نظیـر نان، و...( اسـتفاده نکنید.
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• از تخته‌های شیشه ایی یا پلاستیکی به جای تخته چوبی استفاده نمایید. 	
• برای شستن وسائل آشپزخانه از آب داغ و مواد شوینده استفاده نمایید.	
• کلیه میوه‌ها و سبزیجات مصرفی باید به خوبی شسته و ضدعفونی شوند. طبق دستورالعمل 	

وزارت بهداشت برای شستشو مناسب سبزی‌ها باید چنین عمل کرد:
 ابتـدا بایـد سـبزیجات خریـداری شـده را خـوب تمیـز کـرد و گل و لای و سـبزیجات - 1	

پلاسـیده شـده را جـدا گردد. اگـر میوه‌ها و سـبزیجات خیلی کثیف هسـتند می‌توانید از 
یـک بـرس یـا اسـفنج تمیـز بـدون مواد پـاک کننـده برای تمیـز کـردن گل کمـک بگیرید.

 سـبزی‌ها را بـا آب سـرد می‌شـوئیم تـا گل و لای و مـواد اضافـی آنهـا از بین بـرود. آب - 2	
گـرم هـم باعـث از بیـن رفتـن برخی مـواد مغذی موجـود در آنهـا می‌گردد و هـم آنها را 

بیـش از حـد نـرم می‌کند.
 بـرای از بیـن بـردن تخم انگل‌ها باید سـبزی‌ها را در یک ظرف مناسـب با حجم سـبزی - 3	

ریخـت و ظـرف را از آب پـر کـرد. برای هـر لیتر آب بایـد3 الي 5 قطره مایع ظرفشـویی 
در ظـرف ریخـت، سـپس بـا دسـت هـم زد تـا تمـام سـبزی‌ها در کـف حاصـل از مایـع 
ظرفشـویی قـرار گیـرد. بعـد از ۵ دقیقـه بایـد سـبزی‌ها را از بـالای ظـرف برداریم چون 
تخـم انـگل سـنگین اسـت در تـه ظرف قـرار می‌گیـرد )نباید ظـرف همراه سـبزیجات را 

در آبکـش برگردانیـد( بعـد با آب سـرد کاملا آبکـش کنید.
 بـرای از بیـن بـردن میکروب‌هـا بایـد سـبزی‌هایی را کـه در مرحلـه قبلـی بـا مایـع - 4	

ظرفشـویی شسـته شـده انـد در مایـع ضد عفونـی کننـده ریخت بـرای ایـن کار باید در 
یـک ظـرف 10 لیتـری آب، یـک قاشـق چایخـوری پرکلریـن )گـرد کلـر( را حـل کرد و 

سـبزی‌ها را بـه مـدت ۵ دقیقـه در آن نگهداشـت.
 پس از ضد عفونی کردن، باید سبزی‌ها را با آب سالم به خوبی شست.- 5	
 برای شستشوی میوه‌ها و سبزی‌هایی که در زیر زمین کشت می‌شوند، مثل: هویج، سیب - 6	

زمینی و... باید خاک روی آنها را با دقت پاک کرد، برگ‌های خارجی کاهو و کلم را دور 
بریزید، بهتر است کاهو ابتدا پرپر شود و سپس شستشو گردد.

• قوطی‌های کنسرو را قبل از مصرف بشویید.	
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نگهـداری مواد غذایی
برای نگهداری مواد غذایی خام یا پخته چه نکاتی را باید رعایت کنم؟

• مواد غذایی 	 نگهداری  برای  مناسب  دمای 
فریزر  در  و   5-4‌oc دمای  با  یخچال  در 

دمای پایین‌تر از 18‌oc- می‌باشد.
• از فریـز کـردن مجـدد مـواد غذایـی یـخ 	

زدایـی شـده پرهیـز نماییـد.
• تمـام مواد غذایی در ظروف یا کیسـه‌های 	

در بسته نگهداری شوند.
• از نگهـداری مـواد غذایی خـام و پخته در 	

کنار هـم پرهیـز نمایید.
• مـواد غذایـی را طـی یـک سـاعت از زمان 	

خریـدن در یخچـال یـا فریزر قـرار دهید.
• تخم مرغ‌ها را در جعبه خودشان در یخچال قرار دهید.	
• مواد غذایی پخته شده اضافه را بلافاصله در یخچال قرار دهید و طی حداکثر ۲ روز مصرف نمایید.	

پختـن مواد غذایی 
برای پختن مواد غذایی و گرم کردن غذا‌های پخته شده چه نکاتی را باید رعایت کنم؟

• گوشت، ماهی و مرغ را در یخچال یخ زدایی نمایید نه در هوای اتاق.	
• گوشت، مرغ و ماهی را کاملا بپزید.	
• برای گرم کردن مواد غذایی، باید کاملا داغ شوند.	
• از گرم کردن مواد پخته شده بیش از یکبار پرهیز کنید.	
• از خـوردن تخـم مـرغ به صورت شـل، عسـلی و نیمرو اجتنـاب کنید و فقط به صورت سـفت 	

و کاملا پخته اسـتفاده نمایید.
• اکثر مواد غذایی باید تا دمای 70‌oc حرارت ببینند.	
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غذا خـوردن بیرون از منزل
آیا می‌توانم رستوران بروم یا غذای بیرون را بخورم؟

• فقط در رستوران‌های مطمئن غذا بخورید.	
• فقط گوشت، مرغ، ماهی کاملا پخته شده استفاده نمایید.	
• اگر داخل گوشت صورتی رنگ و کم پخته است، از مصرف آن پرهیز نمایید.	
• از مصرف سالاد الویه و انواع سالادبار پرهیز نمایید.	
• از مصرف مواد غذایی نیمه پخته یا خام نظیر سوشی خودداری کنید.	
• از مصرف دل، جگر و کباب پرهیز نمایید. 	
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مراقبت‌های شخصی پس از پیوند

مراقبت از پوسـت و مـو
پس از پیوند صورت و سینه و پشت من جوش زده است، چه کار کنم؟

• بدنبال مصرف پردنیزولون احتمال بروز آکنه وجود دارد.	
• بروز این عارضه نباید داروی خود را قطع کنید. در مورد درمان آن با پزشک خود مشورت کنید.	
• روزی سه بار با صابون ملایم محل آکنه‌ها را بشویید.	
• از مواد آرایشی استفاده نکنید.	
• از دستکاری جوش‌ها خودداری نمایید.	
• از مصرف صابون‌های روغنی )مثل Dove( پرهیز کنید.	
• در صورت عدم بهبودی جوش‌ها به پزشک متخصص پوست مراجعه نمایید.	
• از مصرف کرم‌های حاوی Tertinoin بدون تجویز پزشک خودداری کنید.	

برای بهبود خشکی پوست چه کار کنم؟
• برای برطرف کردن خشکی پوست از کرم‌های ملایم استفاده کنید.	
• پس از استحمام از لوسیون‌های مرطوب کننده استفاده کنید.	
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در صورت زخم شدن یا ایجاد بریدگی در پوست چه کار کنم؟
• بریدگی‌ها و زخم‌های کوچک را با آب و صابون شستشو دهید و پانسمان نمایید.	
• می‌توانید در صورت لزوم از بتادین استفاده کنید.	
• در زخم‌هـای بـزرگ، گزیدگـی هـا، گازگرفتگـی حیوانـات یـا بـروز کبودی‌هـای وسـیع بـه 	

مرکـز درمانـی مراجعـه نمایید.

آیا نور خورشید برای من ضرر دارد؟

• شما باید از پوست خود در مقابل آفتاب محافظت نمایید.	

• حضور در آفتاب شدید )ساعت ۱۰ صبح تا ۳ عصر( را به حداقل برسانید.	

• از کلاه‌های لبه دار، آستین بلند و شلوار بلند استفاده نمایید.	

• از کرم ضدآفتاب برای محافظت از پوست در معرض آفتاب خود استفاده نمایید.	

• از کرم‌های ضد آفتاب با درجه محافظتی )SPF( حداقل۳۰ استفاده کنید. در مناطقی که 	
شدت تابش آفتاب زیاد است از کرم‌های ضدآفتاب با درجه محافظتی ۶۰ استفاده کنید.

• کرم ضدآفتاب را هر روز )آفتابی یا ابری( قبل از خروج از منزل استفاده کنید.	

• پس از شستن صورت مجددا از کرم ضد آفتاب استفاده کنید.	

• از آفتاب گرفتن و برنزه کردن پوست پرهیز کنید.	

• بیمـاران پیونـدی در معرض خطر سـرطان پوسـت هسـتند و بـه همین دلیل معاینه سـالانه 	
پوسـت توسـط پزشـک توصیه می‌شود.
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• هر خال یا زخم مزمنی روی پوست بخصوص در صورت تغییر در شکل و اندازه باید توسط پزشک 	
پوست بررسی و در صورت لزوم نمونه برداری شود. ویژگی‌های خال‌های غیرطبیعی در شکل فوق 

آورده شده است. در صورت دیدن هر یک از مشخصات فوق به پزشک پوست مراجعه کنید.

آیا می‌توانم موهایم را رنگ کنم؟
• تـا زمانـی کـه دوز پردنیزولون ۱۰ میلی گرم یا بیشـتر اسـت و در سـه ماه اول پـس از پیوند، 	

از رنـگ کـردن موها و‌ های‌لایـت )High light( کردن موهـا خودداری کنید.
• انجـام کراتینـه، رنگ سـاج و فـر کردن مو در زمان مصـرف پردنیزولون بـا دوز ۱۰ میلی گرم 	

یا بیشـتر به علت آسـیب بـه مو توصیه نمی‌شـود.

برای از بین بردن مو‌های زائد چه کار کنم؟
• بـرای از بیـن بـردن مو‌هـای زائد می‌توانیـد از کرم‌هـای موبر، دکلـره کردن، مـوم )wax( یا 	

الکترولیز اسـتفاده کنید.
• برای شما 	 زائد  اگر مو‌های  زائد قطع نکنید.  به خاطر وقوع عارضه مو‌های  را  دارو‌های خود 

دردسر ایجاد کرده است، با پزشک خود در مورد امکان تغییر داروها مشورت کنید. 
• استفاده از محصولات موبر را بهتراست تا ۶ ماه از پیوند به تعویق بیاندازید.	
• برداشـتن ابـرو و اصالح صـورت )بنـد انداختـن( پـس از مـاه اول در صـورت نداشـتن آکنه 	

اسـت. بلامانع 
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آیا می‌توانم تتو کنم؟
• به علت خطر عفونت، خالکوبی و سوراخ کردن بدن توصیه نمی‌شود.	

آیا می‌توانم لیپوساکشن انجام بدهم؟
• بـا توجـه بـه مصـرف دارو‌هـای سـرکوب کننـده ایمنـی و خطـر عفونـت و عـوارض دیگـر، 	

نمی‌شـود.  توصیـه  لیپوساکشـن 
• برنامه‌هـای ورزشـی مناسـب بـرای کاهـش چربی‌هـای شـکم و جلوگیـری از افزایـش وزن 	

توصیـه می‌شـود.

مراقبـت از چشـم
چه زمانی باید به چشم پزشک مراجعه کنم؟

• معاینه چشم پزشکی هر دو سال یکبار توصیه می‌شود.	
• بایـد اولین ویزیت چشـم پزشـکی در ماه ششـم پس از 	

پیوند انجام شـود.
• بهتر است در نور شدید از عینک آفتابی مناسب استفاده کنید.	
• در صورت بروز تاری دید، دیدن هاله در اطراف منبع نور، 	

ترشح و قرمزی چشم به چشم پزشک مراجعه نمایید.

مراقبـت از دنـدان‌ها
آیا می‌توانم به دندانپزشکی بروم؟

• اگـر معاینـات و درمان‌هـای دندانپزشـکی قبـل از پیونـد بـه صورت کامل انجام شـده اسـت، 	
اولیـن ویزیـت دندانپزشـکی ۶ ماه پـس از پیوند انجام شـود.

• حتما پزشک را از پیوندی بودن خود مطلع نمایید.	
• به صورت سالیانه به دندانپزشک مراجعه نمایید.	
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• در هر مراجعه به دندانپزشک، بررسی زبان و دهان از نظر وقوع زخم و بدخیمی انجام می‌شود.	
• روزانه دو نوبت با مسواک نرم دندان‌های خود را مسواک کنید و از دهانشویه استفاده نمایید. 	

بین دندان‌های خود را با نخ دندان تمیز نمایید. روی زبان و سقف دهان را نیز مسواک بزنید.
• در صورت بروز درد دندان یا لثه بلافاصله به دندانپزشک مراجعه نمایید.	
• بـه جز درمان‌های اورژانسـی، سـایر اقدامات دندانپزشـکی بهتر اسـت در ۳ ماه پـس از پیوند 	

نشود. انجام 
• 	 )Plavix, Osevix( قبل از جراحی‌های دندانپزشکی در مورد امکان قطع آسپرین، کلوپیدگرول

یا وارفارین با پزشک خود مشورت نمایید. باید حداقل ۵ روز قبل از اعمال خونریزی دهنده این 
داروها را قطع کنید.

• پزشـک بـه شـما در مورد ضـرورت مصرف آنتـی بیوتیک قبـل از اعمال دندانپزشـکی توصیه 	
لازم را خواهـد نمود.

• در برخـی اقدامـات دندانپزشـکی، نیـاز بـه دریافـت آنتـی بیوتیـک بـه صـورت آموکسـی 	
سـیلین ۲ گـرم یـک سـاعت قبـل یـا در صـورت حساسـیت به آموکسـی سـیلین، کپسـول 

کلیندامایسـین ۶۰۰ میلـی گـرم یـک سـاعت قبـل از اقـدام داریـد.
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مراقبـت از زخـم
کی و کجا بخیه هایم را بکشم و سوند حالبم را در بیاورم؟

• بـرای کشـیدن بخیه‌هـای محل پیوند و خروج سـوند حالب )اسـتنت( براسـاس تاریخ تعیین 	
شـده در روز ترخیـص بـه بخش پیوند یـا اتاق عمل مراجعـه نمایید.

پس از خارج کردن سوند و کشیدن بخیه‌ها چه مراقبت‌هایی لازم است؟
• پس از خروج سوند حالب، داروی آنتی بیوتیک تجویز شده را طبق دستور استفاده نمایید.	
• در صـورت بـروز سـوزش ادرار، خونریـزی محـل زخـم و تـورم و قرمـزی ناحیـه بخیه‌هـا بـه 	

مرکـز درمانـی مراجعـه نمایید.
• تا بهبود کامل زخم‌ها از نشستن در وان حمام یا جکوزی پرهیز کنید.	
• دوش گرفتن برای زخم مشکلی ایجاد نمی‌کند.	
• اثـر بخیه‌هـا بـه مـرور زمـان بهتـر می‌شـود. در صـورت ظاهـر نامناسـب محـل بخیه‌هـا بـا 	

پزشـک خـود در مـورد مصـرف کرم‌هـای ترمیمـی مشـاوره کنیـد.

مراقبـت از فیستـول و کاتتـر پس از پیـوند
چه زمانی کاتتر دائمی یا کاتتر دیالیز صفاقی را خارج می‌کنند؟

• اگـر در زمـان ترخیـص همچنان کاتتر دیالیز شـما در محـل قرار دارد، در اولیـن ویزیت پس 	
از ترخیـص از پزشـک خـود در مورد ضرورت خروج آن سـؤال نمایید.

• در صورت پایدار ماندن عملکرد کلیه کاتتر توسط پزشک خارج خواهد شد.	
• معمولا کاتتر دیالیز صفاقی 1 ماه پس از پیوند خارج می‌شود. 	
• تا زمانیکه کاتتر دیالیز صفاقی را خارج نکردید، به صورت هفتگی آنرا شستشو دهید.	
• معمولا کاتتر دائمی همودیالیز )پرمیکت( تا یک ماه پس از پیوند خارج می‌شود.	
• فیستول و گرافت را معمولا خارج نمی‌کنند. 	
• در صورت بروز درد، تورم و قرمزی در ناحیه فیستول به پزشک مراجعه نمایید.	
• در مورد زمان بستن فیستول با پزشک خود مشورت کنید.	
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مراقبت در منزل
چه زمان‌هایی باید درجه حرارت بدنم را در منزل اندازه بگیرم؟

• هر زمان که احساس تب یا لرز کردید، درجه حرارت خود را اندازه بگیرید.	
• در صـورت درجـه حـرارت بالاتـر از ۳۸‌oc کـه در دو نوبـت به فاصله ۴ سـاعت تکرار شـود، با 	

مرکـز درمانی تمـاس بگیرید.
• از مصـرف دارو‌هـای تـب بـر )اسـتامینوفن، ایبوپروفـن( بدون مشـورت با پرسـتار یا پزشـک 	

پیونـد پرهیـز نمایید.

آیا ضربان قلب را باید اندازه بگیرم؟
• در صـورت مصـرف داروهایـی کـه بـر ضربان قلب شـما اثر می‌گذارند، پرسـتار پیوند به شـما 	

نحـوه اندازه‌گیـری نبض را آمـوزش می‌دهد.
• در شرایطی که احساس تپش قلب دارید، ضربان خود را اندازه بگیرید.	
• در صورتیکـه نبـض شـما بیشـتر از ۱۰۰ در دقیقـه یـا کمتـر از ۵۵ در دقیقـه باشـد، بایـد با 	

پزشـک یا پرسـتار پیونـد تمـاس بگیرید.

آیا ضرورت دارد که فشارخون خود را اندازه بگیرم؟
• پرسـتار بخـش به شـما نحـوه اندازه‌گیری فشـارخون 	

آمـوزش می‌دهد. را 
• عـدد بزرگتـر فشـارخون سیسـتولی و عـدد کوچکتر 	

فشـارخون دیاسـتولی نامیـده می‌شـود.
• در مـاه اول بهتـر اسـت روزانـه و در سـاعت مشـخص فشـارخون خـود را انـدازه بگیرید و در 	

روز مراجعـه بـه کلینیـک چـارت اندازه‌گیـری را بـا خودتـان بیاورید.
• هرگاه احساس ناخوشی کردید یا سرگیجه یا سردرد داشتید، فشارخون خود را اندازه بگیرید.	
• در صورت فشارخون سیستولی بالاتر از 180 یا پائین‌تر از 90 به مرکز درمانی مراجعه نمایید.	
• در صورت فشارخون دیاستولی بالاتر از 120 به مرکز درمانی مراجعه نمایید.	
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آیا لازم است وزن خود را اندازه بگیرم؟
• توصیـه می‌شـود هـر صبح قبـل از صبحانه و پـس از اجابت مـزاج وزن خود را انـدازه بگیرید 	

و یادداشـت کنید.
• در صورت افزایش وزن بیش از یک کیلوگرم طی یک روز به پرستار پیوند اطلاع دهید.	
• در ماه‌هـای اول پـس از پیونـد روزانـه فشـارخون و وزن خود و میزان مصـرف مایعات و حجم 	

ادرار روزانـه خـود را اندازه بگیرید. 
• در صورت کاهش حجم ادرار به کمتر از ۵۰۰ سی سی در روز به مرکز درمانی مراجعه نمایید.	

مراقبت‌های لازم برای جلوگیری از عفونت
چه مراقبت‌هایی باید انجام دهم تا دچار عفونت نشوم؟

• شستشـوی دقیـق دسـت‌ها بـا آب و صابون برای مدت یـک دقیقه، پس از اسـتفاده از توالت، 	
اسـتفاده از وسـایل نقلیـه عمومـی، برگشـت بـه از خارج منزل و قبـل از خوردن غـذا و آماده 

سـازی مـواد غذایی باید انجام شـود.
• از بشقاب، ظرف غذا یا لیوان استفاده شده فرد دیگر استفاده نکنید. 	
• از حوله، ریش تراش، تیغ و مسواک شخصی خود استفاده کنید.	
• طـی ۳ مـاه اول پـس از پیونـد، از حضـور در مهمانی‌ها، مراسـم شـلوغ مثل سـینما، مسـجد 	

یـا هیئت‌هـای مذهبـی پرهیـز نمایید.
• قدم زدن در محیط‌های باز و پارک‌ها در این مدت بلامانع است.	
• ملاقات در منزل طی ۳ ماه اول پس از پیوند توصیه نمی‌شود.	
• اگـر فـردی بـه دیـدن شـما می‌آید، مطمئن شـوید کـه با فـرد بیمار تماس نداشـته باشـد یا 	

خـودش دچـار عفونت یا سـرماخوردگی اخیر نباشـد.
• در صـورت تمـاس بـا فـرد مبتال به آبلـه مرغان یـا زونـا، در صورت عـدم وجود سـابقه ابتلا 	

در خودتـان بـا پزشـک خود تمـاس بگیرید.
• اسـتفاده از ماسـک توصیـه نمی‌شـود، مگـر در شـرایط اجبـار بـرای حضـور در مکان‌های پر 	

ازدحـام، یـا رفتـن بـه مکان‌هـای در حال سـاخت یا تخریـب و آلودگـی هوا.
• قرنطینه شدن در اتاق توصیه نمی‌شود.	
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چطور دست‌ها را بشوئیم؟
دست ها را فقط وقتی بشوئید که کثیف شده اند، وگرنه از دستمال استفاده کنید.

مدت کل مراحل: 40 تا 60 ثانیه
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واکسیناسیـون
چه واکسن‌هایی می‌توانم تزریق کنم؟

• تزریق واکسن‌های زیر برای شما بی خطر هستند:	
-	  ،Aهپاتیت ،Bواکسـن سـه گانـه، نوموکوک )ذات الریـه(، آنفلوانـزا، مننگوکوک، هپاتیـت

هموفیلـوس آنفلونـزاB، واکسـن فلج اطفـال غیرفعال )تزریقـی(، تیفویید.
• بـرای دریافـت اولیـن واکسـن آنفلوانـزا حداقـل ۳ تـا ۶ مـاه پـس از پیونـد باید صبـر کرد و 	

سـپس بـا نظر پزشـک معالـج، سـالانه تزریـق نمایید.
• واکسن آنفولانزا داخل بینی برای شما ممنوع است.	
• واکسن‌های زنده ضعیف شده برای شما ممنوع است.	
• شما نباید واکسن‌های زیر را تزریق نمایید:	

-	 آبله مرغان، ب ث ژ، آبله، آنفلوانزا داخل بینی، واکسن تیفویید خوراکی، سرخک )به جز در 
همه‌گیری‌ها(، سرخجه، اوریون، قطره فلج اطفال خوراکی، تب زرد.

• بـه دنبـال زخم‌هـای آلـوده یـا گازگرفتگی حیوانات، واکسـن کـزاز تزریق گردد و هر ۱۰ سـال 	
واکسـن یادآور تزریق شـود.

آیا اطرافیان من می‌توانند واکسن تزریق کنند؟ 
• شما باید از تماس مستقیم با افرادیکه واکسن زنده تزریق کرده‌اند، پرهیز نمایید:	

-	 از تماس با بچه‌هایی که واکسن خوراکی فلج اطفال دریافت کرده‌اند تا سه هفته.
-	 بچه‌هایی که واکسن اوریون یا سرخک دریافت کرده‌اند.
-	 بالغینی که واکسن ضعیف شده آبله مرغان دریافت کرده‌اند.
-	 بچه‌ها یا بالغینی که واکسن داخل بینی آنفلوانزا دریافت کرده‌اند.

• اگر فرزند شما قرار است واکسن فلج اطفال دریافت نماید، واکسن تزریقی دریافت کند و نه خوراکی.	
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فعالیـت‌های روزمـره
از کی می‌توانم ورزش کنم و چه ورزشی می‌توانم انجام دهم؟

• ‌پـس از ترخیـص، فعالیـت بدنـی را روزانـه 	
بـه صورت پیـاده روی شـروع نماییـد و به 

تدریـج بـه میـزان آن اضافـه کنید. 
• ‌طـی ۶ هفتـه اول پیاده روی یا اسـتفاده از 	

دوچرخه ثابت برای شـما مناسـب اسـت.
• ‌به طور کلی ورزش‌هایی مثل شنا، پیاده روی 	

و  تردمیل  ائروبیک،  پیلاتس،  یوگا،  سریع، 
دوچرخه سواری برای شما بی خطر هستند.

• ‌بـرای ورزش‌هایـی نظیـر دراز نشسـت، وزنـه بـرداری و شـنا سـوئدی )Push ups( تا زمان 	
بهبـود کامـل )حـدود ۳ تـا ۶ مـاه پـس از پیوند( صبـر نمایید.

• ‌تا ۲ ماه پس از پیوند، از برداشتن بارسنگین پرهیز نمایید.	
• ‌در سال اول پس از پیوند از اسکی، موتورسواری و سوارکاری پرهیز کنید.	
• ‌از انجـام ورزش‌هایـی کـه امـکان آسـیب و ضربـه به شـکم دارند مثـل ورزش‌هـای رزمی )به 	

غیـر از ورزش‌هـای بـدون حریـف و تمـاس ضربات نظیـر کاراتـه و کمیته( خـودداری کنید.
• ‌در صـورت بـروز درد قفسـه سـینه، تنگـی نفس، سـرگیجه و تپش قلـب ورزش را قطع کنید 	

و بـه مرکـز درمانی مراجعـه نمایید.

از چه زمانی می‌توانم رانندگی کنم؟
• 2 تـا ۴ هفتـه پـس از پیونـد رانندگـی کـردن ممنوع اسـت.	
• ‌پس از آن با مشـورت پزشـک خود می‌توانید رانندگی کنید.	
• ‌دارو‌هـای مصرفـی شـما می‌توانـد باعـث تـاری دیـد، لرزش 	

دسـت و ضعـف شـود و رانندگـی را مشـکل نمایـد. بنابراین 
در صـورت داشـتن ایـن علایـم از رانندگـی خـودداری کنید.

• ‌بستن کمربند ایمنی باعث آسیب به کلیه شما نمی‌شود.	
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از چه زمانی می‌توانم رابطه جنسی داشته باشم؟ چه مراقبت‌هایی باید انجام دهم؟
• توانایی 	 و  بهبودی  احساس  زمانیکه  از  و  پیوند  از  ‌پس 

جسمی برقراری رابطه را دارید )معمولا ۴ تا ۶ هفته پس 
از پیوند( می‌توانید روابط جنسی خود را از سر بگیرید.

• ‌پس از پیوند دوره‌های عادت ماهیانه شما کم کم منظم 	
می‌شود و با توجه به مصرف دارو‌های پیوند، شما باید از 

روش‌های جلوگیری از بارداری استفاده نمایید.
• ‌مصرف قرص‌های جلوگیری از بارداری با توجه به تداخلات دارویی معمولا توصیه نمی‌شوند.	
• ‌استفاده از کاندوم یا دیافراگم توصیه می‌شود.	
• ‌تا یکسال پس از پیوند اجازه بارداری ندارید و باید از روش‌های جلوگیری استفاده نمایید.	
• ‌در صورتیکـه پـس از یکسـال تصمیـم بـه بـارداری گرفتیـد، بـا پزشـک خود مشـورت کنید. 	

برخـی دارو‌هـای شـما بـرای جنیـن مضـر هسـتند و باید عوض شـوند.
• ‌در شرایطی که دوز داروی شما ثابت باشد، عملکرد کلیه مناسب باشد و فشارخون و قند خون شما 	

کنترل باشد، پزشک با بررسی شرایط و تغییرات لازم در داروها به شما اجازه بارداری خواهد بود.
• ‌بـرای جلوگیـری از عفونـت ادراری، مایعـات زیاد بنوشـید و قبل و بعد از رابطه جنسـی ادرار 	

کنیـد و مجـاری ادراری را تمیز کنید.

از چه زمانی می‌توانم مسافرت بروم؟چه مراقبت‌هایی باید انجام بدهم؟
• ‌مسـافرت تفریحی و زیارتی در ۳ ماه اول 	

پیوند توصیه نمی‌شـود.
• ‌مسـافرت بـه خـارج از کشـور طـی ۶ تـا 	

۱۲ مـاه پـس از پیونـد توصیـه نمی‌شـود.
• به خارج کشور 	 لزوم مسافرت  ‌در صورت 

از  واکسیناسیون  انجام  لزوم  مورد  در 
پزشک خود سؤال کنید.

• ‌در مسافرت از مصرف موادغذایی وآب آشامیدنی نامطمئن پرهیز نمایید.	



راهنمـای بیمـاران پیـوند کلیـه

72

• ‌در صـورت مسـافرت بـه مناطقـی که با محـل زندگی شـما اختلاف سـاعت دارنـد، دارو‌های 	
خـود را براسـاس سـاعت مقصد مصـرف نمایید.

• ‌در مسـافرت بـه مناطقـی کـه نیـاز بـه مصـرف داروی پیشـگیری کننـده از مالاریـا دارند، با 	
پزشـک خـود مشـورت نماییـد. زیـرا برخـی داروهـا بـا درمان‌هـای شـما تداخـل می‌کند.

از چه زمانی می‌توانم به سر کار یا مدرسه و دانشگاه بروم؟
• ‌در مورد کار‌های سبک و محیط‌های غیر آلوده، ۲ ماه پس از پیوند می‌توانید به کار خود برگردید.	
• ‌در سایر موارد شروع به کار مجدد پس از ۳ ماه از پیوند توصیه می‌شود.	
• ‌در مورد نیاز به تغییر در ساعات کاری یا محیط کار و شغل خود با پزشک معالج مشورت کنید.	
• ‌در مورد شرکت در کلاس‌های مدرسه و دانشگاه پس از ۳ ماه از پیوند منعی ندارد.	
• ‌انجام فعالیت‌های خانه، پس از ترخیص در حد توانایی ایرادی ندارد.	

از چه زمانی می‌توانم باغبانی کنم؟
• ‌در ۶ ماه اول پس از پیوند باغبانی و تماس با خاک نداشته باشید.	
• ‌در صـورت علاقمنـدی بـه انجـام امـور باغبانـی از دسـتکش اسـتفاده نمایید و هنـگام کندن 	

خـاک و کاشـتن گیاهان از ماسـک اسـتفاده کنید.

آیا می‌توانم حیوان خانگی داشته باشم؟
• ‌بهتر است از نگهداری حیوانات خانگی در فضای داخل خانه به ویژه در ۳ ماه اول پیوند پرهیز کنید.	
• ‌در صـورت داشـتن حیوانـات خانگـی از تمـاس با فضولات آنهـا و تمییز کـردن جعبه و محل 	

نگهـداری آنها خـودداری کنید.
• ‌واکسیناسیون حیوانات را به صورت کامل انجام دهید.	
• ‌حیوانات را در اتاق خواب خود راه ندهید.	
• ‌در صورت لزوم تماس با حیوانات از دستکش و ماسک استفاده نمایید.	
• ‌نگهداری پرندگان در منزل پس از پیوند توصیه نمی‌شود.	
• ‌داشتن آکوواریوم اشکال ندارد ولی از تمیز کردن آن خودداری نمایید.	



زندگـی پـس از پیـوند کلیـه

73

طـب پیشگیـری
چه مراقبت‌هایی برای پیشگیری از بیماری‌های غیر واگیر باید انجام دهم؟

• ‌خانم‌ها ماهانه )یک هفته پس از عادت ماهانه( معاینه سینه خود را انجام دهند.	

• ‌خانم‌های بالای ۴۰ سال باید سالانه یا هر دو سال ماموگرافی انجام دهند.	

• ‌خانم‌های بین ۲۱ تا ۶۵ سال به صورت سالانه باید پاپ اسمیر و معاینه لگنی انجام دهند.	

• ‌کلیـه بیمـاران پیونـد کلیه بعد از سـن ۵۰ سـال باید از نظـر احتمال وقوع سـرطان‌های روده 	
بـه وسـیله بررسـی خـون مخفـی در مدفوع به صـورت سـالانه و سیگموئیدوسـکوپی انعطاف 

پذیر و آندوسـکوپی هر ۳ سـال یا کولونوسـکوپی هر ده سـال بررسـی شـوند. 

• ‌آقایان بالاتر از ۴۰ سال باید سالانه معاینه پروستات و آزمایش PSA انجام دهند.	

• ‌در بیماران مبتلا به هپاتیت هر ۶ ماه سونوگرافی کبد و آزمایش alfa fetoprotein انجام دهند.	

• ‌سونوگرافی کلیه‌های خود بیمار هر۲ تا ۳ سال توصیه می‌شود.	

• ‌معاینه سالانه پوست به صورت سالانه توسط متخصص پوست توصیه می‌شود.	

• سـنجش تراکم اسـتخوان در اولین فرصت پس از پیوند )به عنوان پایه سـنجش( انجام شـود. 	
سـپس در مـاه ششـم پـس از پیونـد و بعـد از آن ۲ سـال بعـد انجـام می‌شـود. براسـاس نظـر 

پزشـک هـر ۲ تـا ۴ سـال تکرار خواهد شـد.

• ‌قند خون، چربی خون، فشارخون شما در آزمایش‌های دوره‌ایی بررسی شود.	

• ‌در صورت ابتلا به دیابت، اندازه‌گیری و چارت قند خون به صورت منظم توصیه می‌شود.	
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• حفـظ تناسـب وزن و ورزش منظـم می‌توانـد به سالمت قلبی و عروقی شـما کمـک کند. در 	
جدول زیر وزن متناسـب با قد آورده شـده اسـت:

قـد وزن
جنسیت آقایان بانوان

147 - 45-59
150 - 45-60
152 - 46-62
155 55-66 47-63
157 56-67 49-65
160 57-68 50-67
162 58-70 51-69
165 59-72 53-70
167 60-74 54-72
170 61-75 55-74
172 62-77 57-75
175 63-79 58-77
177 64-81 60-78
180 65-83 61-80
182 66-85 -
185 68-87 -
187 69-89 -
190 71-91 -

علائـم هشـدار
در صورت داشتن چه علائمی باید به اورژانس مراجعه کنم؟
در صـورت بـروز ایـن علائـم بـا پرسـتار پیونـد یـا پزشـک خـود 

تمـاس بگیریـد یـا بـه اورژانـس بیمارسـتان مراجعـه نماییـد:
• کاهش حجم ادرار شدید و ناگهانی	
• تب برای بیشتر از یک روز	
• افزایش وزن بیشتر از یک کیلوگرم در یک روز یا تورم اندام تحتانی	
• درد و تورم روی کلیه پیوندی	
• سرفه خلط دار	
• سرفه خشک برای بیش از یک هفته	
• تهوع، استفراغ یا اسهال طول کشیده 	

هشـدار!
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• عدم تحمل خوراکی داروها	
• خونریزی، کبودی، دفع مدفوع سیاه، ادرار قرمز	
• ضایعات جلدی یا تغییرات جدید در پوست	
• ترشح از واژن یا خارش	
• سوزش ادرار، خون در ادرار	
• تماس با فرد مبتلا به اوریون، سرخک، آبله مرغان، زونا	
• ضعف شدید یا احساس سبکی سر	
• درد قفسه سینه یا تپش قلب به ویژه پس از فعالیت	
• درد‌های مفصلی یا استخوانی	
• سردرد شدید بدون سابقه	
• تنگی نفس	

ویزیـت‌های درمانگـاه
چـه زمانـی بعـد از ترخیـص بایـد برای 

کنم؟ مراجعـه  ویزیـت 
• در زمان ترخیص از بیمارستان، به شما برنامه 	

مراجعه به درمانگاه و دستور آزمایش داده می‌شود.
• در روز مراجعـه به درمانـگاه چارت علائم )این 	

کتابچـه( و دارو‌هـای خود و خلاصـه پرونده و 
جـواب آزمایش‌ها را به همراه داشـته باشـید.

• پس از اتمام ویزیت، تاریخ ویزیت بعدی برای شما تعیین می‌شود.	
• توالی ویزیت‌های کلینیک معمولا به صورت زیر است:	

-	 طی ماه اول به صورت هفتگی 
-	 طی ماه‌های دوم وسوم هر دو هفته 
-	 تا پایان سال اول به صورت ماهانه
-	 پس از آن به صورت هر ۲ تا ۳ ماه
-	 در صورت ارجاع به پزشک نفرولوژیست شهر محل اقامت خود، لازم است هر ۶ ماه یکبار 

جهت فعال نگه داشتن پرونده خود به درمانگاه بیمارستان لبافی‌نژاد مراجعه نمایید.
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آزمایـش‌ها
چه آمادگی‌هایی برای انجام آزمایش‌های دوره‌ایی باید داشته باشم؟

• قبل از انجام آزمایش‌ها شما باید ناشتا باشید. از ساعت ۹ شب به بعد چیزی جز آب نخورید.	
• تـا زمـان پایدار شـدن دوز داروها )سیکلوسـپورین، تاکرولیموس، سـیرولیموس، اورولیموس( 	

و پـس از هـر تغییـر دوز، سـطح خونـی داروهـا چک می‌شـود. صبـح روز انجـام آزمایش دوز 
نوبـت صبح را مصـرف نکنید.

• بـا توجـه بـه اینکـه بررسـی دقیق سالمت کلیـه پیوندی بوسـیله آزمایـش خون بـه تنهایی 	
کافـی و کامـل نیسـت، در طـی دوران پـس از پیونـد، بویـژه در سـال اول پـس از پیونـد، 
براسـاس نظـر پزشـک در غیـاب افزایـش کراتینیـن، توصیـه بـه انجـام نمونه‌گیـری از کلیه 
)بیوپسـی( بـرای بررسـی وضعیت کلیه شـما می‌شـود. این توصیـه برای حفظ سالمت کلیه 

شـما اسـت و ارزش تشـخیصی بالایـی دارد.
• در صورت افزایش کراتینین، ممکن است نیاز به بستری و نمونه‌گیری از کلیه پیدا کنید.	
• بررسی‌های سونوگرافی و اسکن براساس نظر پزشک برای شما درخواست می‌شود.	

عـوارض پس از پیـوند
پس زدن پیوند )Rejection( چه علامتی دارد؟ آیا درمان دارد؟

• رد پیونـد زمانـی اتفـاق می‌افتد که بدن شـما کلیه پیونـدی را به عنوان عضو غریبه شناسـایی 	
می‌کنـد و سیسـتم ایمنی شـما به آن حملـه می‌کند. 

• این اتفاق در هر زمانی پس از پیوند کلیه امکان دارد اتفاق بیافتد.	
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• رد پیوند در بسیاری از موارد هیچ علامتی ندارد و فقط در آزمایش کراتینین، خود را نشان می‌دهد.	
• رد پیونـد در اکثـر مواقـع قابـل درمـان اسـت و پـس از درمـان، کارکـرد کلیـه‌ی پیوندی به 	

وضعیـت نرمـال بـر خواهد گشـت.
• رد پیوند تهدیدکننده حیات نیست و همیشه به معنی از دست دادن کلیه پیوندی نمی‌باشد.	
• مصـرف داروهـای سـرکوب کننـده ایمنـی بـرای جلوگیـری از رد پیونـد اسـت. با ایـن حال 	

رد پیونـد حتـی در زمانیکـه شـما کامال سـرحال و بدون علامت هسـتید ممکن اسـت اتفاق 
بی‌افتـد. بنابرایـن مصـرف منظـم داروهـا و انجام منظـم آزمایش‌هـای دوره‌ایی بـه جلوگیری 

و شناسـایی بـه موقـع وقـوع رد پیونـد کلیه کمـک می‌کند.
• بـرای تشـخیص رد پیونـد، پزشـک از کلیه شـما نمونه‌گیـری خواهد کرد. تشـخیص به موقع 	

رد پیونـد و شـروع درمان مناسـب، امـکان حفظ عملکرد کلیـه پیوندی را ایجـاد می‌کند.
• در صورت افزایش کراتینین شما در بخش بستری می‌شوید و بررسی‌های لازم با سونوگرافی و 	

آزمایش خون انجام می‌شود و براساس جواب نمونه‌ی کلیه، درمان انجام می‌شود.
• افزایـش کراتینیـن خـون علـل متعـددی دارد کـه یکـی از آنهـا رد پیونـد اسـت. تشـخیص 	

قطعـی رد پیونـد بـا نمونه‌بـرداری از کلیـه انجـام می‌شـود.
• برای درمان در برخی موارد نیاز به تجویز داروهای سرکوبگر سیستم ایمنی قوی و پلاسمافرز 	

)تعویض پلاسمای خون( می‌باشد.

عود بیماری اولیه در کلیه پیوندی
• عـود بیمـاری اولیـه در کلیه پیونـدی در موارد نارسـایی کلیه به علت بیماری‌هـای گلومرولی 	

اتفـاق می‌افتد. اولیه 
• این شرایط با نمونه گیری از کلیه پیوندی تشخیص داده می‌شود.	
• درمان براساس نوع درگیری، شدت درگیری و زمان درگیری تعیین می‌شود.	

عوارض جراحی
• بـه صـورت عفونـت زخـم، ترشـح از زخـم، تجمـع مایع در اطـراف کلیـه پیونـدی در مراحل 	

اولیـه پـس از پیونـد ایجـاد می‌شـوند و ممکـن اسـت نیـاز بـه مداخله جراحی داشـته باشـد.
• در مراحل دیرتر، فتق ناحیه برش زخم ممکن است ایجاد شود.	
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جدول ضمیمه ۱

هر واحد از گروه میوه‌ها به شرح زیر می‌باشدگروه میوه‌ها
نصف لیوانآب پرتقال1
یک سوم لیوانآب انگور2
4-5 عدد متوسطازگیل3
سه چهارم لیوانآلبالو تازه4
2 عددآلو5
سه چهارم لیوانآناناس تازه6
نصف یک عدد )نصف لیوان(انار7
نصف میوه متوسطانبه8
2عدد متوسط )100گرم(انجیر تازه9
2-3 عدد متوسطانجیر خشک10
17عدد کوچک )90گرم(انگور11
نصف لیوانانواع کمپوت12
4عدد )8 نیمه(برگه زردآلو13
4عددبرگه سیب14
یک عدد متوسطپرتقال15
یک لیوانتمشک16
نصف لیوانتوت تازه17
2 قاشق غذاخوریتوت خشک18
یک و یک چهارم لیوانتوت فرنگی19
یک عدد کوچک )120گرم(سیب20
سه چهارم لیوانشاتوت21
یک عدد کوچک )150گرم(شلیل22
یک قاچ )300گرم( یا یک لیوان قطعه قطعه شدهخربزه شیرین23
3 عددخرما24
2 عدد متوسطخرمالو25
4عدد )165گرم(زردآلو تازه26
یک سوم میوه )300گرم( یا یک لیوان بدون پوستطالبی بزرگ )یا گرمک(27
2 قاشق غذاخوریکشمش28
یک عدد )100گرم(کیوی29
نصف میوه متوسط )300گرم(گریپ فروت30
نصف میوه بزرگ )120گرم(گلابی31
12عددگیلاس تازه32
1عدد کوچک )120گرم(موز33
2عدد کوچک )240گرم(نارنگی34
یک عدد متوسط )180گرم(هلو35
یک قاچ )400گرم( یا یک چهارم لیوانهندوانه36
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جدول چارت علائم حیاتی در مـاه اول پس از پیوند

 نام:
123456روز
وزن

فشارخون

ضربان قلب

درجه حرارت
789101112روز
وزن

فشارخون

ضربان قلب

درجه حرارت
131415161718روز
وزن

فشارخون

ضربان قلب

درجه حرارت
192021222324روز
وزن

فشارخون

ضربان قلب

درجه حرارت
252627282930روز
وزن

فشارخون

ضربان قلب

درجه حرارت
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جدول چارت علائم حیاتی در سـال اول پس از پیوند

 نام:

123456789هفته
وزن

فشارخون
ضربان قلب

درجه حرارت
101112131415161718هفته
وزن

فشارخون
ضربان قلب

درجه حرارت
192021222324252627هفته
وزن

فشارخون
ضربان قلب

درجه حرارت
282930313233343536هفته
وزن

فشارخون
ضربان قلب

درجه حرارت
373839404142434445هفته
وزن

فشارخون
ضربان قلب

درجه حرارت
464748495051525354هفته
وزن

فشارخون
ضربان قلب

درجه حرارت
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جدول چارت قنـد خون
قند بعد از شام قند بعد از ناهار قند بعد از صبحانه قند ناشتا تاریخ

در صورت افت قند خون، ساعت و میزان قند خون را یادداشت نمایید:

ساعت

میزان 
قنـد

میزان انسولین در این دوره:
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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..............................................................................................................................................................................
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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یادداشـت:..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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