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 هاز البوليجال
 

يعد الجياز البولي مػف أىػـ أجيػزلإ اافػراغ فػي الجبػـ ببػبو كوػرلإ وتنػوع المػواد التػي ي ر يػا حيػ  
يعتمػػد ااطػػراب البػػولي عمػػي ال عاليػػة الوظي يػػة فربعػػة أعضػػال فػػي الجيػػاز البػػولي وىػػي الكميتػػاف 

(Kidney الحالباف )(Ereter) ( الموانةBladderالاحم ) يؿ( Urethra) 
 

 الوظائف الإطراحية لجهاز البول:
 الوظي ة عف طريؽ ولا  آليات تحقؽ ىذه

الترشػػػػي: حيػػػػ  ترشػػػػي خمػػػػس المصػػػػورلإ الواصػػػػمة إلػػػػي الكميتػػػػيف  يػػػػر ال شػػػػال الكبيبػػػػي إلػػػػي  – 1
 النبيبات.

لإ الامتصػػاص: يعػػاد امتصػػاص المػػواد المطموبػػة مػػف مػػال وبػػكر وشػػوارد وتبقػػي المػػواد إعػػاد – 2
 المراد طرحيا.

اافراز: يتـ طرب بعض المواد  ير المر وو فييا عف طريؽ بطانة النبيبات البولية مف الدـ  – 3
 إلي الرشاحة.

تقع الكميتاف عمي جانبي العمود ال قري تمتد كؿ كميػة مػف ال قػرلإ الظيريػة الوانيػة عشػر  تشريحياً :
غ، نأخػذ الكميػة شػكؿ 222حتي ال قرلإ القطنية الوانية، يبمغ وزف الكميػة عنػد اانبػاف البػالغ حػوالي 

عػػرلإ بػػرلإ الكميػػة وتحتػػوي عمػػي الشػػرياف والوريػػد حبػػة ال اصػػوليال حيػػ  تػػدعي الحافػػة افنبػػية المق
 وافعصاو الكموي. ةالمم يالكموي وافوعية 

 تتألؼ الكمية مف منطقتيف: نسيجياً:
 ال شال الكموي: تحتوي عمي الن رونات العشرية -
المػػػو الكمػػػوي: يحتػػػوي بشػػػكؿ أبابػػػي عمػػػي أىرامػػػات مػػػالبيكي التػػػي تتشػػػكؿ مػػػف اجتمػػػاع  -

تجتمػػػع افىرامػػػات مشػػػكمة كؤيبػػػات تصػػػو فػػػي الحويضػػػة  القنػػػوات الجامعػػػة لمن رونػػػات،
 الكموية.

تحتوي كؿ كمية حوالي مميوف ن روف بااضافة للأوعية الدموية والمم ية وأعصاو منتشرلإ  -
 ضمف النبيج الضاـ.

يشػػكؿ الن ػػروف وحػػدلإ وظي يػػة مبػػتقمة إذ يبػػتطيع كػػؿ ن ػػروف تشػػكيؿ البػػوؿ  :فيزيولوجيااا
ظي ػػػة الن ػػػروف بم ػػػرده بػػػدلًا مػػػف و ي معظػػػـ افحيػػػاف عػػػف بم ػػػرده ولػػػذلؾ يك ػػػي الحػػػدي  فػػػ

 التحد  عف وظي ة الكمية بمجمميا.
 .الن روف مف الكبيبة والنبيو بااضافة لقبـ وال  يدعي الجياز المجاور لمكبيبات يتألؼ      



 الوظائف الأساسية لمكمية:
 الابتقلاو إطراب معظـ  فضلات  – 1
 اابياـ مف تنظيـ تركيز معظـ ووابت الوبط الداخمي. – 2
 الابياـ في الح اظ عمي ض ط حمولي طبيعي لمبلابما. – 3
 (pHاابياـ في تحقيؽ التوازف الحمضي العموي )وبات درجة الحموضة – 4
 لمحافظة عمي الض ط الشرياني.تباىـ الكميتاف في ا – 5
 الابياـ في ضبط التوازف الكمبي ال وب وري. – 6

 الابياـ في تصنيع الكريات الحمر
 

 Dilysisالتحال: 
تقوـ عممية التحاؿ مقاـ الوظي ة الطبيعية لمكمية ، فتقوـ بالتخمص مف ال ضلات الناتجة عف 
 عممية اابتقلاو وذلؾ عف طريؽ خاصية انتشار الجزئيات و فرؽ الض ط المائي 

Hydrotatis presswe   وذلؾ بابتخداـ  شال صناعي نصؼ ن وذ "جياز التحاؿ الدموي " أو
 أو الصناعي"  – شال طبيعي نصؼ ن وذ "البريتواني 

 ملاحظات:
ئيات "ال ضلات و جزيئات المال" و يتـ حجر الجزيئات ز حي  يبمي بمرور بعض الج -1

 افخرى "البروتينات و مكونات الدـ " مف خلاؿ تمؾ اف شية. 
يات التي تمر في ال شال مف المنطقة ذات التركيز المرت ع إلي المناطؽ ذات الجزئ تنتقؿ -2

 التركيز المنخ ض.
يعتبر البائؿ المبتخدـ في التحاؿ مزيجاً مف مياه المعالجة و تركيزات معينة مف أملاب  -3

 محموؿ بيكربونات " –افبتيات  –معدنية متباينة "مركو دويؾ 
 : Type of diaaaalysis  أنواع التحال

و يتـ بوابطة جياز لمتخمص مف  Hemodialysisالتحاؿ الدموي  -تتم بوسيمتين أساسيتين :أ
 ال ضلات الناتجة عف عممية اابتقلاو .

التحاؿ البريتواني: يتـ بالابتعانة بالتجويؼ البريتواني و ال شال  - و
 البريتواني لممريض 

  



 
 

  Hemodialysis"التحال الدموي" 
الشعرية نصؼ الن وذلإ و المصنوعة مف  افنابيوالمبدأ افبابي في التحاؿ ىو مرور الدـ عبر 

مادلإ البيمموز و الموجودلإ في ال متر و يتوضع عمي الجية افخرى مف افنبوو بائؿ التحاؿ 
 التي تمر إليو المواد  ير المر وبة في الدـ بالية الانتشار 

حي  يجري الدـ في الجياز بابتمرار بيف  شائيف رقمييف مف البيمموز و يتوضع عمي الوجو  -
الخارجي للأ شية بائؿ التحاؿ و تبمي مباـ  شال البمموز بعبور جميع مكونات الصورلإ ما 

 عدا البروتينات بالاتجاىيف.
دلإ إلي بائؿ التحاؿ و فإذا كاف تركيز مادلإ في الصورلإ أعمي منو في بائؿ التحاؿ فيتـ نقؿ الما

 تعتمد كمية المادلإ عمي :
 إلي مباحة بطحية.  بااضافةالخصائص الن وذية لم شال  -أ 

 فرؽ التركيز بيف طرفي الشال.  -و 
 حجـ الجزيئات. -جػ 
 المدلإ التي يبقي فييا الدـ و البائؿ عمي تماس مع ال شال. -د

 



 ملاحظات:
بشكؿ متقطع أو متواصؿ إلي الجبـ عبر الوريد و تعادؿ  يعود الدـ أونال عممية التحاؿ -*

يقدر –مؿ  500الكمية ااجمالية لمدـ الموجودلإ في الكمبية الصناعية في أي لحظة أقؿ مف 
 مؿ/د( . 500- 100بمعدؿ الجرياف بػ)

 و لمنع التخور تحقف كمية قميمة مف الييباريف في الدـ لدى دخولو جياز التحاؿ .  
،وـ يعاير الييباريف  Flushing و يحقف في البدل  NSمؿ مف 10حدلإ ضمف و  500تحؿ  -*

 أقؿ مف زمف الجمبة بنصؼ باعة و ذلؾ لبيولة اارقال .
 مكونات الجهاز : 

 دارلإ الجياز  -1
-200و ىي التي تحدد كمية الدـ المبحوبة مف المريض كؿ دقيقة و تقدر و  ةالمضخ -2

   مؿ/د 400
 محقنة الييباريف -3
 الشريانية يتجمع فييا الدـ المبحوو مف المريضالحجيرلإ  -4
الحجيرلإ الوريدية يتجمع فييا الدـ الذي بيعود إلي المريض و تكوف الحجيرلإ الوريدية  -5

 موصولة إلي حباس اليوال 
 ال متر :يحتوي عمي مميوف مف افنابيو الشعرية نصؼ الن وذلإ  -6
  لوحة الجياز و تضـ -7
 إعدادات الجياز وىي  - أ
–ufcoal  . ىدؼ البحو و ىو الوزف الذي زاده المريض بيف جمبتي التحاؿ : 
- ufRTE معدؿ البحو :كمية الدـ التي تبحبيا الضخة في الدقيقة الواحدلإ : 
- Time   باعات . 5-3: الوقت الذي تبت رقو الجمبة 
 



 
 

 : مراحل عمل الجهاز
   pouerالتش يؿ -1 
 cleaning  التنظيؼ-2
في افجيزلإ الحديوة  حراري  –كيماوي  –وىو ذاتي و لو نوعاف  Sterilization التعقيـ    -3

 تتـ ىذه العممية بشكؿ أوتوماتيكي . 
  Testااختبار -4
5- Prim   في ىذه المرحمة يتـ إفراغ الدارلإ بالبيروـ الممحي و طرد اليوال مف الدارلإ 
6- Staut  - . بدل التحاؿ وـ تضبيط ااعدادات 
 ات الجياز انذار -5
 : يت عؿ ىذا اانذار في حاؿ خروج الدـ مف افنابيو . Blood leak -أ

:قياس اليوال ينتقؿ في حاؿ دخوؿ اليوال إلي الدارلإ و في ىذه الحالة يتـ  Air dedicaton -و
 ابتقصال الدارلإ مف المريض باتجاه الجياز . 



 ري وجود عائؽ أو انونالات. و يتـ اابتقصال لتح  Veins – Artenhalانذار الض ط  -ج
ىناؾ اختلاؼ في تركيز الشوارد و المواد افخرى في بائؿ التحاؿ عنو في :  التحال  سوائل

بينما توجد بتراكيز  و البم ات الكرياتنيف –اليوريا –صورلإ ف ي بائؿ التحاؿ تنعدـ ال وب ات مال
 مرت عة في الدـ، لذلؾ تنتقؿ ىذه المواد بكميات كبيرلإ إلي بائؿ التحاؿ أونال الجمبة. 

 "فعالية الكمية الصناعية"
مف مختمؼ المواد كؿ دقيقة  تص يتيايعبر عف فعالية الكمية الصناعية بكمية الصورلإ التي يمكف 

مؿ ف الصورلإ كؿ دقيقة و  250- 100و تبتطيع معظـ افجيزلإ لمكمية الصناعية تص ية مف 
 مؿ /د "70بيذا تقوـ بعمميا ببرعة تعادؿ كميتيف بويتيف "تصؿ تص ية اليوريا إلي 

 
 أدوات التوصيل الوعائية:

 

 
 

 بعض الوبائؿ موؿ   طريؽيتـ الدخوؿ إلي الجياز الدوراني عف 
   externd(graft)شريانية وريدية خارجية  –عمؿ تحويلات "مجازات -1
 (Fisitula نابور وريدي شرياني داخمي )  -2
  للأوعيةنابور وريدي شرياني بابتخداـ الترقيع الجراحي  -3



 و يمكف أف تكوف أجيزلإ مؤقتة عبر افوعية الدموية  -4
 ولإ "قي "أو تحت الر جبر الوريد الوداابتخداـ الوريد المركزي "ع-
تبمي بمرور الدـ الشرياني أف يتوقؼ مف خلاؿ الوريد الذي يبمي  – graftالمجازة  -1

 بالتوفيؽ البريع الضروري فدال التحاؿ الدموي 
 ات.  تؤمف المجازلإ انضاج عاـ أفضؿ مما يقمؿ مف أور التعقيدات و المضاع-
 المجازلإ مصنوعة مف مادلإ صم ية "البيمكوف" و نكوف بشكؿ جبر ما بيف الشرياف و الوريد.  -
 المجازلإ تتوضع تحت الجمد لكف ليا نببة عدوى أعمي فنيا مصنوعة مف مواد اصطناعية  -
 .أبابيع بعد التركيو لمش ال و حتي تصبي قادرلإ عمي ابتعماليا -4-2-تتطمو المجازلإ  -
2-Fistnla  بشكؿ عاـ تزرع ال ار ة أو النابور في الزراع بمشاركة : لفاغرة أو الناسورا 
 جانو شرياني إلي جانو وريدي  -أ

 نياية شريانية إلي جانو وريدي  -و
 نياية شريانية إلي نياية وريدية  -ج

 أبابيع لمنضوج  6-4وتتطمو القبولإ 
 ملاحظة : قد لا تعمؿ عند بعض المرضي        

 ارت اع التوتر الشرياني-1   
 مرضي البكري  -2    

 Fistula +grafct المجازة و الفاغرة : مضاعفات 
 Infectionالعدوى  -1
  Ihrombالتخور  -2
 he unonnhageالنزؼ  -3
تحد  بببو تحويؿ الدـ الشرياني في المناطؽ التي تمي  Is chemiaنقص التروية  -4

 العممية 
 تمدد أوعية دموية في موقع ال ا رلإ  -5

 :أدوات توصل مؤقتة 
تبتخدـ لمتداخؿ البريع و ذلؾ عف طريؽ ادخاؿ قواطر إلي الوريد الداخمي أو الوريد تحت 

-1وه ىذه القواطر ليا تجويؼ مضاعؼ و مزودلإ بحاجز داخمي يمكف أف تترؾ مكانيا مف قالتر 
 أبابيع  3
 
 



 مضاعفات الأدوات المؤقتة 
  Infectionعدوى -
 pneumo thoraxريي صدرية -
  air embolismحمي ىوائية -
 –تركيب الجمسة  -

يتـ تقييـ موضع العممية حي  تشعر بجرياف الدـ و مبحو بمحموؿ مطير لمنع الخمج وـ يتـ 
زرع الكايتولا ذات الموف افحمر في الجية البعيدلإ عف القمو حي  تبحو الدـ إلي الجياز ليتـ 

بعد إفراغ دارلإ افنابيو بالبيروـ المالي لطرد اليوال    A.lineيتو و تدعي بالخط الشرياني "تص 
لطرد اليوال و معايرلإ محقنة الييباريف وبعد التص ية يعاد الدـ إلي  عايرلإ محقنة الييباريف و م

الموف المريض عبر قوطرلإ أخرى تدخؿ في الجية افقرو إلي القمو و تعرؼ بالخط الوريدي ذات 
 افزرؽ. 

 مضاعفات التحال الدموي :
مما  الوعائي: يحد  نتيجة خروج الدـ البريع مف الخيز hypatensionاض الض ط  انخ -1

 يؤدي إلي نقص حجـ و بالتالي انخ اض الحصيؿ القمبي . 
ينتج عف الطرب ينتج عف الطرب البريع  مف المشاكؿ االشائعة muscularالتشنج العضمي  -2

 لمصوديوـ و المال
 : ينتج عف ظؿ تقني أو عرضي في الجياز  blood lossفقد الدـ  -3
 تعقيميوو يحد  تبادؿ المرضي عمي ن س الجياز ب ياو وجود تقنيات   Bالتياو الكبد  -4

 اقية و يحصؿ كذلؾ بنقؿ الدـ الممو  .و ك
 الانتاف ينتج عف دخوؿ العوامؿ الممرضة مف العمؿ الجراحي إلي الدـ  -5
موي الدما ي : تحد  نتيجة طرب اليوريا و الصوديوـ و دمتلازمة اضطراو التوازف ال -6

ما ي دالمكونات افخرى ببرعة مف الدـ أكور مف البرعة التي تنطرب فيييا مف البائؿ ال
صداع  –دوار  -اقيال –تة و تتظاىر  وياف الشوكي فتؤدي إلي حدو  وذمة عصبية مؤق

 فواؼ 
عطال بوائؿ م رطة الحمولية )افلبوميف والمانيتوؿ( معالجة:   ايقاؼ التحاؿ وا 

 
 
 
 



 الممرض/ الممرضة في التحال :دور 
 المعمومات الواجب عمى الممرضة الإلمام بها:-*
 فيزيولوجيا وتشريي الجياز البولي.-
 كميتو ..(  -أبس المعالجة بالبوائؿ )نوع بائؿ التحاؿ-
 برتواني( -أنواع التحاؿ )دموي-
 توقيؼ المرضي حوؿ الحمية ال ذائية.-
 أبس التحاؿ الدموي فيما يتعمؽ و:-

الشرياني( حي  الشرياني يخرج الدـ مف الجبـ ويكوف بعيد عف  –*المدخؿ الوعائي )الوريدي 
 دـ إلي بعد تنقيتو ويكوف قريو مف القمو القمو و الوريدي يعيد ال

 أبباو ابتخدامو...( -الوقت -*ابتعماؿ الييباريف)كميتو
 . للإنذارات*طريقة ابتخداـ الجياز و طرؽ التدخؿ 

 وبعدىا. التي يمكف أف تحد  أونال الجمبة تالمضاع ا*معرفة 
 العالمية لضبط العدوى. الاحتياطاتوضع خطة رعاية تمريضية وتطبيؽ -
 الإجراءات الواجب عمى الممرضة القيام بها :-*
I- : ابتقباؿ المريض في القبـ فيحاؿ كاف المريض يقوـ بالتحاؿ فوؿ مرلإ يتضمف 
 أجيزلإ(. -ممرضيف -بـ قبؿ بدل التحاؿ )مرضقنعرؼ المريض عمي ال-1
 نناقش المريض حوؿ وضع جدوؿ المواعيد إجرال التحاؿ التنابمية .-2
 حوؿ: توقيؼ المريض-3
 ااجرالات التي بوؼ يخضع ليا أونال ال بيؿ وقبمو..-
الآلاـ التي يمكف أف يتعرض ليا خلاؿ ااجرال )بببو فقد الكمس قد تحد  تشنجات عضمية -

 مؤلمة(
 مرات بافببوع( 3-2باعات( وتكراره ) 5-3مدلإ ااجرال )-
 -قراللإ كتو  - ولمراديابتماع  –النشاطات التي يمكنو القياـ بيا خلاؿ ااجرال )مشاىدلإ تم از -

 تناوؿ طعاـ.....(
 أونال ااجرال. عاالصد –الدوار  –ااقيال  –شعوره بال وياف  -
 قياس وزف المريض الحالي و مقارنتو مع وزنو بعد ال بيؿ البابؽ.-4
 قياس العلامات الحيوية -5
ت ير أصوات التن س و –انتاج أوردلإ الرقبة – الانطباعيةمة ذتقييـ علامات زيادلإ البوائؿ )الو -6

 المجازلإ. مكاف تقييـ



 شوارد...( –كرياتيف  –بولي  –تحميؿ دـ)بروتيف -7
 التأكد مف بلامة الجياز ومف عقامتو وتحضيره اجرال التحاؿ لممريض .-8

مات .باقي المرضي الذيف يجروف ال بيؿ ليس فوؿ مرلإ نقوـ بالتأكد مف فيميـ لممعمو  ملاحظة
 يا في الجمبة افولي.يوااجرالات التي تـ توقي يـ ب

 بدء الإجراء -
 تقييـ مكاف العممية المجازلإ-1
 primeإفراغ الدارلإ مف اليوال بالبيروـ المالي عمي وضع  -2
 تطيير مكاف العممية بالبيتاديف بعد ارتدال الك وؼ المعقمة -3
 يتـ ادخاؿ الخط الشرياني ووصؿ الدارلإ بينما يتـ ت ريغ البيروـ خارجيا -4
II – : أثناء الجمسة 
 مراقبة توصيلات الجياز وعياراتو - 1
 مراقبة العلامات الحيوية لممريض كؿ باعة  - 2
ت ير وضعية المريض بابتمرار كؿ باعة ومباعدتو عمي  أدال افنشطة التي تتطمو  - 3

 اليديف معاً ابتخداـ 
لممريض في انتقال افنشطة التي ير و بمماربتيا خلاؿ اجرال التحاؿ  الاختيارترؾ حرية  - 4

 بشرط أف لا تتعارض مع قوانيف البلامة 
في حاؿ شعور المرض بالجوع تقدـ لو وجبة حبو الحمية الموصوفة وبكمية قميمة كي لا  - 5

 تعرض ااقيال
 و منعيا الاختلاطاتبة حدو  عدـ ترؾ المريض بم رده و مراق - 6
III – :إنهاء الجمسة 
 ي صؿ الخط الشرياني - 1
 يبمي لمدـ لمعودلإ إلي جبـ المريض عبر الخط الوريدي – 2
 تبجيؿ ما تـ اجراله أونال عممية التحاؿ الدموي وتبجيؿ حدو  مضاع ات  -3
 قياس وزف المريض وانيةً وتبجيؿ حدو  مضاع ات  -4
 افدوية –النشاط  –ف الحمية توقيؼ المريض ع -5
 ااجابة عمي ابت بارات المريض مع تحديد موعد الجمبة القادمة.-6

 : Nursing Dignosis التشاخيص التمريضية
 قبؿ الجمبة:

1 – Excess Fluid Volume:  مرتبط بعدـ قدرلإ الكميتيف عمي طرب البوائؿ أو عدـ ك اية
 أو زيادلإ الوارد ال موي مف البوائؿ بدليؿ وجود :  التحاؿ



 وذمات  -
 زيادلإ الوزف -
 ارت اع ض ط الدـ -
 نبض قافز -
 قطر التن س -
 وذمة رئوية -

 اليدؼ:
 الح اظ عمي زيادلإ متوازنة لمبوائؿ ببيف جمبتي التحاؿ  

 التداخلات:
 تعميـ المريض كي ية وضع الصادرلإ والواردلإ بشكؿ يومي  – 1
التي تدؿ عمي فرط حجـ  يالزلة والاحتكاؾ الجنب -الحبف -الوذمات -مراقبة: الض ط – 2

 البوائؿ.
تعميـ المريض إجرالات ضبط البوائؿ وقياس الوزف يومياً لممباعدلإ في مراقبة فرط البوائؿ  – 3

 وزيادلإ الض ط.
باعدلإ في تعميـ المريض كيؼ يحافظ عمي وارد منخ ض مف الصوديوـ والبروتيف لمم – 4

 البيطرلإ عمي الوذمة والض ط.
: مرتبط بنقص الوارد ال موي مف اضطراب نموذج التغذية ) أقل من احتياجات الجسم( – 2

 المواد ال ذائية أو بببو ال وياف وااقيال وافلـ المعدي بدليؿ: 
 نقص الوزف -
 ج اؼ ال ـ واف شية المخاطية -
 الشحوو -
 التعو. -

 بقال افلبوميف ضمف الحدود الطبيعية -ي وزف الجبـ .   الح اظ عم -اليدؼ: 
 التداخلات: 

 تقديـ وجبات ص يرلإ ومتعددلإ مما يقمؿ مف ال وياف وااقيال. - 1
 العناية بال ـ وافبناف بشكؿ مبتمر مما يحبف الشيية ويزيد راحة المريض. – 2
المطموبة بشكؿ جميؿ ونظيؼ تقديـ الطعاـ الذي ي ضمو المريض والذي يتنابو مع الحمية  – 3

 مما يحبف الشيية 
 حريرلإ/كيمو  راـ يومياً مما يقمؿ ابتيلاؾ البروتيف. 35-30إعطال المريض عمي افقؿ  – 4



جرال اختبار لمبولة الدموية والكرياتينيف والبروتيف ااجمالي والشوارد  – 5 مراقبة وزف المريض وا 
 الدموي والحالة ال ذائية والابتجابة لممعالجة. كمؤشر عمي فعالية التحاؿ

بيميتديف( لتقميؿ تخريش المعدلإ حبو  –إعطال حاصرات مبتقبلات الييبيتاميف )رانتدتيف  – 6
 أمر الطبيو.

 عالي الخطورة لسوء الوظيفة العصبية الوعائية المحيطية – 3
 

 high Risk For Peripheral neurouasculard  ystuncton 
 بتأويرات فرط البولة عمي افعصاو المحيطية . مرتبط

 اليدؼ: تأخير حدو  أذية عصبية     
 التداخلات: 

قيـ المريض لمعرفة وجود )نقص حس في القدميف، تنميؿ، حس وخز بالقدميف، عدـ راحة  – 1
 في الباقيف حي  أف فقد قولإ العضمة وبقوط القدـ مف علامات حدو  اعتلاؿ عصبي محيطي(

نقاص قمقوالش – 2  رب لممريض عف أبباو الاعتلاؿ العصبي لزيادلإ فيمو لذلؾ وا 
 تجنو رض القدميف أو افطراؼ التي تكوف عرضة للأذية – 3
 تعميـ المريض كي ية فحص مناطؽ افططراؼ التي يحد  فييا اعتلاؿ عصبي – 4
 العضميةتدريو المريض عمي القياـ بنشاط جبماني مقبوؿ يحافظ عمي المقوية  – 5

 أثناء الجمسة:
1 – high Risk For In Fection   وريدي( أو  -مرتبط بوجود مدخؿ وعائي )شرياني

 ضعؼ المناعة التالي لنقص الت ذية.
 اليدؼ: 

 منع حدو  إنتاف  -
 ضمف الطبيعي. WBCتعداد  -

 التداخلات: 
...( -حرارلإ -)احمرارمراقبة العلامات الحيوية وتظاىرات اانتاف مكاف المجازلإ  – 1  تورـ
 -يالحم -لإالقشعرير المبكرلإ )الموضعية( والعلامات الجيازية )  الالتياوتقييـ علامات  – 2

 تبرع النبض...( وعلاجيا بشكؿ باكر 
 أونال ااجرالات الباضعة. تالح اظ عمي مقاومة الجياز أونال الطحاؿ وعقامة افدوا – 3
 فشخاص المصابيف بإنتاف لتقميؿ خطر ااصابة.تجنو التعرض أو التعامؿ مع ا – 4
 تأكيد أىمية النظافة الشخصية ونظافة البيئة المحيطة بالمريض .. – 5
2 



-injury    high Risk For النزؼ( مرتبط بالمعالجة بالييباريف و بالتحاؿ الدموي( 
 اليدؼ: منع حدو  نزؼ 

 التداخلات:
 الموصوفة و مراقبة عيارىا في الجياز حبو الوقت . التأكد مف جرعة الييباريف - 1
 ptt-ptمراقبة زمف التخور وزمف  – 2
 مراقبة العلامات الحيوية أونال الجمبة و مراقبة انذارات الجياز  -3
 دقائؽ بعد إزالتيا. 10الض ط عمي مكاف القنطرلإ لمدلإ  -4
وال المضاد لمييباريف في حاؿ حدو  نزؼ ناتج عف زيادلإ جرعة الييباريف نعطي الد -5

 )بروتاميف بم ات( حبو أمر الطبيو .
3- high risk For InJury  الكالبيوـ  بامتصاص)الكبور وافذيات العظمية( مرتبط بخمؿ

 . Dو طرب ال وب ات و تبدؿ ابتقلاو فيتاميف
 اليدؼ:

 تأخير ااصابة بمرض عظمي . - 
 ممغ/دؿ 5,5ال وب ات أقؿ مف ممغ/دؿ و  8مبتوى الكالبيوـ بالدـ أكبر مف  -
 منع حدو  كبور عظمية .  -

 التداخلات :
لتحديد مدى النقص و خصوصاً بعد التحاؿ  بابتمرارتقييـ قيـ الكالبيوـ و ال وب ات  -1

 لمتعويض بالكمية المناببة .
 لمنع اضطراو تمعدف العظـ  Dإعطال المريض الكالبيوـ و ال يتاميف  -2
 لممريض لتقميؿ خطر افذية.تأميف بيئة آمنة  -3
نقاص ال وب ات مما يشجعو عمي تطبيؽ -4 نتأكد مف فيـ المريض فبباو زيادلإ الكالبيوـ وا 

 الحمية المطموبة .
نشرب لممريض عف الكبور المحتمؿ حدوويا في حاؿ القياـ بالنشاطات  ير الآمنة و المجيدلإ -5
 . 
4- high Risk Forimpaired skin in tegrity بط بالعمؿ الجراحي و نقص الت ذية مرت

 و فرط البوائؿ )الوذمات(.
 اليدؼ :الح اظ عمي جمد بميـ . 

 التداخلات :
تقميو المريض بابتمرار كؿ باعة أونال ال بيؿ الكموي و ابتعماؿ وبائد لمبروزات العظمية  -1
. 



 المحافظة عمي الجمد مكاف المجازلإ نظيؼ و جافز. -2
مد و ابتعماؿ صابوف دىني و مراىـ مرطبة بعد الحماـ لتخ يؼ وضع كريمات عمي الج -3

 الحكة و ترطيو الجمد .
 نحافظ عمي بلامة الجمد مكاف الوذمة و نحافظ عمي بقاله نظيؼ . -4
مراقبة البروزات العظمية و الجمد بشكؿ عاـ لمعرفة وجود احمرار و تكدـ أو علامات مبكرلإ  -5

 لمتجمع و معالجتيا.
 :بعد الجمسة 

مرتبط بنقص افكبجيف التالي  Activity In tolerance عدم تحمل النشاط  -1
 –تبرع نبض  –شحوو  –زلة تن بية  –مبتوى الييمو موبيف بدليؿ وجود  لانخ اض

 تعو.
 تحبيف قدرلإ المريض عمي انجاز ال عاليات اليومية دوف تعو. -:الهدف 

 التداخلات: 
 تعميـ المريض كي ية التدرج بالنشاطات المختم ة و خصوصاً اليومية  -1

 إعطال المريض فترات مف الراحة ليتمكف مف المشاركة في نشاطات مبتقبمية .-2
 مراقبة الييمو موبيف و الييماتوكريت كمؤشر عمي قدرلإ الدـ عمي حمؿ افكبجيف . -3
 35-30ي و إعطاله  ذال يحتوي عمي إعطال المريض ال وليؾ أبيد بعد التحاؿ الدمو  -4

 حريرلإ /كغ يومياً.
 إعطال الحبوو الحديد ال موية بيف الوجبات أو وريدي عند الحاجة.  -5

2-high Risk For luidvolume deficit   الشوارد و البوائؿ التالي  باضطراو: مرتبط
 اف .لعممية ال بيؿ الكموي أو ااقيال و نقص الوارد ال موي كما في ال وي

 .تجنو حدو  نقص حجـ البوائؿ -الهدف:
 التداخلات :

 باعات عمي افقؿ . 8قياس الصادر و الوارد مف البوائؿ كؿ  -1
 كغ باليوـ (. 0.5مراقبة وزف المريض يومياً )في حاؿ حدو  نقص الوزف أكور مف  -2
 العطش. ( –المخاطية ؼ ال ـ و اف شية اج  –مراقبة علامات التج اؼ )الونية الجمدية  -3
 مراقبة تركيز البوؿ و الكوافة النوعية لو. -4
بنظافة ال ـ  الاعتنالفي حاؿ كاف المريض  ير قادر عمي تناوؿ البوائؿ ال موية يجو  -5

عف طريؽ الوريد أو افنبوو افن ي  مخرشووالمحافظة عمي رطوبتو و إعطال بوائؿ  ير 
 المعدي .



3 – anticipatory grieving  مرتبط ب قداف وظي ة الكمية بدليؿ تعبير المريض عف شعوره
 بالحزف وفقداف افمؿ نتيجة تبدؿ نمط حياتو المعتاد

 اليدؼ: تقبؿ المريض لوضعو الحالي ولمرضو.
ظيار مشاعر الاىتماـ بو مما يباىـ ببنال الوقة ومعرفة كي ية  – 1 ااص ال لمشاكؿ المريض وا 

 تعاممو مع مرضو.
 وقت كافي لممريض ليعبر عف مشاعره وتشجيعو عمي ذلؾ إعطال – 2
 نجيو عمي ابت باراتو ونعرفو عمي مرضي لدييـ  ن س حالتو ومتقبميف ليا. – 3
 نشركو في نشاطات ببيطة قادر عمي النجاب بيا لتعوضو عف نشاطات اعتاد عمييا بابقاً. – 4
حتي يتمكنوا مف مباعدتو ودعمو في مناقشة حالة المريض ومشاكمو  نشرؾ أفراد العائمة – 5

 وفيـ تصرفاتو.
 نعرؼ المريض عمي مرضي آخريف متقبميف لوضعيـ. – 6
 
 
 
 
 
 
 


