
   

 מידע למטופל - CAPDהיחידה לדיאליזה צפקית 

 זיהוי בעיה?כיצד לנהוג בעת 

 הצעות לפתרון סיבה אפשרית בעיה

 התכווצויות בבטן
 

  נוזל קר 

 הוצאת נוזלים מהירה מדי /הכנסת 

 )דלקת הצפק )פריטוניטיס 

  ( על ידי כרית חימום לחום גוף – )חימום יבשחימום הנוזל 

 הנוזל הוצאת/ האטת קצב כניסת 

 צלילות הנוזל ובדיקתשיחלוף  ביצוע   

 עומס על עמוד השדרה מנוזל הדיאליזה  כאבי גב
  רצוי לבצע תרגילים לחיזוק זוקפי הגב( בעמידה וישיבהגב הקפדה על זקיפות( 

 משאות כבדים מנעות מהרמתיה 

 כאבי כתפיים
 לחץ על הסרעפת מנוזל הדיאליזה 

 אויר חופשי מתחת לסרעפת 

 הלחץ על הסרעפת )לא לשכב( להקטנת או ישיבה עמידה 

 תכן ויומלץ על ביצוע צילום רנטגןיי - יש להיבדק -אם מתמשך 

 מנוזל הדיאליזה לחץ על הקיבה  בחילות

 ( כמות עודפת של אוריאה)שינן 

 הכנסת הנוזל באיטיות רבה יותר 

 כילת ארוחות קטנות לעיתים קרובותא 

  המטפליש להיוועץ בצוות  -אם מתמשך 

  התייבשות  התכווצויות בגפיים
  (מהגוף נוזליםיתר של הוצאת )

 להשתמש רק בצהוב )ירוק, אדום, סגול( משימוש בתמיסה מרוכזת ותהימנע 

  מטפלהתייעצות עם צוות 

 סחרחורת/ חולשה 
    (דםב חוסר ברזל  ) אנמיה 

 לחץ דם נמוך 

 הוצאת יתר של נוזלים 

  ספירת דםהאם יש לבדוק  מטפלהתייעצות עם צוות 

  וליצור  התרופה יטולל לא -נמוך אם .לחץ דם לפני נטילת תרופות ללחץ דםמדידת
 יחידהקשר עם ה

 להשתמש רק בצהוב. ול( )ירוק, אדום, סג מרוכזת שימוש בתמיסה הפסקת 

 ביצוע מאזן נוזלים ** והשלמת נוזלים לפי הצורך  

 אגירת נוזלים  בצקת
 ליצור קשר עם היחידהשתיית נוזלים ומלח צמצום . 

 והגבלת שתייה לפי הצורךביצוע מאזן נוזלים ** 

 מתאימהכלכלה לא   עצירות
 שמן זיתמזון עשיר תאית /  צריכת 

 עצירות ותגדותרופות נב השתמשניתן ל 

איטית של כניסה 
 לבטן תמיסהה

 

 מעבר מהשקית לבטן חסוםה 

  בצנתרסתימה 

 לוודא שהברז פתוח 

 צנתרבל בצינור או לבדוק אם אין קיפו 

 חוץ על השקית ולנסות להחדיר בלחץלל 

  יחידה / למיוןיש להתקשר או להגיע לפותר את הבעיה, אם אף אחד מהנ''ל אינו 

מחלל  ניקוזקושי ב
 בטןה

 הדרך מהבטן לשקית חסומה 

 עצירות 

 דלקת בבטן 

 לוודא שהברז פתוח 

 צנתרם אין קיפול בצינור הסט או הלבדוק א 

 קית הריקה נמצאת מתחת לגובה הבטןלוודא שהש 

 עדיף לעמוד –שנות תנוחה ל 

 תכשירים נוגדי עצירותרוז פעולת מעיים ע''י ילדאוג לז 

 יש לגשת  -(פריטוניטיסדלקת )סימני  -אם הנוזל עכור ואם יש כאבי בטן  שים לבל
 ליחידה / למיון

 יחידה / למיוןליש להתקשר או להגיע  ,פותר את הבעיה אם אף אחד מהנ''ל אינו 
רטיבות בתחבושת 

 או /ו בבגדים
 

 צנתרדליפה ממוצא ה 
  לשמור על המקום יבשולהחליף תחבושת 

 יחידה / למיוןל יחידת הדיאליזה או להגיעלהתקשר מיד ל 

 :צנתרמסביב ל
אודם, נפיחות, 

ב רגישות, כא
במגע, דליפה, 

 הפרשה 

 לפי  ום ולאהחלפת תחבושת שלא מידי י
 כללי הניקיון הנדרשים

 מיים ביוםהחלפת תחבושת פע 

  להודיע מיד ליחידת הדיאליזה, יתכן שיש צורך בטיפול אנטיביוטי )ע"פ הוראת
 רופא( 

גבישי פיברין בנוזל 
המנוקז )גושים 

 לבנים בנוזל(
 תכן סימן לדלקתיי, יש סיבה  לא תמיד  ות הנוזל ולדווח ליחידת הדיאליזהצליל דוקלב 

סטריליות ביטול ה
 סט ע''י נגיעהשל ה

 

  ולא להכניס תמיסה לחלל הבטן הצנתרלסגור מיד את הברז של 

 קצה שבוטל ולא לפתוח את הברזין בלשים פקק פוליד 

  להחלפת סט יחידה / למיוןלליצור קשר ולהגיע 

 !לא לבצע דיאליזות עד החלפת הסט 
הנוזל המנוקז בצבע 

 הנחיה לטיפול בבית או להגעה ליחידה / למיוןולקבל להתקשר ליחידה    וורוד

נוזל עכור וכאבי 
 עם שקית הנוזל העכורליחידה / למיון בדחיפות  לגשת  דלקת הצפק )פריטוניטיס(  בטן

 -ומיומית מיד כשקמים בבוקר:  שקילה ימאזן נוזלים**
  להשלים שתיה לפי כמות השתןהמשקל נמוך מהנדרש והלחץ דם נמוך ללא נטילת תרופות להורדת לחץ דם, יש אם. 

  כוסות ביום, וכשמגיעים למשקל הנדרש )ללא בצקת( ניתן לשתות בהתאם  2המשקל עלה מעל חצי ק"ג מיום האתמול יש להגביל שתיה ל אם
 לכמות השתן

  צוות היחידה עומד לרשותך לכל שאלה ם צוות מטפלעלהתייעץ 
  0508685844 -אורלי     02-6666345, 02-6555693

 
 2017אוקטובר              CAPDכתיבה: אורלי פרץ אחות 


