




Case: Acute Hemodialysis

• ساله بدنبال مولتیپل تروما و پارگی طحال و خونریزی داخل شکمی با تابلوی 50اقای 
3واحد پک سل و 4شوک هیپوولمیک به اتاق عمل برده شده و اسپلنکتومی میشود و 

و هموگلوبین 1آزمایشات روز اول کراتینین . لیتر سرم نرمال سالین دریافت کرده است
روز دوم پس از عمل الیگوری شده و .داشته و سایر ازمایشات نرمال است4و پتاسیم 6

روز چهارم پس از جراحی همچنان الیگوری بوده و . شده است5و پتاسیم 2کراتینین 
5است کراتینین 160/100فشار خون بیمار . دچارکاهش هوشیاری و ادم ریه میشود

بیمار با تشخیص َ . و اسیدوز متابولیک دارد6.6و پتاسیم 125وسدیم 200واوره
. نیاز به دیالیز حاد اورژانسی دارد( نکروز حاد توبولی) نارسایی حاد کلیه

• دستورات دیالیز حاد چگونه نوشته شود؟: سوال







Acute Hemodialysis prescription































در صورت وقوع چه مشکلاتی حین دیالیز لازم است
دیالیز متوقف شود؟

• افت فشار خون غیر قابل توجیه و پایدار علیرغم قطع اولترافیلتراسیون–1

•

درد حاد قفسه سینه و تغییرات نوار قلب یا اریتمی-2

• تب و لرز حین دیالیز-3

• کاهش سطح هوشیاری-4

• آلودگی آب دیالیز-5

• واکنشهای همولیتیک حین دیالیز-6



SLEDD (slow low efficiency daily dialysis)



Case: Acute Hemodialysis

• ساله بدنبال مولتیپل تروما و پارگی طحال و خونریزی داخل شکمی با تابلوی 50اقای 
3واحد پک سل و 4شوک هیپوولمیک به اتاق عمل برده شده و اسپلنکتومی میشود و 

و هموگلوبین 1آزمایشات روز اول کراتینین . لیتر سرم نرمال سالین دریافت کرده است
روز دوم پس از عمل الیگوری شده و .داشته و سایر ازمایشات نرمال است4و پتاسیم 6

روز چهارم پس از جراحی همچنان الیگوری بوده و . شده است5و پتاسیم 2کراتینین 
5است کراتینین 160/100فشار خون بیمار . دچارکاهش هوشیاری و ادم ریه میشود

بیمار با تشخیص َ . و اسیدوز متابولیک دارد6.6و پتاسیم 125وسدیم 200واوره
. نیاز به دیالیز حاد اورژانسی دارد( نکروز حاد توبولی) نارسایی حاد کلیه

• دستورات دیالیز حاد چگونه نوشته شود؟: سوال




