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透析是一种用于治疗肾功能衰竭患

者的常见方法， 通过透析可以替代部分

肾脏功能， 帮助患者维持身体机能的正

常。 而在透析过程中，患者的饮食也需要

注意一些事项， 以避免对身体造成不良

影响。 本文将针对透析患者的饮食注意

事项进行科普， 帮助患者更好地了解和

应对这一情况。

一、控制水分摄入

透析患者通常会经历水分潴留的情

况，因此需要控制水分摄入，以避免水肿

和血压升高。 一般来说，患者应该遵循低

盐、 低脂的饮食原则， 尽量避免食用高

盐、高脂肪的食物，如咸菜、肥肉等。 同

时，患者应该注意控制水的摄入量，避免

饮水过量， 以免出现水肿和呼吸困难等

情况。

二、合理摄入蛋白质

肾功能衰竭患者需要摄入足够的蛋

白质来维持身体机能的正常， 而透析患

者也不例外。 一般来说，患者应该选择优

质蛋白质，如鱼肉、瘦肉、鸡蛋等，以避免

营养不良的情况。

三、控制钾、磷等矿物质摄入

透析患者需要控制钾、磷等矿物质的

摄入， 以避免高钾血症和钙磷沉积等情

况的发生。 因此， 患者应该避免食用高

钾、高磷的食物，如蘑菇、海产品等。 同

时， 患者可以适量食用富含维生素和矿

物质的食物，如新鲜蔬菜、水果等，以补

充身体所需的营养物质。

四、适量摄入脂肪

肾功能衰竭患者需要控制脂肪的摄

入量，以避免血脂升高。 患者可以选择富

含不饱和脂肪酸的食物，如鱼类等，以保

持身体机能的正常。 同时，患者应该注意

控制脂肪的摄入量， 避免食用高脂肪的

食物，如油炸食品、肥肉等。

五、注意饮食卫生

透析患者的饮食卫生也非常重要，因

为不良的饮食卫生容易引起感染等并发

症。因此，患者应该选择新鲜、卫生的食物，

避免食用过期、变质的食物。 同时，患者应

该注意餐具的卫生，定期消毒清洗。

总之， 透析患者的饮食注意事项包括

控制水分摄入、合理摄入蛋白质、控制钾、

磷等矿物质摄入、 适量摄入脂肪以及注意

饮食卫生等方面。 患者在遵循这些原则的

基础上， 可以更好地应对肾功能衰竭的情

况，保持身体机能的正常。

（作者单位：河北省河间市人民医院）

透析患者饮食注意事项

□

高 娜

在手术过程中，手术器械扮演着至关

重要的角色。 为了保证手术的顺利进行，

以及防止手术感染的发生， 对手术器械

进行有效的清洗是至关重要的。 本篇文

章将为大家详细介绍常用手术器械的手

工清洗流程。

一、准备阶段

在进行清洗前 ，我们需要准备以下

工具和材料：清洗池 、流动水、软水、洗

涤剂 、刷子 、手套 、口罩 、帽子 、护目镜

或者面屏、防水鞋、防水围裙等。 同时，

我们还需要确保工作区域清洁 ，避免交

叉污染。

二、清洗流程

1.�

分类： 将手术器械按照不同的材

质、精密程度进行分类，以便于清洗和保养。

2.�

预洗： 将手术器械浸泡在流动水

中，清除表面的污垢和杂质。 对于难以清

除的污渍，可使用刷子轻轻刷洗。

3.�

手工清洗： 使用手套、 帽子和口

罩、面屏保护好自己的同时，用流动水冲

洗手术器械，进一步去除器械污染物。

4.�

洗涤剂的使用： 使用专用的手术

器械洗涤剂，以避免对器械造成损害，同

时确保清洗效果。 一般来说，建议使用中

性洗涤剂或弱酸性洗涤剂。

5.�

超声波清洗： 对于一些难以清洗

的细小零件，可采用超声波清洗技术。 通

过超声波的震动产生“空化效应 ”，可以

有效地清洗器械。

6.�

清洗： 再次用流动水冲洗手术器

械，流程包括漂洗和终末漂洗。

7.

消毒： 清洗后器械应进行消毒处

理。 方法首选湿热消毒， 也可用

75%

酒

精，酸性氧化电位水等。

8.

干燥：宜首选干燥设备进行干燥处

理。 不应使用自然干燥方法进行干燥。

9.

器械检查与保养：应采用目测或使

用带光源放大镜对干燥后的每件器械、

器具进行检查。 清洗质量不合格重新处

理。 应使用医用润滑剂进行器械保养。 不

应使用石蜡油等非水溶性的产品作为润

滑剂。

10.�

包装：将清洗后的手术器械按照

器械的装配技术规程进行装配、包装、封包。

三、注意事项

1.�

个人防护：在清洗过程中，务必做

好个人防护， 避免消毒剂和洗涤剂对皮

肤造成伤害。

2.�

卫生标准：确保工作区域清洁，避

免交叉污染。 所有的工具和设备都应定

期消毒，以防止细菌的传播。

3.�

定期维护： 定期检查手术器械的

性能， 确保其在使用过程中能够正常工

作。 对于损坏的手术器械，应及时报修或

更换。

4.�

保养知识： 了解手术器械的保养

知识，定期对手术器械进行保养，以延长

其使用寿命。

5.�

记录保存：对于清洗过程和结果，

应做好记录并保存， 以便于后续查阅和

分析。

四、常见问题解答

1.�

问：清洗手术器械时，应该使用什

么样的水？

答：应使用软水进行清洗，避免水中

的矿物质对手术器械造成损害。 同时，应使

用流动水进行清洗，以清除污渍和消毒剂。

2.�

问：清洗手术器械时，应该使用什么

样的洗涤剂？

答：应使用专用的手术器械洗涤剂，以

避免对手术器械造成损害， 同时确保清洗

效果。 根据不同的手术器械和污渍情况，选

择合适的洗涤剂。

3.�

问：手术器械应该如何干燥？

答：根据器械材质选择适宜的干燥温

度 ，金属类温度

70℃-90℃

；塑胶类干燥

温度

65℃-75℃

。 不耐热器械可使用低纤

维絮擦布 、 压力气枪或

≥ 95

乙醇进行干

燥处理。 如果条件允许，可以使用干燥柜

进行干燥。

总之， 手术器械的清洗是保证手术顺

利进行的重要环节。 通过了解并遵循正确

的清洗流程和注意事项， 我们可以确保手

术器械的清洁度和性能， 从而降低手术感

染的风险，提高手术的成功率。

（作者单位：河北省香河县人民医院）

常用手术器械的手工清洗流程
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杨云霞

慢性肾脏病是多种原因引起肾脏结

构异常与肾功能障碍的肾脏疾病， 主要

病理机制是由于肾小球滤过率改变引起

病理性损伤， 肾小球影像学检查异常等

情况。 目前慢性肾脏病已成为威胁人类

健康的综合性疾病， 患者不及时接收治

疗护理会加重病情形成尿毒症。 终末期

肾脏病患者规律透析治疗面临诸多问

题， 腹膜透析居家优势缓解农村地区卫

生资源稀缺现状。 腹膜透析患者需要具

备一定自我管理知识技能， 腹膜透析液

引流不畅是腹膜透析常见并发症， 需要

了解腹膜透析出入液不畅原因采取相应

的措施减少并发症的发生。

一、腹膜透析出入液不畅的原因

腹膜透析出入液不畅是腹膜透析过

程中常见的问题，可能由多种原因引起。

1.

导管堵塞：导管堵塞是导致腹膜透析出

入液不畅的常见原因， 可能是由于导管

移位、扭曲或受压等原因所致。 患者未能

按要求定期更换导管或未能保持导管清

洁，可能导致导管堵塞。

2.

腹膜粘连：腹膜粘连是由于腹膜炎

症、腹部手术或感染等原因引起的。 当腹

膜粘连影响到透析管的通畅性时， 可能

导致出入液不畅。

3.

肠梗阻：肠梗阻是指肠道蠕动减慢

或肠套叠等原因引起的肠腔狭窄， 导致

肠内容物无法通过。 患者的肠梗阻影响

到透析管的通畅性 ， 可能导致出入液

不畅 。

4.

腹腔内压力过高：腹腔内压力过高

可能导致出入液不畅。 由于患者存在腹

腔积液、肠胀气、便秘等原因所致。

5.

透析液温度过低：透析液温度过低

可能导致腹腔内血管收缩， 影响到透析

液的流通性，从而导致出入液不畅。

6.

患者体位不当：患者进行腹膜透析

时体位不当可能导致出入液不畅。 如患

者长时间保持同一姿势， 可能导致腹腔

内器官压迫到透析管， 影响到透析液的

流通性。

7.

其他原因：腹膜透析出入液不畅可

能是由于其他罕见的原因所致， 如腹腔

内肿瘤、腹腔内血管病变等。

二、腹膜透析出入液不畅的处理

针对腹膜透析出入液不畅的问题，患

者可以采取以下措施：

1.

检查导管位置：定期检查导管位置

是否正确， 如有移位、 扭曲或受压等情

况，及时调整导管位置。

2.

保持导管清洁：定期更换导管和连接

管，保持导管清洁避免感染和堵塞。

3.

避免剧烈运动：避免剧烈运动导致导

管移位或扭曲等情况， 影响到透析液的流

通性。

4.

调整饮食和药物：根据医生建议调整

饮食和药物，改善肠道蠕动和消化功能，减

轻肠梗阻症状。

5.

减轻腹腔内压力：针对腹腔内压力过

高的情况，可以采取措施减轻腹腔内压力，

如控制腹腔积液、促进肠蠕动等。

6.

调整透析液温度：适当调整透析液温

度，以改善血管收缩和流通性。

7.

定期检查：定期进行肾功能检查、电

解质检查等，及时发现处理可能出现的

问题 。

（作者单位：河北省河间市人民医院）

腹膜透析出入液不畅的原因分析
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邓璐萍

糖尿病在临床上多发且常见，是一种

代谢性疾病，胰岛素分泌过少、作用障碍

和高血糖等均是其特点， 患者多表现为

多食、多尿、消瘦等。 另外，生化代谢紊

乱、胰岛素抵抗、肾小球血流动力学改变

等， 均是造成患者糖尿病肾病出现的因

素，是糖尿病死亡的一个主要因素，也是

出现的微血管并发症， 因此需要尽早实

施准确且早期治疗干预， 保证患者生命

安全，有效控制病情。 那么，糖尿病肾病

的护理注意事项有哪些呢？ 你了解多少

呢？ 下述将做出简要科普。

一、糖尿病肾病的护理

糖尿病肾病的护理要看糖尿病肾病

处于什么期， 如果糖尿病肾病处于糖尿

病肾病的早期也就是我们的尿蛋白期，

要做的护理就是要对饮食进行指导。 如

果到糖尿病肾病的晚期也就是糖尿病肾

病肾衰竭期除了要指导患者饮食相关注

意事项， 还要指导糖尿病肾病水肿出现

情况的护理， 要做的就是要抬高双下肢

促进血液的回流以减少双下肢水肿的概率。

1.

尿量：应注意观察尿量、颜色，以及

性状的变化，如果出现异常，应及时上报

医生。

2.

饮食：应控制植物蛋白的摄入，以

减轻肾脏负担，还应限制钠的摄入，每天

钠的摄入应该不超过

3g

， 少尿时应控制

钾的摄入。 此外，还应限制水的摄入，水

的摄入量应控制在前一日尿量加

500ml

为宜。

3.

运动：糖尿病肾病患者中晚期可出

现蛋白尿、高血压、水肿等症状，如果无

高血压， 水肿不明显， 可以适当进行锻

炼，如果肾功能损害严重，应注意休息 ，

避免病情加重。

4.

水分：糖尿病肾病患者要控制水分

的摄入， 如果水分摄入过多容易造成糖

尿病肾病水肿，从而使疾病加重。

二、糖尿病肾病注意事项

糖尿病肾病属于糖尿病比较严重的

并发症，是长期血糖控制差造成的，所以

糖尿病肾病患者首先应该控制血糖 ，只

要血糖控制在理想范围， 通过适当运动

以及应用教堂药物， 另外必要时应用胰

岛素治疗肾病，这样会对肾脏损害小，另

外，要注意低盐低蛋白饮食，优质蛋白饮食。

1.

控制盐的摄入：病人通常会合并高

血压的情况，出现严重的水肿。 这时会要

求限制盐的摄入， 而且会比高血压病人

对盐摄入量的要求更高， 通常每天摄入

盐在

3-5g

。

2.

控制糖的摄入：需要严格控制糖、

纯糖、高碳水化合物的摄入，这些是影响

血糖的主要原因。

3.

限制液体入量：如果病人有高度水

肿、肿得厉害 ，会限制液体入量，如汤 、

水、粥、奶、含液体的蔬菜等。 需要严格控

制入量，才能够减轻全身的水肿状态。

4.

控制蛋白质饮食：通常病人会合并

肾功能异常， 这时需要适当控制蛋白质饮

食。 一般而言，要求

24h

的每公斤体重蛋白

摄入

＜1.3g

。

5.

注意不要太劳累，尽量避免感冒等感

染疾病，因为感染、劳累会加重肾脏的负担。

6.

注意戒烟戒酒，保持心情的愉快和平

和，要树立战胜疾病的信心。

7.

部分临床蛋白尿的患者其实尿蛋白

已经很高，但因为症状并不明显，所以会忽

视糖尿病肾病的治疗。 一旦发生临床蛋白

尿，肾脏衰竭会加快，所以出现临床蛋白尿

时，要积极治疗。

总之，尿病肾病是一种很严重的疾病，

如果控制不好， 很容易就进展到慢性肾功

能衰竭，即我们所知的尿毒症，如果变成尿

毒症，就要依靠透析来维持生活，生活质量

就会明显下降。 所以要通过合理、有效的护

理 方 式 保 护 自 己 的 病 情 不 发 生 进 一 步

恶化 。

（作者单位：河北省香河县人民医院）

糖尿病肾病的护理注意事项

□

王 萍


