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 (کليه حادنارسایی  )مخصوص بيمارانفرم آموزش به بيمار و خانواده در زمان ترخيص

 :بخش :نام :نام خانوادگي

 اتاق:

 تخت:

   پزشك معالج:

  تاریخ پذیرش: :تاریخ تولد :نام پدر

 توسط پزشک آموزش نحوه مصرف دارو بعد از ترخيص 

ش دارو
آموز

 

 امضاء پزشک نحوه صحيح مصرف دارو ميزان و مدت زمان مصرف نام دارو
ق    ققق

 

   

   

 پرستارتوسط  آموزش نحوه مصرف دارو بعد از ترخيص 

ش دارو
آموز

 

 

 نام دارو
  ميزان و مدت زمان مصرف

 نحوه صحيح مصرف دارو
 

 امضاء پرستار
 شب ظهر صبح

 

     

     

     

تغذیه
 

 حاوی پتاسیم مانند موز.هندوانه.گوجه فرنگي.آناناس احتیاط شودسبزیجات و میوه جات درمصرف  

 دیمصرف کنو کم پروتئین)محدودیت در مصرف گوشت قرمز( کم نمك  ،غذاهای کم چرب 

  خودمصرف کند از مصرف مایعات زیاد پرهیز شود ادرارمتناسب با میزان مایعات  

 از مصرف غذاهای سرخ کردني اجتناب شود

 

ی 
ی ها

پیگیر

ص
س از ترخی

پ
 

سختي نگه ،درپهلوها وجوددرد،اضافه وزن ناگهاني یاورم دست وپا،کوتاه شدن فواصل ادرارکردن:در صورت بروز علایم 

 به پزشك معالج مراجعه فرمایید داشتن ادرار
 

 

سایر موارد آموز
ي

ش
 

 دیهفته اول بعد از ترخیص داشته باش فعالیت مختصر فیزیكي در یك 

 ازمصرف بي رویه آنتي بیوتیك ها ومسكن ها پرهیز شود 

 جهت کنترل فشار خون به صورت رایگان به واحد  روزانه وزن وفشارخون خودرا درزمان معین کنترل کنید (

 کلینیك آموزش سلامت واقع در طبقه همكف اداری میتوانید مراجعه نمایید(

  توجه کنید که میوه جات وبسیاری ازغذاها حاوی درصد بالایي آب هستند واین مقدار ازحجم مایع مصرفي کم

 شود

 

 

 

جدد 
ن مراجعه م

زما
 

 پزشك:مراجعه دو هفته بعد به پزشك.زمان مراجعه مجدد به 

 کلینیك ویژه شبكه بهداشت تایباد روبروی بیمارستان. 402،داخلي درمانگاه     05154523990شماره بیمارستان:

یک هفته تا ده روز پس از ترخیص و یا در صورت بروز هرگونه مشکل و علایم خطر سریعا به مراکز درمانی مراجعه نمایید 

 تماس بگیرید.239یا  )کلینیک آموزش سلامت(  21داخلی  54523990داشتن سوال با شماره تلفن و یا در صورت 

 

 

 امضاء و اثر انگشت بیمار یا همراه مهر و امضاء پرستار:                                     مهر و امضاء پزشك:


