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  دانشگاه علوم بهزيستي و توانبخشي
  گروه آموزشي پرستاري

  پايان نامه جهت دريافت مدرك كارشناسي ارشد پرستاري
  جراحي-گرايش مديريت داخلي

  :عنوان
بيماران تحت )  جنسي(تاثير توانبخشي  جنسي بر كيفيت زندگي  

 دياليز بيمارستان لبافي نژاد در درمان همودياليز مراجعه كننده به مركز
  1389سال 

  
  : نگارش

  علي الوندي جم

  :استاد راهنما
  دكتر كيان نوروزي

  :استاد مشاور
  دكترمحمد علي حسيني

  :استاد مشاور افتخاري
  دكتراميد  رضايي

  1389آبان 

   500- 217: شماره ثبت



د  

  :با تشكر از 

  ش كيـان نـوروزي كـه نگـر        جناب آقاي دكتـر      استاد گرانقدر

علمي و دقت ايشان در طول انجـام ايـن مطالعـه بـراي مـن                

  .بسيار ارزشمند بود و درسهاي بسياري از ايشان فرا گرفتم

 

                  ،جناب آقـاي دكتـر محمـد علـي حـسيني كـه نگـرش خلاقانـه

 .مديريت و ريزبيني ايشان  بسيار كمك كننده بود

  

            جناب آقاي دكتر رضايي كه راهنماييهاي كليـدي و سـازنده

 .ه سخت تحقيق را بر من بسيار هموار نمودشان را

 

  



ه  

                  با تـشكر صـميمانه از پرسـنل محتـرم  بخـش ديـاليز بيمارسـتان

لبافي نژاد كه بدون همكـاري و يـاري آنهـا انجـام ايـن تحقيـق                 

علـي الخـصوص مـسئول محتـرم بخـش ديـاليز            .امكان پذير نبـود   

سركار خانم مطلق و همچنين سـركار خـانم عليپـور كـه همكـاري               

  .ر صميمانه با بنده داشتندبسيا

 

  تقديم به 

            همه بيماران مبتلا به دياليز كه چشم انتظـار گـشايش

  روزنه اميد در بهبود وضعيت خود هست
 

  

  



و  

  :چكيده 
مشكلات جنسي بيماران دياليزي يكي از مهمترين عوامل موثر بر كيفيت زندگي اين افراد و خانواده   :هدف

شكلات و انجام اقدامات لازم به منظور بر طرف كردن آنها گامي موثر در شناخت اين م. هاي آنها مي باشد
تاثير توانبخشي  جنسي بر  اين پژوهش با هدف تعيين . جهت ارتقاي كيفت زندگي اين بيماران خواهد بود

  .بيماران تحت درمان همودياليز انجام شد)  جنسي(كيفيت زندگي  
 در بخـش    1389جربي دو گروهه ، قبل و بعد است كه در سال           اين پژوهش يك مطالعه نيمه ت      :روش مطالعه 

نمونه ها بـه روش  در دسـترس   .   مددجوي مبتلا به همودياليز انجام شد  40دياليز بيمارستان لبافي نژاد  بر روي        
به مدت يـك مـاه    . جمع آوري و به روش بلوكهاي تصادفي در دو گروه شاهد و آزمون تخصيص داده شدند               

ابزارهـاي جمـع آوري داده هـا شـامل پرسـشنامه مشخـصات دموگرافيـك و  پرسـشنامه                 .م شد نيز پيگيري انجا  
 سئوال و پرسشنامه كيفيت زنان      11 پرسشنامه كيفيت زندگي جنسي مردان شامل        .بود) جنسي(كيفيت زندگي   

ر مرحله مداخله توانبخشي جنسي در بيمار دياليزي مشتمل بر اجراي مدل مشاوره چها        .  سئوال بود  18نيز شامل   
 درمـان ويـژه   -4 پيـشنهاد خـاص   -3 اطلاعات محدود -2 اجازه -1كه شامل چهار مرحله (PLISSIT) اي 

اين مدل توسط آنون ارائه شد، مدل مداخله چهار سطحي آنون كه از آن براي معرفي مدل پلـسيت                   . مي باشد   
 -2ه مـسائل و رفتـار جنـسي          كمك به بيمار براي حفظ سلامت جنسي با ديـد مثبـت ب ـ             -1:استفاده شده شامل    

 -4 فراهم كردن اطلاعاتي در مورد امكان تغيير در عملكـرد جنـسي              -3امكان لذت بردن بيمار از امور جنسي        
همچنـين از تـشخيص هـاي       . ارائه پيشنهادات محـدود و در صـورت نيـاز فـراهم كـردن ارجـاع هـاي مناسـب                   

كيفيـت زنـدگي جنـسي در دو مرحلـه          .اده شـد  پرستاري و مداخلات پرستاري مربوط به هر تشخيص نيز اسـتف          
 و با استفاده از روشهاي آمـاري كـاي دو،مـن            SPSSقبل،بعد از مداخله اندازه گيري شد واز طريق نرم افزار           

 مستقل،  آناليز كوواريانس و آناليز واريانس با اندازه گيريهـاي تكـراري مـورد تجزيـه وتحليـل قـرار                      tويتني،
  .گرفت

وتحليل داده ها ، تفاوت معني داري  بين ميانگين امتياز كل كيفيت زندگي جنـسي قبـل                  در تجزيه   : يافته ها   
اين در حالي است كه بعد ازمداخله  تفـاوت           ).<05/0p(از مداخله ،بين دو گروه آزمون و شاهد مشاهده نشد         

سي مقايـسه ميـانگين نمـرات كيفيـت زنـدگي جن ـ           .معني داري را درميانگين كيفيت زندگي جنسي ديـده شـد          
مداخله اثـر گـذار بـوده و         بيماران دياليزي با استفاده از آزمون آماري تحليل كوواريانس نشانگر آن است كه            

   ) >05/0p(باعث افزايش نمرات كيفيت زندگي جنسي گروه مداخله شده است 
زي بيمـاران ديـالي   ) جنـسي   (نتايج نشان داد اجراي توانبخشي جنسي در بهبود كيفيت زنـدگي            : نتيجه گيري 

موثر مي باشد، لذا به كار گيري اين روش غير دارويي وآموزشي مي تواند مفيد بوده و بـه عنـوان يـك روش                 
  .موثر، جهت حل مشكلات جنسي بيماران دياليزي و توانمندسازي آنان بكار گرفته شود

  كيفيت زندگي جنسي / توانبخشي جنسي/  دياليز:كليد واژه ها
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ب  

   مطالبفهرست

  صفحه                   عنوان                                                                                                    

 تقدير و تشكر 

                                                                                                 چكيده پايان نامه

  فصل اول 

  1........................................................................................................................................................مقدمه

  2......  ...........................................................................................................................................بيان مسئله

  4..... ..................................................................................................................................ضرورت پژوهش

  6... . ..... ...................... ...........................................................................................................اهداف پژوهش

  7...................................................................................................................................فرضيه هاي پژوهش

  7.................................................................................................................................پيش فرضهاي مطالعه

  7....... .................................................................................................................................سوالات پژوهش

  8..................................................................................................................................تعريف كليد واژه ها

 1................................................................................................................................محدوديتهاي پژوهش

 فصل دوم 

  11.................................................................................................................................چهارچوب پنداشتي

  35..................................................................................................................................طالعاتمروري بر م

  فصل سوم  

  44.............. . .. .. .......... .........................................................................................................................مقدمه

  44............................................................................................................................................نوع پژوهش

 أ



ج  

  فهرست مطالب

  حهصف                                                                                    عنوان                                   

  44.........................................................................................................................................جامعه آماري

  45...........................................................................................................معيارهاي انتخاب افراد گروه نمونه

  45....................................................................................................................................ه مورد مطالعهنمون

  45...................................................................................................................................روش نمونه گيري

  46.........................................................................................................انتخاب حجم نمونه و شيوه محاسبه

  46........................................................................................................................روش جمع آوري داده ها

  47................................................................................................................تعين اعتبار و اعتماد علمي ابزار

  48............................................................................................................................................  روش اجرا

  51..................................................................................................................روش تجزيه و تحليل داده ها

  51...................................................................................................................................ت اخلاقيملاحظا

  فصل چهارم 

  52....................................................................................................................................................مقدمه

  53....................................................................................................................................يافته هاي جانبي

  64....................................................................................................................................يافته هاي اصلي

  99...............................................      .............................................................................يافته هاي ضميمه

  فصل پنجم 

  104......................................................................            ................................................................دمهمق

  105........................................................................................................تجزيه و تحليل يافته هاي مطالعه 

 ب



د  

  فهرست مطالب

  حهصف                                                 عنوان                                                                      

  116...................................................          ...............................................................................نتيجه گيري

  117.......................................................................................................................................كاربرد يافته ها

  118............................................................................................................ پيشنهادات براي مطالعات بعدي

  119.....................................................................................................................................منابع و ماخذ

  پيوستها

  فرم رضايت آگاهانه شركت در تحقيق: ضميمه شماره يك

  پرسشنامه اطلاعات دموگرافيك: ضميمه شماره دو

  كيفيت زندگي جنسي مردانپرسشنامه : ضميمه شماره سه

   زناني جنسي زندگتيفيك پرسشنامه : ضميمه شماره چهار

 خلاصه روش كار: ضميمه شماره پنج

  محتوي آموزشي: ضميمه شماره شش

  يسي انگلدهيچك

  

  

  

  

  

  

 ج



ه  

  فهرست جداول

     صفحه                                                                                             عنوان                        

توزيع جنسيت بيماران تحت همو دياليز  مراجعه كننده بـه بخـش ديـاليز بيمارسـتان لبـافي نژادبـه                      : 4-1جدول

  53..........................................................................)....................1389(تفكيك گروه هاي مداخله و كنترل

 لبـافي  بيمارسـتان  ديـاليز  بخـش  بـه  كننده مراجعه  دياليز همو بيماران تحت   سن ميانگين مقايسه : 4-2جدول  

  53.............................................................)....................1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه

 بيمارسـتان  ديـاليز  بخـش  بـه  كننـده  مراجعه  دياليز همو تحت  تحصيلات بيماران  وضعيت توزيع  :4-4جدول  

  55.............................................................)..............1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي

 لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران شغل وضعيت  توزيع :  4-5جدول 

  56........................................................)............................1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه

 دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران كليه ناراحتي زمان مدت ميانگين  توزيع:  4-6جدول  

  57...............)............................................1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان

 ديـاليز  بخـش  بـه  كننـده  مراجعـه   ديـاليز  همـو  تحـت  بيمـاران  ديـاليز  زمان مدت ميانگين  توزيع : 4-7جدول  

  58............................................................)1389(كنترل و مداخله ايه گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان

 ديـاليز  بخـش  بـه  كننـده  مراجعه  دياليز همو تحت بيماران كليوي اي زمينه ناراحتي علت توزيع : 4 -8جدول  

  59.............................................................)1389(كنترل  و  مداخله  هاي  گروه  تفكيك  نژادبه  لبافي  بيمارستان

 كننـده  مراجعـه   دياليز همو تحت بيماران)  كليوي ناراحتي بر علاوه (ديگر بيماري هاي   توزيع : 4 -9جدول  

  60...........................).......1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان دياليز بخش به

 دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران تأهل زمان مدت ميانگين  توزيع : 4-10جدول 

  61........................)...................................1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان

 د



و  

  فهرست جداول

     صفحه                                                                                          عنوان                        

  دياليز همو تحت  بيماران جنسي در توانبخشي انجام از جنسي قبل زندگي كيفيت توزيع : 4 – 11جدول 

  62 ................)1389(كنترل و خلهمدا هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه

 تحت  بيماران در جنسي بصورت درصد  توانبخشي انجام از قبل جنسي زندگي كيفيت توزيع  :4 -12جدول 

 63...........................كنترل و مداخله تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو

  دياليز همو تحت  بيماران در جنسي توانبخشي انجام از بعد جنسي زندگي كيفيت  يعتوز :4 – 13جدول 

  62... ...........)..1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه

  بيماران در  درصد بصورت جنسي توانبخشي انجام از جنسي بعد زندگي كيفيت  توزيع:  4– 14جدول 

  65................. كنترل و مداخله تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت

 تحت  بيماران در جنسي توانبخشي از بعد و قبل مداخله، گروه جنسي زندگي كيفيت مقايسه  :4 – 15جدول 

  65. .................................................)....1389(نژاد  لبافي ارستانبيم دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو

 جنسي بصورت درصد  توانبخشي از بعد و قبل مداخله، گروه جنسي زندگي كيفيت مقايسه : 4 – 16جدول 

  67...........................).1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت  بيماران در

 تحت  بيماران در جنسي توانبخشي از بعد و قبل كنترل، گروه جنسي زندگي كيفيت مقايسه : 4 – 17جدول 

  68.........................................).............1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو

  درصد بصورت جنسي توانبخشي از بعد و قبل كنترل، گروه جنسي زندگي كيفيت مقايسه : 4 – 18جدول 

  69..........................)..1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت  بيماران در

كوواريانس  تحليل آماري آزمون از استفاده جنسي با زندگي كيفيت نمرات ميانگين مقايسه  :4– 19جدول 

  70......................)....1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت  بيماران   در

 هـ



ز  

  فهرست جداول

    صفحه                                                                                            عنوان                        

 كوواريانس تحليل آماري آزمون از استفاده با جنسي زندگي كيفيت نمرات درصد مقايسه  4 – 20جدول 

  70..........................)1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت  بيماران   در

 تحت  بيماران   در دياليز زمان مدت تعديل با جنسي زندگي كيفيت نمرات نميانگي مقايسه : 4 – 21جدول 

  71 .....................................................).1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو

 تحت  بيماران   در دياليز انزم مدت تعديل با جنسي زندگي كيفيت نمرات درصد مقايسه : 4 – 22جدول 

  71.....................................................).1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو

 .اسميرنوف– كلوموگروف آماري آزمون از استفاده با جنسي زندگي كيفيت نرماليته بررسي : 4-23جدول 

  72.. .....................).1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت  بيماران   در

 مراجعه  دياليز همو تحت  بيماران   در لوين تست از استفاده با واريانس ها برابري بررسي : 4 – 24جدول 

  72......................................................................)............1389 (نژاد لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده

  

  

  

  

  

  

  

  

 و



ح  

  هافهرست نمودار

  صفحه                                                               عنوان                                                     

 نژادبه لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران جنسيت توزيع : 4-1 نمودار 

  54......................................................................................)........1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك

 لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده جعهمرا  دياليز همو تحت بيماران  سن ميانگين مقايسه: 4-2نمودار 

  55........................................................)............................1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه

 ارستانبيم دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران تحصيلات وضعيت توزيع : 4-4نمودار 

  57........................................................)....................1389(كنترل و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي

 لبافي بيمارستان دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران شغل وضعيت  توزيع : 4-5نمودار 

  58..............................................................)......................1389(كنترل و خلهمدا هاي گروه تفكيك نژادبه

 دياليز بخش به كننده مراجعه  دياليز همو تحت بيماران كليه ناراحتي زمان مدت ميانگين  توزيع : 4-6نمودار 

  59........................................)....................1389(لكنتر و مداخله هاي گروه تفكيك نژادبه لبافي بيمارستان
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صل  اولف  

 
 مقدمه

 .باشــند مــي جهــان بهداشــتي اصــلي و اساســي مــشكلات از يكــي مــزمن بيماريهــاي

 بـه  فـرد  شـود  مـي  باعـث  كـه  اسـت  مزمنـي  بيماريهـاي  جملـه  از 1كليـوي  مـزمن  نارسـايي 

 ايفـا  زنـدگي  در را دائمـي  بيمـار  يـك  نقـش  هموديـاليز  بـا  درمـان  و بيمـاري  تـداوم  علـت 

ملـــه بيماريهـــاي مـــزمن مـــي باشـــد كـــه بخـــاطر تـــداوم  نارســـايي مـــزمن كليـــه از ج.)1(نمايـــد

 بـــر وضـــعيت هـــاي فيزيولوژيـــك ،روانـــي وتوانـــايي عملكـــرد افـــراد  عـــددي بيمـــاري ،اثـــرات مت

بـــدين جهـــت باعـــث تغييـــر در الگـــوي زنـــدگي بيمـــار ماننـــد تغييـــر در وظـــايف و نقـــش  . دارد

هـــاي خـــانوادگي ،مـــشكلات مـــالي و اشـــتغال و محـــدوديت مـــصرف مـــواد غـــذايي مـــي          

ــ ــه  ).2(رددگـ ــايي  مرحلـ ــاري  انتهـ ــوي  بيمـ ــا   2 كليـ ــه هـ ــه طـــي آن كليـ ــه اي اســـت كـ مرحلـ

قـــادر بـــه برقـــراري اعمـــال متابوليـــك وحفـــظ تعـــادل مايعـــات و الكتروليـــت هـــا نبـــوده و بـــه   

ــي   ــام اورمـ ــه نـ ــشنده اي بـ ــاك وكـ ــيعت خطرنـ ــود 3وضـ ــي شـ ــتم مـ ــه  ).3 ( خـ ــتلا بـ ــراد مبـ  افـ

ــان       ــت درم ــدا تح ــوي درابت ــزمن كلي ــايي م ــافظتنارس ــاز     يمح ــرانجام ني ــي س ــد ول ــي گيرن  قرارم

  ).4(به همودياليز پيدا مي كنند 

برخي آن را مترادف خوشحالي و رضايت از تا كنون كيفيت زندگي به طرق گوناگون تعريف شده است،

 كيفيت زندگي ابعاد متفاوت سلامت و عني مي دانندمزندگي دانسته اند و بعضي آن را با بهزيستي هم 

اني و اجتماعي زندگي افراد را در بر مي گيرد و متاثر از تجربه شخص و درك او از زندگي رفاه فيزيكي ،رو

  ) .5( است كه با گذشت زمان تغيير مي كند

                                                 
1 Chronic renal failure 
2ESRD 
3 uremei 



 ٣

ــدرز ــا ويژ       1هين ــزمن ب ــاي م ــاري ه ــه بيم ــتلا ب ــراد مب ــدگي اف ــت زن ــت كيفي ــد اس ــمعتق ــاي گ ي ه

ــراد در موقع       ــازگاري افـ ــاي سـ ــارت هـ ــت مهـ ــاط دارد در حقيقـ ــا ارتبـ ــردي آنهـ ــاي  فـ ــت هـ يـ

ــستگي دارد         ــد ب ــه ان ــود آموخت ــرل خ ــاره كنت ــبلا درب ــه ق ــه ك ــه آنچ ــدگي ب ــف زن ــن رو.مختل  از اي

ــاري       ــت و بيمـ ــاوت اسـ ــدگي متفـ ــاگون زنـ ــرايط گونـ ــا شـ ــارويي بـ ــه رويـ ــا بـ ــاي آنهـ ــخ هـ پاسـ

  )6.(فيزيكي از موقعيت هايي است كه بر روي اين پاسخ ها تاثير دارد

ــاورز ــرانس و پـ ــزمن   2فـ ــايي مـ ــه نارسـ ــد كـ ــروز   معتقدنـ ــب بـ ــاي آن موجـ ــان هـ ــوي و درمـ كليـ

مـــشكلات عمـــده اي در فعاليـــت هـــاي مفيـــد و علايـــق  بيمـــار مـــي گرددكـــه ايـــن مـــشكلات   

  )7.(بطور معني داري با كيفيت زندگي اين بيماران ارتباط دارد

  بيان مسئله . 1-1
 و اجتمـاعي  روانـي،  جـسمي،  ابعـاد  آنهـا  شـدت  و مـدت  طول علت به خصوص به مزمن بيماريهاي در

 زندگي كيفيت ارتقاء  دولتها از بسياري امروزه . شود مي فراوان تغيير دستخوش زندگي كيفيت دياقتصا

 تا كند مي كمك زندگي كيفيت ارزيابي). 14( دانند مي اقتصادي و اجتماعي توسعه از لاينفك جزيي را

 قـرار  نظر جديدت مورد  درماني هاي روش و گرفته قرار توجه مورد تر ي بنياد طور به بيماران مشكلات

 اقـدامات  نتايج نبايستي ديگر كه اند رسيده نتيجه اين به مديران و بيماران پزشكان، اخيراً ).11( گيرند

 مـورد  ميـر  و مـرگ  و بيماري جز به معتبري معيار بلكه .كرد ارزيابي بيمار عمر طول با فقط را درماني

  .)12( باشد مي معيارها اين از يكي زندگي كيفيت .است نياز

 سـلامتي  و زنـدگي  كيفيـت  بـين  . دارند منفي اثرات زندگي كيفيت و سلامتي روي مزمن يهاي بيمار

 و جسماني نظر از را بودن خوب احساس كه است مفهومي زندگي كيفيت . دارد وجود تنگاتنگي ارتباط

يـوي اسـت   كليوي تخريب پيشرونده و برگشت ناپذير عملكرد كلمزمن نارسايي .)13( گيرد دربرمي رواني

كه در آن توانايي بدن در حفظ سوخت و ساز و تعادل آب و الكتروليتها از بـين رفتـه و در نتيجـه اورمـي                          

                                                 
1 Heanders 
2France & Pavearz  
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 پيوند كليه مي باشـد ، امـا بـا توجـه بـه اينكـه                 1درمان اصلي مرحله آخر نارسايي كليوي     . ايجاد مي گردد  

ن پيونـد كليـه ، بيمـار بايـد تحـت          دستيابي به كليه پيوندي در بيشتر نقاط جهان آسان نيست لذا تا زمـا             

درمانهاي دراز مدت در نارسايي مزمن كليه است كه به روش            دياليز يكي از     )1.(درمان با دياليز قرار گيرد      

كـه  .  ساعت همودياليز در هفته نياز دارند        12 تا   9 بيشتر بيماران به     .دياليز خوني و صفاقي انجام مي شود      

از آنجـا كـه ديـاليز درمـاني         ) 2.(ياليز را در هفتـه  در بـر مـي گيـرد              به طور معمول دوتا سه جلسه همود      

 ،  3 و آنوريـسم  فيـستول هـا        2شامل عفونت ، ترومبوز   ( نگهدارنده و مزمن است ، افزون بر عوارض پزشكي          

) ٧ و ايـدز   ٦ ، افزايش بروز هپاتيـت هـاي ويروسـي         ٥ ، استئومالاسي  4سپتي سمي ، سندرم دمانس دياليزي     

  )  3.(ن شناختي و مشكلاتي در كيفيت زندگي  نيز ايجاد مي كندواكنش هاي روا

اگر نگاهي به ميزان شيوع جهاني بيماران دياليزي دهه هاي گذشته بياندازيم تعداد اين بيماران در دهه 

 نفر به ازاي هر يك مليون نفر جمعيت ارتقاءيافته ، يعني 750 نفر و در حال حاضر به 20 در جهان70

 هزار نفر در سراسر جهان بعلت ابتلا به 60ساليانه بيش از  ).8.( برابر داشته است40رشدي معادل 

 انجام گرفت تعداد بيماران 1998در تحقيقي كه در سال .نارسايي كليه جان خود را از دست مي دهند

 . به يك مليون نفر رسيد2002اين آمار در سال ،  نفر گزارش شده است517000تحت درمان با دياليز 

 ،سازمان جهاني بهداشت تخمين زده است كه فقط در چين ،مواجه با يك مليون نفر بيمار 2010در سال 

 بيليون دلار ،هزينه بسيار سنگين برآورده شده سازمان بهداشت جهاني  1100 ).8.(دياليزي خواهيم بود

  ).6( مي باشد 2000براي دياليز در دهه اول 

 400000 حدود يكا آمر كشور در. ليه هر هفت سال دو برابر مي شودتعداد مبتلايان به نارسايي مزمن ك

 درمان تحت نفر 300000 از بيش تعداد، اين از كه اند بوده بيماري اين به مبتلا 2004 سال پايان در نفر

 هاي هزينه). 8 ( است مواجه% 5 حدود در افزايشي با آن شيوع ميزان و) 9 ( اند داشته قرار همودياليز با

                                                 
1 End stage renal failure 
2Thrombosis  
3 Aneurysm fistulas 
4 Dialysis dementia syndrome 
5 Osteomalacia  
6 viral hepatitis  
7 AIDS 


