عملية أخذ عينة من الكلى

Kidney Biopsy
أبلغني الطبيب بضرورة أخذ عينة من كليتي ، فماذا يعني ذلك ؟

يحتاج الطبيب لاخذ عينة من الكلى للقيام بدراسة مجهريا لها . هذا الفحص سيساعد طبيبك تحديد نوع العلة أو المرض حتى يتسنى اعطاء العلاج المناسب لك لمساعدة كليتك للقيام بعملها ومعرفة مدى فاعلية وتقدم كليتك في المستقبل .
كيف يتم أخذ العينة؟

هناك نوعين من العمليات لأخذ العينة :-

يتم أخذ العينة بواسطة ابرة طرفها حاد لأخذ قطعة من الكلى ، يتم غرز 
 هذه الإبرة في الجسم فوق الكلية  ويتم أخذ العينة .
الطريقة الأخرى يتم فيها فتح الكلية واخذ عينة منها وذلك من خلال اجراء عملية جراحية . 
لماذا يتم أخذ عينة من الكلى؟

عمليات أخذ عينة من الكلى تتم لأسباب عديدة مهمة منها :-

معرفة نوع المرض ومعرفة عما اذا كان المريض سيستجيب للعلاج المعطى.
لتقييم مدى الضرر الذي لحق بالكلى .
لمعرفة لماذا لا تعمل الكلية المزروعة جيدا في حالات زراعة الكلى. 
أن هذه المعلومات تساعد الطبيب على تكوين خطة علاجية مناسبة للمريض

ماذا تتضمن عملية أخذ العينة ؟

بالإمكان عمل هذه العملية والمريض في كامل وعيه تحت مخدر موضعي أو تحت التخدير الكامل . يتم حقن الموضع التي سيتم غرز الإبرة فيه بمخدر موضعي لتخفيف الألم . حيث لا يحس المريض إلا بألم بسيط . وعادة تستغرق العملية بكاملها من 30-60 دقيقة في هذا الأثناء يتم تحديد مكان الكلية وتعقيم الموضع ثم حقن المخدر وبعدها يتم غرز ابرة وأخذ العينة .

في عملية أخذ العينة من مريض  يكون المريض مستلقيا على بطنه ويتم وضع وسادة تحت القفص الصدري وأما إذا كانت الكلية مزروعة عندها يكون المريض مستلقيا على ظهره . ويتم تحديد موقع الكلية عن طريق الأشعة فوق صوتية وفي بعض الأحيان يحتاج الطبيب إلى حقن المريض بحقنة وريدية بسائل ملون لدقة تحديد الكلية .

عند تحديد موضع الحقنة على الكلية يعطى المريض حقنة لتخفيف الألم ويتم إدخال الإبرة عندها يُطلب من المريض  أخذ نفس عميق والتوقف عن التنفس عند الدخول إلى انسجة الكلية وعند ذلك يمكن أن يحس المريض بضغط خفيف في المنطقة . من المهم أن يظل المريض ساكنا بدون حراك خلال هذه اللحظة وهو متوقف عن التنفس حتى يسمح له بذلك (لمدة 10-20 ثانية) يحتاج الأمر إلى أكثر من  غرزة  بالإبرة حتى يتم أخذ كمية كافية من الأنسجة ، عندها يتم إخراج الإبرة ووضع ضمادة فوق المكان .

هل هناك استعداد خاص  قبل العملية أثنائها وبعدها ؟

قبل العملية بأسبوعين يجب على المريض التوقف عن أخذ أقراص الأسبرين أو أي من أدوية تسكين الآلام مثل الايبو بروفين والفولتارين وغيرها لأن هذه الأدوية تمنع تجلط الدم وقد تتسبب بالنزيف أثناء العملية ، كما يتم عمل مزرعة للبول قبل العملية للتأكد من أن المجاري البولية خالية من الألتهابات . وقد يعطيك الطبيب تعليمات أخرى عند تحديد موعد العملية .

عادة تجري عمليات أخذ العينة في المستشفى ويتم تنويم المريض لليلة واحد للتأكد من عدم حدوث أي مضاعفات له ، وبعد الإنتهاء من أخذ العينات يطلب من المريض البقاء في السرير لمدى 6 أو 12 ساعة،  يتم قياس ضغط الدم والنبض بصورة متكررة لمراقبة عدم حدوث نزيف  داخلي كما يتم عمل تحليل للدم ، ويمكن للمريض أن يشرب ويأكل بعد ساعات قليلة بعد العملية  . عند التأكد من أن ضغط الدم وسرعة النبض مستقرة وعدم وجود نزيف أو مضاعفات أخرى لدى المريض يسمح له بمغادرة المستشفى .

سيقوم الطبيب بتزويد المريض بمعلومات ونصائح يجب اتباعها بعد الذهاب إلى المنزل وعن النشاط الذي يستطيع المريض ممارسته . سيطلب من المريض الامتناع من حمل الأشياء الثقيلة والقيام بأنشطة رياضية شاقة وعدم ممارسة الجنس لمدة اسبوعين بعد العملية . إذا كان المريض يعاني من إمساك يجب عليه توخي الحذر من الدفع بقوة وعليه ابلاغ الطبيب

 حتى يتم له وصف دواء ملين كما يجب على المريض ابلاغ الطبيب بالعوارض الآتية :

1. إذا أحتوى البول على دم
2. إذا كانت هناك  صعوبة في التبول .
3. الإحساس بالألم الشديد في منطقة العملية.
4. إذا أصيب المريض  بارتفاع درجة حرارة الجسم.
5. إذا أصيب المريض بدوار
هل هناك أي شيء آخر يجب علي معرفته؟

على الطبيب مناقشة مخاطر عملية أخذ العينة مع المريض قبل العملية لأنه كما في حال أي عملية جراحية هناك احتمال حدوث بعض المضاعفات بالرغم من القيام بكل الإحتياطات اللازمة لتجنبها . قد يحتاج المريض إلى نقل دم في حالة حدوث نزيف ، وفي حالات نادرة يحتاج المريض إلى إجراء عملية عاجلة لرتق وريد داخل الكلية . وفي بعض الأحيان (من واحد في الألف إلى واحد لكل عشرة آلاف) قد يتعرض المريض للوفاة نتيجة مضاعفات العملية .

ماهي  الفترة اللازمة للحصول على نتيجة التحليل ؟

تظهر نتيجة التحليل بعد يومين أو ثلاثة من وقت اجراء العملية .

أذا كانت لديك أي استفسارات أو أسئلة في هذا الموضوع ، رجاءا لا تتردد في الإستعلام من الطبيب .

