الوزن الجاف dry weight
يتم استخدام الوزن الجاف في الغسيل الكلوي كهدف لتحديد كمية السوائل الزائدة ، و هو وزن المريض الذي يكون عنده توازن السوائل أو الحجوم طبيعياً، بدون وذمة، أو زيادة في الماء الخلالي أو الماء داخل الأوعية.
يتم تعريفه سريرياً على أنه أقل وزن يمكن للمريض تحمله دون ظهور أعراض خلال جلسة الغسيل  أو انخفاض ضغط الدم. ومع ذلك، تتأثر الأعراض أثناء الغسيل أيضاً بتوزيع المياه في الجسم، والتوازن بين معدل UF ومعدل إعادة ملء البلازما من الأجزاء الخلالية، وكتلة الجسم بدون الشحوم أو ما يسمى lean body weight، والحالة التغذوية، واختلال وظائف القلب.
عادة ما يتم تقديره عن طريق التجربة والخطأ، ويتم تقييمه من خلال نوبات انخفاض ضغط الدم، أو الحمل الزائد في الحجم، أو ارتفاع ضغط الدم.
التقييم السريري
يعد التقييم السريري للوزن الجاف أمراً صعباً، لأنه يعتمد على المحتوى السائل و المواد المذابة في الأنسجة المختلفة، والتقييم الدقيق لأسباب الأعراض خلال الغسيل، وزيادة أو فقدان الوزن لدى المريض.
•  فحص الضغط الوريدي الوداجي  (JVP)، والوذمة.
•  زيادة الوزن قد تمثل التغذية الجيدة وزيادة كتلة العضلات، أو زيادة الحمل الحجمي/ السوائل volume overload بسبب المبالغة في تقدير الوزن الجاف في حالة سوء التغذية وفقدان الوزن الحقيقي. يعد قياس الوزن بدقة أمراً حيوياً، وذلك باستخدام نفس الميزان الخاص بالمريض والذي تتم معايرته بانتظام.
•  انخفاض ضغط الدم عند غسيل الكلى قد يكون بسبب فرط ال UF  بسبب التقييم غير الصحيح للوزن الجاف (منخفض جداً)، أو لأن معدل UF مرتفع جداً بحيث لا يسمح بإعادة تعبئة البلازما من الأجزاء الخلالية ذات الحجم الزائد.
•  أكبر المشاكل يمكن أن تنشأ في وقت مبكر من غسيل الكلى عندما يعاني المرضى من سوء التغذية، و زيادة الملح والماء دون وذمة. يمكن أن يؤدي تحسن الحالة الغذائية للمرضى إلى تقييم غير صحيح للوزن الجاف.
يمكن أن يؤدي التقييم غير الدقيق على المدى الطويل للوزن الجاف إلى استمرار الحمل الزائد volume overload ، وارتفاع ضغط الدم، وتضخم البطين الأيسر، وزيادة خطر الوفاة بأمراض القلب والأوعية الدموية.
يسهم فرط الحجم المزمن في ارتفاع الضغط لدى كثير من مرضى غسيل الدم، لكن نسبة مساهمته تختلف بين المرضى ولا يجوز تعميم رقم واحد. الوصول إلى الوزن المستهدف في جلسة لا يثبت وحده أن تقديره صحيح؛ كما تؤثر الأدوية ووظيفة القلب وأسباب أخرى في الضغط. KDIGO، 2020 .
وصفت تقارير رصدية تاريخية من مركز تاسين الفرنسي تحكماً جيداً بالحجم والضغط مع جلسات طويلة وبطيئة. هذه نتائج خبرة مركزية وليست مقارنة عشوائية تثبت نسبة بقاء أو تفوقاً يصلح لكل مريض. قد تساعد الجلسات الأطول أو الأكثر تكراراً بعض المرضى، لكن الاختيار فردي ويراعي الأعراض والوظيفة الكلوية المتبقية. إرشاد الغسيل الدموي، 2019 .
لا يوجد معيار ذهبي لتقييم الوزن الجاف.
تحديث المحتوى والمراجع: 2026-10-02. النسخة الحالية مع المقارنات والأسئلة الشائعة: https://easy-dialysis.com/articles/read-dry-weight
