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  مركز آموزشي،تحقيقاتي و درماني قلب و عروق شهيد رجائي

 عفونت ادراري در اطفال

 

  .كودكی است در دوران یبيماري ادراري تناسل شايع ترين

 علت عفونت ادراري : 

دعلت عفونت ادراري آلودگی مدفوعی است . عفونت ادراري در نوزادان پسرر تننرن نهردا شراي نر     ر مواردراكث

كروبی ازطرير   است وب د از نوزادي در دتنران بن علت مجراي ادراري كوتاا تر شيوع بيهنري دارد. عوامل مي

 می كنند.ها را نيز آلودا كلين  يا ازراا تون، مجاري ادراري

 

 علائم عفونت ادراري : 

سب باسن منفاوت است . در نوزادان م مولاً با اتنلال رشد ، مهكلات تغذين اي ،اسهال ، اسرنفرا  ،  علائم مننا

ك نفخ ، تب و زردي تظاهر می كند. در شير تواران يك ماهن تا دو سالن اسهال و تب غير قابل توجين ، تحرير 

. در كودكان بالاي دوسال سوزش ادرار، تكرر ادرار ، درد در هنگام دفع ادرار ، بری اتنيراري   رار بدبوپذيري ، اد

درد شركم و   ادرار، درد شكم و پهلو ، بدبويی شديد ادرار، تكرر ادرار، درد درهنگام دفع ادرار، بی اتنياري ادرار،

 پهلو ، تون در ادرار، تب ، لرز و اسنفرا .

 

 درمان: 

روز از  41الی  5 د از ننيجن ي كهت ادرار آغاز و با توجن بن سن و ميزان درگيري ، بن مدت درمان ب 

 طري  داروي توراكی يا تزريقی انجام می شود.

نوزادان و كودكانی كن تب و لرز و علائم عفونت شديد دارند ، حنما بايد پس از بسنري شدن و با آننی  

 بيوتيك تزريقی درمان شوند.

 برتلاف بيهنر بيماري ها نياز بن درمان و پيگيري طولانی دارد. اين بيماري 

 

 الف( كنترل تب:

كننرل و كاهش تب بن وسيلن ي پاشوين و اسنفادا ي بن موقع از تب برهاي تجويز شدا توسط پزشك  

 ميسر می باشد.

 نواحی پاشوين شامل )كهالن ران ، گردن ، زير بغل و پيهانی( می باشد. 

 است  ممنوعهاي اضافی تارج گردد، اما پاشوين و دادن داروي تب بر در نوزادان لباس 

 ب( تامين مايعات و نحوه ي صحيح تغذيه : 

  در صورتيكن كودك شما غذا را تحمل می كند از رژيم حاوي ماي ات فراوان اسنفادا نماييد در غيراين

 صورت دادن دارو و ماي ات از طري  تزريقی ضروري است .
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  حاوي كافئين مانند : قهوا و نوشابن بن علت تحريك مخاط مثانن تودداري نماييد.از مصرف مواد 

      توصين می شود از مواد غذايی حاوي وينامين ث مانند : ليمو شيرين ، ليمرو تررش ، تمهرك و غيررا

 )درصورتيكن كودك شما غذا 

 می تورد ( اسنفادا كنيد.

 

 

 ج( نكات ضروري : 

ران اقدامات تهخيصی از قبيرل گررفنن نمونرن ي ادار و ترون ، سرونوگرافی از كليرن هرا و        ودرطول د -

بن دف ات ممكن اسرت  اسكن از كلين و مثانن يكبار و يا مجاري ادراري ، عكس هاي راديو لوژي و كاهاً 

 انجام شود .

يسرن ي  نمونن گيري و جمع آوري صحيح ادرار در نوزادان پرس از شسنهروي ناحيرن برا نسرباندن ك      -

اداراري و دركودكان بزرگنر، گرفنن نمونن پس از شسنهو ناحين و از جريان ميرانی ادرار )وسرط ادرار(   

 انجام می شود.

 

 روش هاي پيشگيري از بروز مجدد بيماري : 

 دسنهاي تود و كودكنان را مكرراً با آب و صابون بهوئيد. -4

 اعت م ين مصرف كنيد.هاي تجويز شدا توسط پزشك را بن مقدار صحيح و در سودار -2

 را می توان ترد كرد و با حجم كمی غذا يا ماي ات سرد ) آب سيب يا آب انگور( داد. قرص ها -9

براي جلو گيرري از آلرودگی    ت ويض سريع پوشك و شسنن صحيح ناحين ي تناسلی )از جلو بن عقب( -1

 مدفوعی با هر بار دفع ادرار و مدفوع انجام شود.

 ع كامل ادرار بن تصوص قبل از توابيدن براي كودك توصين می شود.عدم نگن داري ادرار و دف -5

 عدم اسنحمام در لگن يا وان ) كودك يا نوزاد تود را زير دوش و در جريان آب اسنحمام نمايند (  -6

درمواردي كن آننی بيوتيك توراكی براي مدت طولانی قبل از تواب تجويز شدا ادامن ي مصررف آن    -7

 الزامی است .

 تناسلی را تهك نگن داريدناحين ي  -8

 لباس هاي زير و كهنن ي كودك تود را حنماً بن توبی شسنهو دادا و در آفناب تهك كنيد. -3

 ار يا قبل از هر وعدا ي غذا و قبل از تواب ادرار كند.ساعت يكب 1كودك بايد حداقل هر  -41

 هر گونن نهانن ي انگل رودا اي بايد تحت بررسی و درمان مناسب قرار گيرد -44

 گيري درمان:پي

 نوزادان پسر در اسرع وقت تننن شوند. -

 ممكن است نياز بن عمل جراحی ضرورت داشنن باشد.درصورت اتنلالات ساتنمانی دسنگاا ادراري  -

مراج ن بن درمانگاا اطفال در تاريخ ت يين شدا و بنا بن صلاحديد پزشك م الج ) كن م مولاً دو هفنرن   -

يري درمان و انجام آزمرايش ادرار و اطمينران از بهبرودي كامرل كرودك      ب د از پايان دارو است ( براي پيگ

 ضروري است .

 


