
 

 

 

  عفونت ادراری  در نوزادان
 تری است ،  مجاری ادراری ادرار معمولا فاقد باک

زمانی  عفونت می کنند که باکتری ها به داخل مثانه  راه 
 پیدا می کنند.  

   ،از جمله شایع ترین انواع عفونت های  ادراری
 .عفونت مثانه است

  دختر علت عفونت ادراری در نوزادان  و کودکان
میکروب هایی هستند ،که به علت نزدیک بودن مقعد  به 

 . ری ایجاد می شودمجاری ادرا

   در دوران نوزادی  راه ورود میکروب به دستگاه
 . ادراری  بیشتر از طریق خون است

  عفونت ادراری یک بیماری مهم و شایع است که می
بایست  به موقع تشخیص داده شود و به طور قاطع درمان 
شود  و پیگیری های لازم جهت درمان انجام شود، در 

مانی مناسب  در اکثر موارد عفونت صورت انجام  تدابیر در
 به خوبی کنترل شده و مشکل خاصی پیش نمی آید.

  عفونت ادراری شایعترین عفونت بعد از عفونت
 تنفسـی در کودکان می باشد.

 علائم و نشانه ها

علائم  عفونت ادراری در سنین مختلف متفاوت است در   
 سنین نوزادی  و کمتر از یک ماه  شامل :

  شدن حرارت بدن تب یا کم 

 بی حالی و شلی 

 بی اشتهائی،  اختلال در رشد و  مشکلات تغذیه ای 

  بی قراری ، تحریک پذیری  و اتساع شکم 

  اسهال، استفراغ  و ادرار بدبو 

 

 زردی طول کشیده  

   علائم واضح و روشن عفونت ادراری در کودکان
بیش از دو سال دیده می شود،  که شامل شب  ادراری ،  

بی اختیاری در طول روز،  ادرار با بوی متعفن،  سخت ادرار 
 پهلوها می باشد . دکردن  و نهایتاً در

در نوزادان نارس  و با وزن تولد شیوع عفونت ادراری 

  پایین  بسیار بالاتر است.

    
 

 کودک در عفونت ادراری هدنمستعد کنعوامل 

 ارادرار و نزدیک بودن مقعد  به مج یارکوتاهی مج  

  پس زدن ادرار از مثانه  به حالب و کلیه ها 

برگشت ادرار از مثانه به حالب  و کلیه ها هنگام تولد 
کودکان  مبتلا به عفونت مجاری درصد  30-50در 

 ادراری وجود دارد.

 ختنه نشدن پسرها 

 ی ادرار مثل انسداد اراختلال در عملکرد و ساختار مج  

   دخترجنسیت 

  برخی عفونت های انگلی 

  سنگ یا انسداد در مسیر دفع ادرار 

  سابقه فامیلی عفونت ادراری 

 تشخیص  عفونت ادراری

  وان  به تشخیص کامل ادرار می ت تجزیهآزمایش کشت و با
  .عفونت ادراری رسید

 سی های تکمیلی شامل  دراری برردر صورت اثبات عفونت ا
 یصی طبق نظر پزشکسایر مطالعات تشخو عکس رنگی  سونوگرافی،

 باید توجه داشت که نحوه جمع آوری  ادرار باید تمیز و با 
 رعایت نکات بهداشتی انجام شود، 

 گرفتن وسط  در منزل بهترین روش نمونه گیری

 ادرار است،  

 نوزاد را بشویدقبل از شیردهی مادر ،. 

 د باعث تحریک با پاشیدن آب به پای نوزا پس از شیردهی

  .نوزاد به ادرار شود

 را در ظرف   گرفته است   وسط ادرار رابتدای ادرا و پس از

 بگیرد. 

  . ادرار باید طی یک ساعت به آزمایشگاه رسانده شود 

  کیسه ادرار می روش دوم نمونه گیری  از نوزاد از طریق

باشد، که  احتمال آلودگی نمونه ادرار با میکروب ها  نسبت به 

 روش قبلی  بیشتر است .

 ل ازشیردهی  شسته و خشک می شود محل خروج ادرار قب

. کیسه ادرار چسبانده  می شود دهیو پس از شیر بدون صابون()

حتی اگر نوزاد ادرار پس از نیم ساعت کیسه برداشته می شود 

اعت باعث آلودگی بیش از نیم س ه باشد، باقی ماندن کیسهنکرد

در نوبت بعدی شیردهی می توان مجدداً کیسه  میکروبی می شود.

 ادرار را چسباند.

  سی سی باشد ۵حداقل حجم نمونه ادرار باید. 

 



 

 

 

 درمان

نوع درمان و طول  ،ادراری اساس تشخیص نوع عفونت بر 
 . دشومشخص می  درمان
چند روز بستری در بیمارستان جهت  بهممکن است نیاز  

 تکمیل اقدامات درمانی و تشخیصی باشد.

 روز درمان با آنتی بیوتیک دارند. ۱۴ -۱۰نوزادان نیاز به  

 اتمامروز پس از  ۷تا  ۴ه کشت ادرار ضروری است ک 
 تکرار شود. درمان

 مادران خاص توجهات

ی برخی از کودکان ممکن است کلًا مستعد ابتلا به عفونت مجار

 .ادراری باشند

 :تلا کودک برای به حداقل رساندن خطر اب چند اقدام

 شیردهی

کنید، همچنان گر کودک را با شیر مادر تغذیه میا 

  دهید. در صورت بیماری لازم است به شیردهی ادامه
از کودک در برابر عفونت ادراری  شیر مادر تغذیه با 

کند و مزایای آن حتی پس از قطع شیردهی می محافظت 
 .تا دو سال ادامه دارد

 ن نوزادادرارکردحین حد یش ازبتقلا و بی قراری  
  ملاکی از عفونت ادراری است.

های دوره ای هنگام ادرار  تحریک پذیری و جیغ 
 در نظر داشته باشید. اسوزش ادرار و مقدار ادرار ر، کردن

وب زمینه رشد میکروب را طاز آنجایی که محیط مر 
کند ، لذا پوشک نوزاد در صورت خیس بودن فراهم می

  باید سریع عوض شود.

 بهداشت ناحیۀ تناسلی

 های عطری که وشوی کودک با صابوناز شست
  .او را تحریک کند، خودداری کنید تواند اندام تناسلیمی

 عقب به جلو از ار تناسلی ناحیه ض پوشکهنگام تعوی 
 . برسانید حداقل به را ناحیه این هایباکتری تا کنید تمیز

  بروز تب در فرزندانشان را جدی  باید همیشهوالدین
  . یرند و دلیل آنرا ریشه یابی کنندبگ

 می ندارند، یه که علت مشخصی تب های غیر قابل توج
  عفونت ادراری باشدتواند نشانه ای از ابتلای کودک به 

 

های  قابل کنترل و عفونت ادراری از آن دست بیماری

تواند درمان است که اگر به موقع شناسایی نشود می

 کودک را  به نارسایی کلیه دچار کند.

 

وقتی عفونت ادراری در بچه رخ می دهد  ممکن است 

تر در دستگاه خودش نشانه های وجود یک اختلال مهم

 ی باشد.ادراری  تناسل
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