
 

 

 درمان :

 نوع درمان وطول درمان را پزشك براساس تشخيص

 عفونت ادراري مشخص مي كندوممكن است نياز به چند 

 روز بستري دربيمارستان جهت تكميل اقدامات درماني و  

 روز درمان با 41-41تشخيص باشد . معمولا نوزادان نياز به 

 آنتي بيوتيك دارند.  

 روز پس ازقطع درمان 7تا1ضروري است كه كشت ادرار

 تكرار شود . 

 

 

 

 

 

 توجهات خاص مادر

 تقلا و بيقراري نوزاد پيش از ادرار كردن ملاكي از عفونت

 مادران عزيز بايد به رنگ ادرار توجه نمودهادراري است.  

 و براي پيشگيري ، رعايت بهداشت دست مهم بوده 

 وپوشك نوزادزود به زود تعويض شود . 

 

چون محيط مرطوب زمينه رشد ميكروب ها را فراهم مي 

كند و لباس هايي كه به ناحيه تناسلي نوزاد فشار مي آورد 

 استفاده نكنيد.

درجه داشت به مراكز درماني  83اگر نوزاد تب بيشتر از 

مراجعه كنيد و براي كاهش تب از دارويي استفاده نكنيد 

چون بي توجهي به درمان عفونت ادراري باعث آسيب 

 دائمي  به كليه ها مي شود.
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مي توانيد به محتواي  QR-Codeاز طريق اسكن 

سي داشته باشيد  اين پمفلت دستر

4 

 عفونت ادراري نوزادان

وونگ -نوزادان نلسونمنبع:      

 ارتباط با ما :

  87113411تلفن :

 مشهد، بلوارسجاد،خيابان بزرگمهر شمالي يكآدرس : 

 MH\AM\PT\120كد سند :

 4118041041تاريخ تنظيم:        

 4118041041تاريخ ابلاغ:

                  4111041041تاريخ بازنگري:   

 111كد بازنگري:  



 عفونت ادراري در نوزادان :

معمولا علت عفونت ادراري در نوزادان وكودكان ، ميكروب 

هاهستندكه به علت نزديك بودن مقعد به مجااري ادرار 

ايجاد مي شوند. در دوران نوزادي ، راه ورودي ميكروب باه 

دستگاه ادراري بيشتر از طريق خون است. عفونت ادراري 

يك بيماري مهم و شايع است كه ميبايست باه ماوقاع 

تشخيص داده شود و به طور قاطع درمان شود و پيگياري 

هاي لازم جهت درمان انجام شود . در دوران  ناوزادي 

 عفونت ادراري در جنس پسر رايج تر است.

 علايم عفونت ادراري در نوزادان:

 * بي قراري نوزاد هنگام ادرار كردن

 * اتساع شكم و درد شكم

 * اسهال واستفراغ

 * ادرار بد بو به دليل وجود چرك و باكتري

 * تغيير رنگ ادرار به رنگ سبز يا قرمز

 * زردي طول كشيده

 

 

 تشخيص :

آزمايش كامل  و كشت ادرار *  

سونوگرافي كليه و مجاري ادرار در صورت صلاحديد  *  

پزشك   

 نحوه جمع آوري ادرار:

نحوه جمع آوري ادرار بايد تميز و با رعايت نكات   

بهداشتي ا نجام شود . نمونه گيري از نوزاد با كيسه ادرار   

بوده و قبل از نمونه گيري ادرار ابتدا بهداشت دست   

انجام و نوزاد زير سينه مادر تغذيه و سپس محل خروج    

 ادرار شسته )بدون صابون( و خشك مي شود ،  سپس

كيسه ادرار چسبانده مي شودو پس از نيم ساعت كيسه   

برداشته مي شود.   

 نمونه ادرار موجود در كيسه ادرار طي نيم ساعت به 

 آزمايشگاه رسانده شود ودرصورت عدم امكان در

 يخچال نگهداري شود تاباعث رشد ميكروبي نشود.

 حداقل حجم نمونه ادرار بايد پنج ميلي ليتر باشد.

 

 

 

 

عفونت ادراري در نوزادان نارس شايع تر است  و 

 علايم آن شامل :

آپنه ،  قطع تنفس ، لتارژي ، خواب آلودگي ، بيحالي ،   

 كاهش ضربان قلب ، افزايش تنفس ، شلي بدن و نخوردن 

 شير

 عوامل مستعدكننده در ابتلا به عفونت ادراري :

.كوتاهي مجاري ادرار و نزديك بودن مقعد به مجاري ادرار4  

.عدم رعايت مسايل بهداشتي4  

آسيب نخاعي( -.مشكلات مغزي عصبي )هيدروسفالي 8  

.سابقه خانوادگي1  

.شيردهي نامناسب5  

.ختنه نشدن پسرها6  

.عفونت هاي انگلي7  
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