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 عفونت دستگاه ادراري

عفونــت ادراري یکــی از شــایع تــرین بیمــاري هــا و شــکایـا            
مراجعــه کننــدگان بــه اورژانــس هــا و نیــز شـــایـع تــــریـن                
شــکایت مــرتبط بــا سیســتم ادراري اســت و بـــه مـعـنـــــاي           
وجــود میکــروب دردســتگاه ادراري مــی باشـد . دسـتگـاه ادراري            

مثانـه و مجـراي ادراري اسـت.شـایع تـرین علـــت            کلیه ها،   شـامل    
بـروز عفونـت ادراري، آلــودگی بــا میکــروب هــاي مــــدیـوعـی         

برابرشــایع تــر از مــردان مــی باشــد .    4اســت و در خــانم هــا   
عفونــت ادراري انـــواع مختلفـــی داشـــته، از بـــین آنـــــــــا              

 .بـــروز عفونت مثانه بیشتر است

 :عفونت ادراري چگونه اتفاق می افتد

عفونت مجاري ادراري بوسیله میکروب) باکتري ها( ایجاد می شود.ایـن        
  :در اندام هاي زیر گردند باکتري ها می توانند باعث عفونت

مثانه )سیستیت( ، پروستا  )پـروسـتـاتـیـت(،               (  ،     کلیه ها )پیلونفریت    
 پیشابراه 

بطور طبیعی مجراي ادراري عاري از هر باکتري است.بـاکـتـري هـاي        
مسبب ، اغلب ازمقعدو یا واژن به پیشابراه و سپس به کلیه یـا مـثـانـه                   
منتشر می شوند.این اختلالا  بیشتر درخانم ها به علت کـوتـاه بـودن              
پیشابراه است که به باکتري ها این اجازه را می دهد که به آسانـی بـه                  

بعضی اوقا  باکتري ها از قسمت هاي دیـگـر      .سمت بالا حرکت کنند  
 .بدن به دستگاه ادراري انتشار می یابند

 :عوامل خطر براي عفونت مجاري ادراري

 ایراد مسن -یائسگی          -خانم بودن      -

 اختلالا  ساختمانی ادراري  -مصرف کم مایعا      -

 ایراد داراي سوند یا لوله هاي ادراري  -

 بیماري هاي مزمن زمینه اي مثل دیابت   -

 

 

 عوامل انسدادي دردستگاه ادراري مثل سـنگ هـاي ادراري -

 سطح پایین بـداشت و عدم رعایـت مناسـب اصـول بـداشتی

 بزرگی غده پروستا  در آقایان ) نـاتوانی در تخلیـه کامل ادرار( 

چسبندگی هاي رحمی و لگنی در خانم هـا ) اخـتلال در تخلیه ي کامـل           
 ادرار(

ادرار کردن با یاصله ي زیاد و عدم دیع به موقع بـه هنگام احساس نیاز  -
 به دیع

بیماري ها یا مصـرف داروهـایی کـه باعـث ضـعف، نقص یا سرکـوب              -
 .سیستم ایمنی بدن شود

شستشوي غلط ناحیه ي تناسلی پس از دیـع ادرار و مدیوع )درخــانـم                 -
هـا جــت شستشـو بایـد از سـمت جلوبه عقب بـاشـد تــا آلــودگـی                  

 مـدیوعی بـه مجـراي ادرار منتشر نشود(

 بارداري -

 :شرایط زمینه ساز

 استفاده بیش از حد از داروهاي آنتی بیوتیک

 قرصـاي ضد بارداري خوراکی

 اختلال عملکرد دوره هاي ماهانه

 بارداري و زایمان

 انتقال بیماري هاي آمیزشی

 سایش و خراشیدگی و التـاب سطح اندام تناسلی

 ضعف سیستم ایمنی بدن

 :علائم عفونت ادراري شامل

 . درد و سوزش هنگام ادرار کردن 2بد بو شدن ادرار . 1

 . تکرر ادرار 4کدر شدن ادرار  . 3

 TE_PA_92کد : 
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صرف نظر از رژیم دارویی تجویز شده بیمار می بایستی حتی در صـور         
 .برطرف شدن علائم تمام دوزهاي تجویز شده را مصرف کند

 :نکات آموزشی ، توصیه هاي بهداشتی و پیشگیري

 لیوان در 8تا  6مایعا  به ویژه آب زیاد بنوشید. میزان توصیه شده  *

روز است.)ایراد با نارسایی کلیه با پزشک خود در ایـن مـورد مشـور                     
 نمایند(

 پس از اجابت مزاج ،شستن خود را از جلو به عقب انجـام دهید. *

 این کار عامل بسـیار مـمـی در پیشـگیري از ورود میکروب از مدیوع 

 .به دستگاه ادراري می باشد 

 آنتی بیوتیک تجـویزي را دقیقـا درزمـان معـین مصـرف کرده، *  

  .دوره درمان را کامل کنید

 روز ودر موارد شدید 3-7دوره درمان بر اساس نظر پزشک معمـولا * 

  .ادامه می یابد 11- 14 

  .استراحت کایی داشته باشید *

میوه و آب میوه ترش و حاوي ویتامین ث مثـل مرکبـا  و آب پرتقال              * 
 بیشتر مصـرف کنیـد .مصـرف ذغـال اختـه، گیلاس، کدو حلـوایی

  .و سـایر منـابع آنتـی اکسـیدان،نیز، توصیه شده است 

به محض احساس نیاز به دیع ادرار، نسبت بـه تخلیـه آن اقدام کنیـد.               * 
 میکروب ها در ادراري که مد  بیشـتري در مثانه بماند یرصت رشد

  و تکثیر پیدا می کنند. 

 

 

 . احساس سنگینی در لگن و پایین شکم 6اختیاري ادرار    .  بی5

 . شب ادراري 8قطره قطره ادرار کردن    . 7

 . ترشح چرکی از مجرا11احساس یوریت در دیع ادرار    . 9

 :تشخیص

تشـخیص بـر اسـاس شـرح حـال، وجــود عـلایــم، مـعـایـنـــه                    - 
  .بالینی،وجود عوامل خطرو سابقه ي قبلی ابتلا خواهد بود

آزمایش ادرار و کشت میکروبی )البته نه در همـه مـوارد( براي تایـیـد،                   -
 تشخیص و تعیین آنتی بیوتیک مناسب 

هفتـه پـس از پایـان درمــان جـــــت              1  -2آزمایش مجـدد ادرار      -
 اطمینان از برطرف شدن عفونت بویژه در زنان حامله

 :نمونه گیري صحیح ادرار

  .ابتدا ناحیه تناسـلی را بـه خـوبی و از جلـو بـه عقـب بشویید .1 

 .را خشک نمایید. محل 2 

  .شروع بـه ادرار کـردن نمـوده، ابتـداي ادرار را دور بریزید. 3 

از وسـط جریـان ادرار بـه مقـدار درخواسـت شـده، ادرار در ظـرف               .  4
 .آزمایش، جمع آوري کنید

 :درمان

درمان ایده ال براي عفونت دستگاه ادراري استفاده از آنتی بیوتیـک هـا               
است که به شکل مؤثري باکتري هاي موجود در مجاري ادراري را از بین          

روزه استفاده مـی شـود.       7براي عفونت هاي بدون عارضه میبرد. درمان  
براي عفونت هاي مزمن یا عفونت هایی که دوباره عود می کنند از رژیـم      

 هاي درمانی طولانی مد  استفاده می شود. 

 

مصرف طولانی مد  آنتـی بیوتیـک در خـانم هـا گـاهی ممکن اسـت             * 
باعث تحریک بروز عفونت هاي قارچی زنانه شود، در صور  بروز خـارش      
شدید و ترشح سفید رنـگ در طی مصرف آنتی بیوتیک بـه پزشـک معـالج 

  .مراجعـه نمایید و شخصا اقدام به قطع مصرف دارو نکنید

پس از پایان مقاربت جنسی اقدام به ادرار کـردن نماییـد تا مـیـکـروب               * 
نوشیدن لیوانی آب به ایـن     . هاي احتمالی از مجاري ادراري خـارج شـوند     

 .کار کمک خواهد کرد

لبـاس زیـر کـاملا نخـی بپوشـید و از لبـاس زیـر تنـگ و چسبان و شلوار       
  .جین استفاده نکنید

 با رژیم غذایی مناسب، از یبوست و ایجاد یشار به مثانه جلوگیري کنید. * 

از آنجا که برخی خـانم هـا دچـار عفونــت ادراري بــدون عـلامـت                * 
  .هستند، قبل از بارداري در ایـن مـورد بـا پزشـک خود مشور  کنید

تجویز پمادهاي زنانه هورمونی توسط متخصـص زنـان در برخی مـوارد           *  
در خانم هاي یائسه که مکررا دچـار سـوزش و تکرر ادرار می شوند موجب              

  .بـبود علایم می شود

ترشح زیاد و خارش شدید مجراي ادراري آقایان اغلـب نشانه ي عفونت             * 
هاي جنسی است و بایستی به متخصـص عفونی یا ارولوژیست مـراجـعـه         

  .نمایند

درصور  وقـوع عفونـت ادراري مکـرر بـاوجود رعایـت مــوارد یــو              * 
لازم اســت بـراي بررسـی هــاي بیشـتر بــه متخصص ارولوژي مراجعه          

 .نمایید

عفونت ادراري در دیابتی ها بیشتر است. افرراد دیرابرتری                 

بیشرتر به عفونرت هاي  ادراري بردون عرلامرت مر رترلا                           

می شوند، یعنی برا اینکه آزمرایش کشت ادرارشان مثر رت           

شده )نشان می دهد عفونرت دارنرد(، ولی خرود شرخرص               

علامت هایی مثل سوزش ادرار، تکررر ادرار، تب و درد در             

 .ناحیه پایین شکم ندارد
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