
   
به عفونت يك يا هر دو كليه پيلونفريت مي -تعريف

گويند كه بيشتر سيستم ادراري را در گير مـي كنـد 

.داراي انواع حاد و مزمن است .اين عفونت مي توانـد 

وارد خون شود .به دليل كوتـاه بـودن پيشـاب راه در 

زنان , احتمال بروز عفونت هاي ادراري  و كليوي در 

  زنان بيشتر است .

اين عفونت در زنان بـاردار مـي توانـد باعـث زايمـان 

  زودرس در آن ها شود .

در مواردي كه عفونـت مثانـه وجـود دارد , برگشـت 

ادرار به كليه رخ مي دهد و انتقال عفونـت بـه كليـه 

  .راحت تر مي شود 

سنگ كليـه در ريسـك گسـترش پيلونفريـت "ضمنا

  نقش زيادي دارد .

  عوامل زمينه ساز بيماري :

درمان نشده باشد  ,افتـادگي   "عفونت مثانه كه كاملا

مثانه , بارداري , بزرگي پروسـتات , انسـداد پيشـاب 

, گذاشـتن   راه ناشي از سنگ , لختـه,تنگي و تومـور

  سوند هاي ادراري , ديابت  وغيره.

  

  

    

  علائم و شكايات : 

  تكرر , سوزش و فوريت در دفع ادرار  -

  كاهش حجم ادرار -

  ادرار كدر با بوي متعفن (شبيه به بوي ماهي ) -

  وجود خون در ادرار 

  درد و حساسيت در لمس پهلوها  -

  تب بالا و لرز تكان دهنده  -

  خستگي و ضعف و بي حالي  -

  از دست دادن اشتها همراه باتهوع و استفراغ -

  عوارض : 

  عفونت باكتريايي منتشر 

  ايجاد آبسه هاي كليوي 

  تشكيل سنگ هاي كليوي 

  كمبود آب بدن بخصوص در افراد مسن 

از كار افتادن كليه ها و نياز به پيوند كليه و يا دياليز 

  دائمي .

  تشخيص :

  آزمايش تجزيه ادرار و كشت ادرار-

  )  KUBگرفتن عكس از كليه , حالب و مثانه (-

  پيلوگرام داخل وريدي و اروگرام -

  كشت خون در تب هاي بالا و مقاوم  -

  )اولترا سونوگرافي (از نظرآبسه و هيدرونفروز-

١ ٢ ٣ 



 
  پيگيري و درمان :     

  آنتي بيوتيك درمان اصلي عفونت كليه است .

روز آنتي بيونيك  ٧نياز است كه تا  "معمولا

بگيريد.براي جلوگيري از آسيب كليه و برگشت عفونت  

بايد تمام باكتري ها كشته شوند .بنابر اين دو هفته 

پس از اتمام درمان بايد يك آزمايش كشت ادرار 

  انجام شود .  "مجددا

اگرجواب كشت ادرار شما نشان دهد كه آنتي بيوتيك  

بهتري مي تواند موثر واقع شود  ,نوع آنتي بيوتيك 

  (طبق نظر پزشك معالج )تغيير خواهد كرد  

" دادن سرم و مايعات داخل وريدی و خوراکی ضمنا

ليتر روزانه لازم  ٢و رساندن حجم ادرار به حداقل  
  است .

در صورت نياز از تب برها و مسکن ها هم ( طبق  
  تجويز پزشک ) استفاده می شود .

  آموزش به بيمار : .

 به طور منظم مثانه خود را تخليه كنيد -١

قبل و بعد از توالت دست هاي خود را - -٢

  بشوئيد . 

  

از نگه داشتن طولاني مدت ادرار و اتساع مثانه  -٣

  خودداري كنيد .

ليوان مايعات رقيق مثل آب , عصاره   ١٠-١٥روزانه -٤

  ليموترش بنوشيد . و آبآلو ,آبليموي شيرين 

خانم ها توجه كنند كه هميشه فاصله بين مقعد و  -٥

مجراي ادرار را از جلو به عقب بشوئيد و تميز وخشك 

  .  دارند نگه

براي جلوگيري از عفونت و يا عفونت مجدد , قبل و  -٦

  بعد از آميزش جنسي ادرار كنيد . 

در صورت داشتن ترشحات واژن به پزشك اطلاع داده  -٧

  و پيگير درمان باشيد . 

  از پوشيدن  لباس زير نخي ( پنبه اي )بپوشيد و -٨

  لباس هاي زير نايلوني خودداري كنيد . 

" دوره درمان با آنتی بيوتيک را تکميل  حتما-٩

  -کنيد,حتی اگر احساس بهبودی داريد .

چاپ  .ام .كانابيو  , ماريهندبوك آموزش به بيمار منابع :

 خديجه نصيرياني  , ترجمه ١٣٩٦,   ٤

 

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  دانشگاه علوم 
  لرستان 

  اير موزشی درمانی شهدای عشآمرکز

  پيلونفريت  

  

  ١۴٠۴بازنگری   -سلامتموزش آواحد

             سايت بيمارستان:
http://shohada.lums.ac.ir                

  ٣٣٢٣۶۴٠١-٧شماره تلفن های بيمارستان: 
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