
 

 پیلونفریت در کودکان

 کارگروه آموزش به بیمار بخش اطفال 

 بازنگری اول -واحد آموزش سلامت

 شود؟  درمان می  چگونهبیماری پیلونفریت  

 .  است  کلیه  عفونت  ها درمان اصلی  بیوتیک  آنتی

  بیـوتـیـک  آتنی  بعد ازدریافت  ساعت ٤٢کودك شما   اگر علایـم

 درمان در منزل خواهد بود.   ی  ، ادامه بـهـبـود یافت

  شدید یا دوز دارویی  آبی  کودك بدتر شود یا کم  اگـر وضـعـیـت

  خوب بنظـر نرسد، باید درمان را در بیـمــارســـتـــان ادامــه

  توانید مایعات و دارو بشـــلـــ   دهـیـد. در بیمارستان شما می

 کنید.  دریافت  وریـدی

 بگیریـد.   بیوتیک  روز آنتی ٧تا   که  معمولا نیاز است

  ، تمام باکـتـری عفونت  و برگشت  کلیه  از آسیب  جلوگیری  بـرای

 شوند.   هـا باید کشته

موجود در ادرار کـودك   از بـاکـتـری  آزمایشگاهی  های  اگر تست

  تواند موثـر واعـ   می  بهتری  بیوتـیـک  آنتی  شما نشان دهد که

در روز اول یا دوم درمان، تغییر خـواهـد   بیوتیک  شود، نوع آنتی

 کرد.
 

 : درمانی  های  توصیه 

 مصرف زیاد مایعات 

 کـنـیـد،   استفاده می  از توالت  که  را هنگامی  صحیح  بهداشت

و شو دهیـد،   شست  عقب  مثال از جلو به  نمایند. برای  رعایت

 جلو نلشید.  عسمت  به  را از پشت  و مجددا دست

 تنگ  عدم استفاده ازلباسهای . 

 زیاد ادرار  از نگهداشتن  زود ادرار و ممانعت  زود به  تخلیه 

 و دفـ   از یـبـوسـت  در وان حمام پیشگیری  عدم نشستن  

  مدفوع سفت

  یا اکسیور  با کرمک  عفونت  درمان سری 

  پیلونفریت  از ابتلا به  پیشگیری 
 

، تــلاش  کلــیـــوی  های  از عفونت  پیشگیری  راه برای  بهترین

 است  مثانه  از عفونت  پیشگیری  برای

 آموزش به بیمار: 

به بیمار و خانواده در مورد علائم تغییرات اللترولیـت آمـوزش 

 دهید.

هیپوناترمی)کاهش سدیم خون( در پیلونفریت شایـ  اسـت و 

معمولاً به صورت گرفتگی عضلات، بی حالی، حالـت تـهـوع و 

تغییر وضعیت ذهنی ظاهر می شود، در حالی که هیپرکالمی به 

صورت بی عراری، ضعف عضلانی و اسهال ظـاهـر مـی شـود. 

کودکان و نوزادان در معرض خطر بیشتری برای تجربـه اثـرات 

شدید کم آبی بدن، عفونت و ناهنجاری هـای الـلـتـرولـیـتـی 

 هستند.

آموزش بیمار برای اطمینان از درك فرآیند بیماری و پیشگیری 

حیاتی است. بر اهمیت تلمی  آنتی بیوتیـک درمـانـی بـرای 

 جلوگیری از مقاومت آنتی بیوتیلی و عفونت مجدد تاکید کنید.
 

 منبع :

https://www.nursetogether.com/ 

 کتاب راهنمای بالینی پرستاری کودکان

 

 ارتباط با ما و پاسخگویی به سوالات:

 50803255150تلفن: 

 9911داخلی: 
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 ؟ چیست  پیلونفریت

نام   اتفاق افتاده و به  کلیه  به  در اثر هجوم باکتری  کلیه  عفونت

  است  باکتریایی  عفونت  یک  پیلونفریت  معروف است  پیلونفریت

 باشد.   تواند وخیم  ها می  کلیه  عمللرد مهم  علت  به  که

 تواند وارد خون شود.  می  عفونت  همچنین

 :  علایم

 و لرز  تب  شروع ناگهانی 

 پهلو  یا دو طرفه  طرفه  درد یک 

 و   عـمـومـی  و ضعـف  )سردرد، درد عضلانی  عمومی  علائم

 ( بیحالی

 سورزش ادرار 

 در ادرار کردن  تلرر ادرار و فوریت 

 بدبو  ادرار کدر یا خونی 

 کودکان معمـولا درد پـهـلـو   تهوع و استفراغ درد شلمی(

 دارند(  شلایت  ندارند و از درد شلمی

 حاد  پیلونفریت

  کـه اسـت  باکتریال کلیه  عفونت  نوعی  حاد کلیه  عفونت

  شود. شایعـتـریـن می  کلیه  و لگنچه  التهاب بافت  سبب

باشد  می  اشیرشیاکلی  حاد باکتری  ایجاد پیلونفریت  علت

  توان به می  عام   های  % موارد( از دیگر ارگانیسم٠٨)در 

کلبسیلا، پروتئوس، سودومونا، انتروبـاکـتـر   میلروبهای

 و ... اشاره کرد.
 

دسـتـگـاه   پاییـنـی  زا از بخشهای عفونت  معمولا عام 

  کـلـیـه  درگـیـری  کند و سبب بالا صعود می  به  ادراری

 شود.  می

  ( مـوجـب کـلـیـه  به  ادراری  )برگشت  وجود ریفلاکس

  شود. گسترش خونی  حاد می  پیلونفریت  ریسک  افزایش

خون با استافیـلـوکـوك   دنبال عفونت  معمولا به  عفونت

بیشتر احتمال   حالت  دهد در این می  ( روی سمی  )سپتی

 ایجاد شود.  کلیه )توده چرکی در کلیه(  آبسه  دارد که

 

  مزمن  پیلونفریت

  )کـوچـک  با ایجاد اسلار و آتـروفـی  مزمن  پیلونفریت

  انجامد، مشـخـ  می  کلیه  نارسایی  به  که  شدن( کلیه

  حاد وجود نـداشـتـه  عفونت  که  شود. و در صورتی می

خواهد بود. و بعـد از ایـجـاد   باشد بیمار بدون علامت

فشار خون   آن و افزایش  مربوط به  ، علایم کلیه  نارسایی

 ظاهر خواهد شد.
 

)در ساختمان یا عمللرد( دسـتـگـاه   ای اختلال زمینه

  ملرر مسئول ایجاد پیلونفریت  عفونتهای  باضافه  ادراری

،  کـلـیـه  ، سنـگ مانند دیابت  هستند و عواملی  مزمن

 دارند.  دخالت  از داروها نیز گاهی  ناشی  کلیه  آسیب

1 2 3 


