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 چکيده

هتاي ادراري در اناتا     يكي از مشكلات اساسي و شايع مربوط به مجراي ادراري بروز عفونت  و ششتك س ست      :سابقه وهدف

ب مارا  مراجعه ك  ده به ب مارستا  ( لگ چه)هاي موجود در مجراي ادراري هدف از اين بررسي شع  ن ج س س   و نوع باكتري. اس 

 .نژاد شهرا  بوده اس  لبافي

مبتلا به س   مجراي ادراري كه شح  عمس جراحي ( ساله 55روزه شا فرد 2نوزاد )ب مار  111از لگ چه و ادرار  :هامواد و روش

PCN قطعته كتويكي از ست   مجتراي     . ولوژي ش اسايي شتد ها، با روش استاندارد م كروب برداري شد و نوع باكتري قرار گرفت د نمونه

ها قرار داده شد و بخش ديگتري  جه  كش  و ش اسايي باكتري BHIادراري ب مارا  در شرايط استريس در دو لوله حاوي مح ط كش  

 .هاي ششخ صي س   نگاه داشته شد از س   براي شجزيه ش م ايي و شع  ن ج س با استفاده از ك  

رشد كردنتد و در بي ته متوارد    %( 61)مورد  61ها در  نمونه كش  س   كه انجام شد، باكتري 111اين بررسي، از  در طي :هایافته

هتاي ايزولته    م كروارگان ات  . ها دو باكتري رشد كردنتد  گونه م كروارگان امي مشاهده نگرديد و در برخي از نمونهه چ%( 36)مورد  36

، %(3/6)تروباكتر ، ست  %(4/3)، پروشئتوس  %(6/26)، اشرش ا كلي %(3/6)وكوكوس اورئوس شده از كش  لوله حاوي س   شامس استاف ل

 .، بودند (%13.4)، باس لوس سوبت ل س (%6.3)سودوموناس

، فاتفات كلات مي   %(32)هتاي اگتزا ت كل اتمي    س  . در بررسي باكتريايي نمونه ادرار لگ چه ن ز دق ياً هم ن نتايج حاصس گرديد 

هتا را   از كتس ست    %( 2)و س   س اتت  ي  %( 5)، و س   اس داوريكي %(11( )س   عفوني)فات آمون وم م  زيوم ، س   فا%(11)

 .ششك س دادند

هاي ديگري نظ ر مايكوپلاسما، اوره آپلاسما احتما ً باكتري. گونه باكتري رشد نكرداز نمونه لگ چه ه چ% 36در  :نتيجه گيري 

ب تابراين پ شت هاد   . هاي كش  معمول آزمايشگاهي قادر بته رشتد نبودنتد   اوره آل ت كوم، نانوباكتريها و غ ره وجود داشت د كه در مح ط

شتوا  از   هاي نامبرده استفاده شود و يا متي هاي كش  اختصاصي براي باكتري كش  معمولي از مح طجاي استفاده از مح ط هشود ب مي

هتاي مجتراي ادراري جهت  درمتا  و     ش استايي شرك تس ست     . هاي مجراي ادراري بهتره جات   براي ش اسايي عفون  PCRشك  ك 

ناپتيير است  و    ها، امري ضروري و اجت ابپ شگ ري از عود مجدد س  

پ شگ ري از عود ششك س س   بايد رژي  غيايي و درمتا  دارويتي   براي 

 .اي را به دارندگا  س   شوص ه كرد ويژه

 هاي ادراريباكتري، لگ چه، س   :كلمات كليدي

 ملكولي - سلولي بیوتكنولوژي   هايتازه

 1333دوره چهارم، شماره شانزدهم، پائیز  

 جمیله نوروزي :مسئول  سندهينو
 J_nowroosi@yahoo.com:  يكیالكترون پست

 25/55/1333: تاريخ دريافت مقاله
 35/50/1333: تاريخ پذيرش مقاله
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 مقدمه
ري، بروز يكي از مشكلات اساسي و شايع مربوط به دستگاه ادرا

ي  ن عفون  مجراي ادراري، ه . (25)هاي ادراري اس  س  

هاي باكتريايي اس  كه زنا  ب ش از شرين عفون يكي از شايع

 .(1)باش د مردا  ماتعد ابتلاء به آ  مي

هاي گونه) هاي اوره آز مثب  هاي ادراري با ارگان ا عفون 

، پرويدنش ا و كلبا لا و استاف لوكوكوس اورئوس پروشئوس و

، با شجزيه اوره (س و اوره پلاسما اوره آلت  كوم سودومونا

موجود در ادرار و ايجاد ه دروكا د آمون وم موجس افزايش 

pH افزايش . (12،21(شوند  ادرار ميpH نه ش ها بروي ،

، بلكه سبس ياردگجا ميهاپ تل وم دستگاه ادراري عوارض ب

فراه  نمود  شرايط م اسس جه  اشباع ب ش از حد آمون وم 

شود كه اين امر م جر به م  زيوم فافات و كرب ات آپاش   مي

ها و در نت جه ششك س كرياتال زاس و  و رسوب كرياتال

-و آپاش   مي( آمون وم م  زيوم فافات) استروي  هاي س  

هاي استروي  در نياط درصد ش وع س  . ( 11،25. )گردد

درصد در  4/15درصد در ه دوستا  شا  5/2مختلف جها  از 

ها در كل ه ، س  %  42م زا (. 15)ارش شده اس  ژاپن گز

-راه ياف  ميدر پ شاب%  2در مثانه و %  5در حالس و %  46

 ك د و حدودب مارا  ، س   مجدداً عود مي% 5/12در . شدند 

3
1

 (.3،21)ده د شا  را از دس  ميآنها يك كل ه  

هاي ادراري را ششك س س  %  15 هاي عفوني شيريباًس   

هاي عفوني ، عفون  شرين دل س ششك س س  ده د و عمدهمي

 (.6)باشد هاي اوره آز مثب  ميمجراي ادراري با باكتري

 آزهاي اوره ي  ن به اين نت جه رس د كه علاوه بر باكتريه 

هاي شرين فاكتورهاي ششك س س  مثب  كه از اصلي

هايي هاي اوره آز م في و يا باكتري، باكتريباش داسترويتي مي

شوان د باعث ششك س كه فعال   اوره آزي ضع في دارند ن ز مي

 . هاي كل وي شوندس  

Nass  مرد  65) ب مار  52و همكارانش در بررسي خود برروي

-ادراري انجام دادند، اشرش اكلي را شايعبا س   ( ز   15و 

 ( . 13)  شرين م كروارگان ا  موجود در س   اعلام كردند

ب مار كه شح  عمس س   شك ي  52در بررسي كه بر روي 

شرش س گزارش ها را بدينخارجي قرار گرفته بودند درصد س  

-درصد س   6/1هاي كلا مي و درصد س   5/14: كردند

در اين مطالعه . درصد س   عفوني 6/3و هاي اس د اوريك 

 (. 16)شرين ارگان ا  بوده اس  اشرش اكلي ، شايع

 2115در سال Miggiano GA  MC,   ,Mignecoي  نه 

هاي كل ه ها در س  ي نيش نانو باكتريشحي يي را درباره

ها انجام داد و در نهاي  به اين نت جه رس د كه نانو باكتري

هاي كرب ات آپاش   كه از اجزاء اصلي س  شوند كه باعث مي

، فافر و ديگر اي در اطراف كلا  ، همان د پوستهكل وي اس 

 (.16) مواد معدني ششك س شود

-ها در س  هدف از اين مطالعه، بررسي فراواني و نوع باكتري

هاي جدا شده از ب مارا  و مياياه  با نوع كش  ادرار لگ چه و 

 .اشتر بوده اس ادرار گرفته شده از ك

 ها مواد و روش
بر روي  13شا مهر  15صورت ميطعي  از اسف د هاين مطالعه ب

  PCNLب مار مبتلا به س   كل ه كه شح  عمس جراحي  111

 (Percutaneous Nephrolitotomy  )قرار گرفت د، انجام شد. 

شمامي ب مارا  يك روز قبس از عمس در بخش اورولوژي 

، به شر محس س  شدند، جه  شع  ن دق قب مارستا  باتري 

طور در صبح روز عمس جراحي و هم ن K.U.Bطور روش ن 

IVP ًي  ن ه . از عمس جراحي و موقع باتري انجام شد قبلا

كامس و كش  ادرار و خو  ، آزمايش قبس از انجام عمس جراحي

كش  همه ب مارا  قبس از عمس م في بود و شمام . انجام شد

عمس  ب وش ك پ شگ رانه قبس، ح ن و بعد ازيب مارا  آنت

بعد از ورود سوز  به س ات   ،در ح ن جراحي. درياف  كردند

 .  طور استريس گرفته شدهپ لوكال اس نمونه ادرار جه  كش  ب

سپس نمونه ادرارسوند ن ز شوسط سرن ، در شرايط استريس از 

Urine bag ها، پس از گياشتن درپوش سرن . ب مار گرفته شد

 ،قبس شوسط اشوكلاو استريس شده بودآنها در درو  ظرفي كه از 

ها ن ز در ح ن گ ري س  در ارشباط با نمونه. قرار گرفت د

، يك قطعه كويك از مربوط به هر ب مار  PCNLعمس جراحي 

 ، در شرايط كاملاً(آمد دس  ميهاي كه در طي عمس ب)س   

ه شد و قرار داد ،اثبر BHIاستريس در لوله حاوي مح ط كش  

-ي  ن قطعه ديگري از س   بهه  .در لوله بلافاصله باته شد

م ظور شجزيه ش م ائي و شع  ن ج س س   در ح ن عمس، از 

 .جراح درياف  گرديد

آنگاه لوله حاوي س   به همراه  نمونه ادرار لگ چه  و ادرار 

 .سوند شوسط ظرف استريس بلافاصله به آزمايشگاه انتيال ياف 

در آزمايشگاه در شرايط استريس در مجاورت شعله آشش، 

هاي ادرار لگ چه و ادرار سوند، هر يك از سرن  به درو  نمونه

 .  هاي آزمايش استريس انتيال يافت دلوله
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بتراث و ست      BHIجه  كش  س  ، لولته حتاوي محت ط    

ستپس  . سر لوله شوسط شعله آشش استريس گرديد. برداشته شد

-ل تر ادرار را متي م لي 1.112با يك لوپ استاندارد كه شيريبا 

شواند م تيس ك د، برروي سته محت ط كشت  بتلاد آگتار، متك       

اي صتتورت خطتتي يهتتار مرحلتتههبتت آگتتار، BHIكتتانكي آگتتار، 

(D,C,B,A )رار لگ چته و ادرار  ادكش  نمونه . ، كش  داده شد

. هم ن طريق بطور جداگانه و يك واخ  انجتام شتد  سوند ن ز به

هتاي متيكور بته متدت يتك      هاي كش  خطي در مح طنمونه

درجتته  در انكوبتتاشور   65در دمتتاي  ،(ستتاع  24)روز شتتبانه

هتاي  پس از يك شبانه روز گرماگياري، مح ط .نگهداري شدند

ن نتوع گترم، شتكس    ها جه  شع ت  كش  بررسي شدند و كل ي

 تد و در نهايت  بتا استتفاده از     واندازه مورد ارزيتابي قترار گرفت  

است د فات ، زيتس نلاتو ، كربتول      )هاي مختلتف  آم زيرن 

، كاشتا ز،  KOH شات  )هاي آزمايشتگاهي  ، و شا ...(فوش ن، 

-شامس شات  )هاي شكم لي و ساير شا ...( ، DNas اكا داز، 

، ...(، MRVP، اوره، ، ستتت مو  ستتت تراتTSIهتتتاي افتراقتتتي 

 .هاي ايزوله شده ش اسايي شدندباكتري

 زم به ذكر اس  كه در ايتن مطالعته بتا استتفاده  از  آزمتو       

Pearson  Chi-Square  و آزمتتو  ضتريس شوافتتق، و ستت جش ،

، فاكتورهتاي مختلتف   (( Value Lambdaميدار رابطته  مبتدا   

 . گ ري شد و با ه  مياياه گرديداندازه

 نتایج 
كشت   ( ز   62مترد و   31) ب مار  111در طي اين بررسي از 

مترد و   16، %61) متورد   61ها در س   انجام گرف ، باكتري

 46، %  36) متورد   36رشد كردند و در بي ه متوارد،  ( ز   12

 .گونه م كروارگان امي مشاهده نشد، ه چ(ز   21مرد و 

ه، ستت   از ب متتارا ، حتتداقس يكتتي از اعنتتاء ختتانواد%  35در 

ب مارا  %  14ي  ن ه (. فاكتور ارث ) مجراي ادراري داشت د 

مصرف فراوا  نمك ت ياي پررنت  ت قهتوه ت      ) شغييه نام اسس 

آنتا  ميتدار آب مصترفي در    %  51داشت د و در . . . ( نوشابه و 

 .ل وا  بود 6روز كمتر از 

 

 

 
 

 

 شوزيع فراواني خصوص ات افراد مورد مطالعه( 1جدول 

 pvalue (درصد)تعداد   متغير

 شهرا  محس سكون 

شتتتتتتتمال و 

 ج وب

 ساير نياط

61   

54 

15 

----- 

 1-25 گروه س ي

45-23 

55-43 

5 

53 

66 

----- 

 ميكر ج س

 مونث

31 

62 

----- 

 ران ده شغس

 كارگر

 خانه دار

 كشاورز

 ساير

45 

21 

15 

14 

3 

----- 

سابيه عفونت   

 ادراري

 مردا  

 زنا 

11(61)% 

15(53)% 

P<o.o5 

ستتتتتتتتتابيه 

ختتتتتانوادگي 

 س   ادراري

 مردا 

 زنا 

66(51)% 

21(11)% 

P<o.o5 

ابتتتتتلا بتتتته  

 ب ماري مزمن

 دارد

 ندارد

14 

13 

----- 

وضتتتتتتتع   

 شغييه

 م اسس

 نام اسس

13 

14 

----- 

شوزيع فراواني نت جه كش  س   و ادرار لگ چه افراد ( 2جدول 

 مورد مطالعه به شفك ك ج س

 

 درصد مجموع مرد زن 

 16/26 6 3 6 اشرش اكلي

 3/6 6 2 1 استاف اورئوس

 4/3 2 1 1 پروشئوس

 3/6 6 1 2 س تروباكتر

 3/6 6 2 1 سود و موناس

 3/6 6 2 1 كلبا لا

 4/3 2 1 1 باس لوس سوبت ل س

+ سراشتتتت ا ل كوفاتتتت س  

 باس لوس سوبت ل س
- 1 1 2/6 

 4/3 2 2 -+  اشرشتتتتتتتتتتتتتتتت اكلي
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 استاف لوكوكوس اورئوس

 2/6 1 1 - پروشئوس+ سود و موناس 

 2/6 1 - 1 سود و موناس+  اشرش اكلي

سود + باس لوس سوبت ل س 

 و موناس
1 - 1 2/6 

 

 شوزيع فراواني نوع س   درلگ چه افراد مورد مطالعه ( 2جدول 

 درصد تعداد نوع سنگ
 32 32 اگزا ت كلا  
 11 11 فافات كلا  

 11 11 استروي 
 5 5 اس د اوريك
 2 2 س ات ي

 111 111 جمع

 بحث
امروزه س   دستگاه ادراري يك ب ماري شتايع در كشتورهاي   

تعتددي در ايجتاد آ    باشتد كته عوامتس م   در حال شوستعه متي  

عفون  ادراري نيش مهمتي را در ششتك س   (. 16)دخال  دارند 

امتا   (.23)ايفاء متي ك تد   (  Staghorn) هاي شاخ گوزني س  

شترايط  . ن ز در ششك س آ  دخ س هات ديگري عوامس متعدد د

نظ ر نوع شغييه، ميدار آب مصرفي، آب و هواي مح ط )زندگي 

هتاي  اي در ششك س س  اثرات عمده. . . ( زندگي، نوع شغس و 

اظهار داش  م زا  ش وع  1661نوروزي در سال . ادراري دارند

هاي اداراي به ميتدار آب مصترفي باتتگي دارد زيترا بتا      س  

زياد آب، حج  ادرار افزايش يافتته، و احتمتال ششتك س    مصرف 

هاي اداراي در افرادي كه ماتعد ششك س س   هاتت د،  س  

در ايتن بررستي ن تز، ميتدار آب مصترفي      (. 1)يابتد  كاهش مي

ده ده ارشباط ب ن ل وا  در روز بود كه نشا  6ب مارا  كمتر از 

 Migneco. باشتد هاي ادراري متي آب مصرفي و ششك س س  

MC , Miggiano GA   ابراز داشت د كته رژيت     2115در سال

ويتژه در پ شتگ ري از عتود    هغيايي در ششك س س   كل ه و بت 

كه جه  پ شتگ ري از  طوريهب. سزايي دارد همجدد آ  نيش ب

ابتلاء به ست   كل ته رژيت ، غتيايي حتاوي اگتزا ت كلات  ،        

( گترم در روز  2كمتتر از  ) Cپروشئ ن و پورين پاي ن و ويتام ن 

ب متارا  شغييته   % 14در ايتن بررستي   (. 15)را شوص ه نمودنتد  

شوانتد حتاكي از شترث ر شغييته در     نام اسس داشت د اين امر متي 

در ارشباط با شغس، نتوروزي در  . هاي اداراي باشدششك س س  

هتتاي ادراري در گتتزارش كتترد كتته شتت وع ستت   1661ستتال 

شاته دارنتد بته م تزا     كارم دا  اداراي و كارم داني كه كار ن

هتتاي ادراري در امتتا م تتزا  شتت وع ستت  . باشتتدبتتا شري متتي

 (.1)باشد سربازاني كه كار بدني ب شتري داشت د، پاي ن مي

Bichler k  و Eipper  E   ارث، ستن، جت س،   2112در ستال ،

شترين عوامتس   سابيه دفتع ست   و عفونت  ادراري را از عمتده    

بررسي حاضتر، در ارشبتاط   در (. 11)ششك س س   ب ا  كردند 

ساله، ب متارا  داراي ست      55روزه شا فرد 2با سن، از كودک 

ده ده ششك س س   در هر ست ي است  و ايتن    بودند كه نشا 

 .امر باتگي به شرايط ف زيولوژيكي و مح طي فرد دارد

ب متار   55و همكتارانش، هت  از    Wongي  ن در پتژوهش  ه 

(. 61)شن مرد بودند  15شن ز  و  42مبتلا به عفون  ادراري ، 

انجتام داد،   2111در ستال   Herndonاي كته   البته، در مطالعته 

شعداد مردا  مبتلا به عفون  مجتراي ادراري ناتب  بته زنتا      

هتاي  ب شتر بود كه دل س آ  را عفونت  ثانويته ناشتي از عمتس    

ايتن بررستي ن تز نشتا      (. 11)ات ذكتر نمتود   جراحي پروستت 

دهد كه در ب ن ب مارا  مبتلا به س   كل ته، ج ات   در    مي

شرث ر مشخصي داشته اس   UTIسابيه ابتلاء به عفون  ادراري 

%( 61)به وضوح ب شتر از متردا   %( 53)و اين عفون  در زنا  

عتلاوه بتر آ  در ايتن    (. P value~ 115/1. )ديتده شتده است    

داري بت ن ج ات   و رشتد بتاكتري در      ه، رابطته مع تي  مطالع

ها مشاهده نشد، ب تابراين ج ات   شترث ري در احتمتال      س  

وقوع عفون  در ب مارا  مبتلا بته ست   كل ته نداشتته است        

(66/1 ~P value.) 

Rlivera  گزارش كرد كه حداكثر ش وع س   1656در سال-

بته حتداكثر   هاي ادراري متعاقس زماني اس  كه درجه حرارت 

وزد شتري متي  رس ده رطوب  هوا افزايش يافته و بادهاي آهاته

م زا  رويداد س   در ستربازاني كته   . يع ي شبخ ر ب شتر اس 

ك  تد ب شتتر از   در كشورهايي با آب و هواي گرم ختدم  متي  

آنتا  در  % 54، ( 21) افرادي اس  كه در م زل اقامت  دارنتد   

. كردنتد ب  زندگي متي م و مرطوب شمال و ج وآب و هواي گر

دهتد كته احتمتال ششتك س ست   در آب و      اين آمار نشا  مي

يابتد و ايتن نتتايج بتا نتتايج      هواي گرم و مرطوب افتزايش متي  

احتما ً وراث  زم  ته ابتتلاء افتراد بته     . خواني داردنوروزي ه 

كته بتا   طتوري هب. سازد هاي ادراري را مااعد ميب ماري س  

آمتده در ايتن بررستي اختتلاف آمتاري      دست  هشوجه به نتايج ب

) و متردا   % (  11) مع اداري ب ن مشاهده ارث در م ا  زنا  

و ابتتتلاء بتته ايتتن  (  value  p ~116/1) وجتتود دارد % (  51

 . ب ماري با شوجه به ارث در زنا  ب شتر از مردا  بوده اس 

و  Bioshopها ن تز، طبتق مطالعتات    ارشباط با ج س س   ا در

هتاي  درصد از شمام ست    11، حدود 2114همكارا  در سال 

كته  طتوري ك بات آ  ششك س شده بتود، بته  كل ه از كلا   و شر
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اگزا ت كلا   و فافات كلا   و ديگر متواد معتدني ن تز در    

در ايتن بررستي ن تز    (. 4)ساختار و شرك بات آنها وجود داش  

و در % 11و فافات كلا مي % 32هاي اگزا ت كلا مي س  

ها را ششك س دادند كه دق ياً با نتتايج  از كس س  % 11مجموع 

Bioshop  خواني داردو همكارانش ه. 

، نتوعي  2114در سال  Goldfrabطور بر طبق گزارشات هم ن

هتوازي اجبتاري است ،     باكتري ب ام اگزالوباكترفورم ژا  كه بي

اي  هپوستت . باشد احتما ً در پ شگ ري از ششك س س   مه  مي

. باشتتد ، اگتتزا ت متتيATPاصتتلي ايتتن بتتاكتري بتتراي ستتاخ  

دل تس  هشواهدي وجود دارد كه فيتدا  ايتن م كروارگان ات  بت    

ب وش ك، دل لي براي هتايپراگزالوري و   هايي از مصرف آنتي دوره

باكتري متيكور يافت     در بررسي حاضر.باشد ششك س س   مي

 . براز داش شوا  در اين ارشباط، نظر قطعي انگرديد و نمي

-اند كه حداكثر ش وع س  اكثر پژوهشگرا  خاطر نشا  كرده

در (. 6)شود سال ديده مي 61ت   51هاي اداراي در گروه س ي 

 25ت   45هاي ادراري در رده ست ي  ، حداكثر س  اين مطالعه

. ختواني دارد  كه با نتايج مؤلف ن با  شيريباً هت  . سال ياف  شد

طور معمتول در متردا  دو شتا سته      هاي ادراري بهش وع س  

ه بت  باشد كه ب شتر محيي ن اين مائله را مربوطبرابر زنا  مي

در ايتن   (.2)دان د هاي اندروژني و استروژني  ميشرث ر هورمو 

ب شتر ( فر ن 62) به ز  ( نفر  31) شحي ق ناب  ب مارا  مرد 

ش و همكاران Rahmanاي كه در مطالعه. برابر بوده اس  1/2و 

، ن ز شعداد ب مارا  مرد در كال فرن ا انجام دادند 2116ل در سا

كه اين نتايج، بتا  ( 5)ب شتر از زنا  و حدود دو برابر بوده اس  

. ختواني دارد دست  آمتده در ايتن بررستي كتاملاً هت       هنتايج ب

Reetor , Brenner   ع وا  كردند كه بته دل تس    2111در سال

خارجي آ  با مهبتس و ميعتد   نه كوشاهي پ شابراه و نزديكي دها

هتا ب شتتر از   در آ (  UTI)  ، عفونت  مجتراي ادراري  در زنتا  

دهتد كته در   در اين بررسي ن ز نشا  مي(. 22)باشد مردا  مي

ب ن ب مارا  مبتلا به س   كل ه ج ا   در ستابيه ابتتلاء بته    

شرث ر مشخصي داشته اس  و ايتن عفونت     TUIعفون  ادراري 

ديتده  % (  61) به وضتوح ب شتتر از متردا     (  % 53) در زنا  

 (  value~P 115/1) شده اس  

Bichler k  وE Eipper  شحي يي را در ارشبتاط  2112در سال ،

هاي عفوني شيريبتاً  س  . هاي عفوني ادرار انجام دادندبا س  

هتاي ادراري را ششتك س دادنتد و ب تابراين گتروه      از س  % 15

هتاي عفتوني،   بررسي ن ز ست   در اين . مهمي محاوب شدند

هاي كل ته را ششتك س دادنتد كته شيريبتاً بتا نتتايج        س  % 11

Bichler  وEipper  (.6)خواني دارد ، ه 

شحي يتي را   Okoda yو  Takeuchi H، 1616ستال   Mayدر  

هتاي  درباره اهم   عفون  مجتراي ادراري در ششتك س ست     

هتاي  ست   نمونته از   151بتدين نحتو كته    . كل ه انجام دادنتد 

را بررستي  ( ست   متابول تك   112س   عفتوني،   53)ادراري 

هتتاي هتتاي عفتتوني عمتتدشاً بتتا بتتاكتري از ستت  % 35. كردنتتد

ك  ده اوره نظ ر پروشئوس م راب ل س و استاف لوكوكوس  شجزيه

هاي متابول ك آلتوده  از س  % 26ي  ن ه . آلوده شده بودند

ك  ده اوره  ي شجزيههااگريه اشرش اكلي كه جزء باكتري. بودند

هتتتاي متابول تتتك جداستتتازي شتتتد، امتتتا ن اتتت ، از ستتت  

. استاف لوكوكوس اوره آز مثب  و سودوموناس ن ز جدا گشتت د 

ها بر اساس نتايج كش  ادرار ش ها هاي موجود در س  باكتري

ست   متتابول تي    24از  1س   عفتوني و در   41شا از  21در 

هاي شجزيه ك  تده اوره  يهاي ادراري باكترعفون . ديده شدند

ستت   هتتاي عفتتوني از عوامتتس اساستتي در ششتتك س در ستت  

ك  تده  هتاي شجزيته  اگر يه در نهاي ، بتاكتري . محاوب شدند

-ها به س  هاي متابول ك باعث شغ  ر اين س  اوره در س  

 (.26)هاي عفوني شدند 

متورد   61دراين بررستي از نمونته ادرار لگ چته ن تز ش هتا در       

مورد ديگتر، ادرار لگ چته    36  باكتري جدا ك    و در شوانات 

ده تده آ  است  كته نتتايج حاصتله از      استريس بود و اين نشا 

زيرا نمونه ادرار . ادرار لگ چه با نتايج نمونه س   مطابي  دارد

( كل ته  ) لگ چه و نمونه س   هر دو از يتك مكتا  آنتاشومي     

عتداد و نتوع   طور كه مشخص است  ش و هما . برداش  شده اند

هاي و فلور م كروبي آنها در يك محس شيريباً يكاتا  و  باكتري

هاي ياف  شتده  باكتري. از مكاني به مكا  ديگر شغ  ر مي ك د

كلبا لا، اشرش اكلي، : در نمونه س   و ادرار لگ چه عبارش د از

پروشئوس و م راب ل س، استتاف لوكوک اورئتوس، ست تروباكتر و    

هتا،  و موناس، كه از م ا  اين بتاكتري  سراش ال كوفا س، سود

طتور  در همت ن . را داش % ( 26) اشرش اكلي با شرين فراواني 

Rahman N.u  وMeng M  اشرشتت اكلي را 2113در ستتال ،

 (.22)شرين باكتري موجود س   ذكر كردند  شايع

كانتتادا در ستتال  Manitobaدر  Ronaldامتتا نتتتايج شحي يتتات  

هاي ادراري را مورد شوجه قرار   كه عل  م كروبي عفون 2112

هاي مجراي ادراري بدو  عارضه  عفون % 11داد، نشا  داد كه 

شتتتود و بتتته دنبتتتال آ   ايجتتتاد متتتياشرشتتت اكلي  شوستتتط 

، كلباتت لا و %(15شتتا  11)استتتاف لوكوكوس ستتاپروف ت كوس 

هاي پروشئوس و انتروكتوک بته    گ رند و گونه  انتروباكتر قرار مي

و  عارضته را ششتك س   و التهتاب كل ته بتد   ندرت التهاب مثانته  

در نهايت  مشتاهده شتد كته نتتايج حاصتس از        .(24)دادند  مي

 .مطالعه اخ ر با نتايج اين بررسي شطابق دارد
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اظهار داشت د كته عتلاوه بتر     Brenner & Rectorsي  ن، ه 

شترين عوامتس ششتك س    هاي اوره آز مثب  كته از اصتلي  باكتري

هاي اوره آز م فتي و يتا   د، باكتريباش هاي استرويتي ميس  

شوان تد  هايي كه فعال   اوره آري ضع في دارند ن ز متي باكتري

نوروزي ع وا  كترد  (. 5)هاي كل وي شوند باعث ششك س س  

هتايي نظ تر   شتوان   م كروارگان ات   هاي روش ن نميكه با روش

را ( اكتروئ تتدها اوره پلاستتما اوره آلت كتتوم و ب )مايكوپلاستتما 

 پس از آ  . (1)هده ك    مشا
 S. reungjui  ع وا  كرد كه نانو

شوند، ش ها ز عوامس اصلي ششك س س   محاوب ميها اباكتري

با م كروسكوپ الكتروني ديده شده و با ار آهاتته در محت ط   

پتس ايتن احتمتال    . (26)ك  تد  هاي اختصاصي رشد ميكش 

مطالعتته هتتا در ايتتن رود كتته مايكوپلاستتما و نتتانو بتتاكتريمتتي

بررسي باكتريولوژيكي ادرار لگ چته ن تز   . ش اسايي نشده باش د

روشي با ار دق ق براي بررسي فلور م كروبي اس  و با شوجته  

شواند در ششتك س   ها  ميمطالعات گيشته گاهي عفون  باكتر به

 . هاي ادراري  دخ س باشدشعدادي از س  

و ادرار  با شوجه به همباتگي زياد نمونه كش  م كروب ست   

شتوا  از ادرار لگ چته، بته ع توا      رستد متي  لگ چه به نظر متي 

در صتورت  . هاي ادراري استفاده نمتود شاخص م كروبي س  

ب وش كي م استبي را بتراي   مثب  بود  كش  ادرار، درما  آنتي

 . ب مارا  در نظر گرف 

هاي آزمايشگاهي، كش  شود كه در بررسيدر پايا  شوص ه مي

زما  با كش  س   انجام شود و كش  نه شده ه از ادرار دفع 

هتاي اختصاصتي   هاي معمتولي بلكته در محت ط   فيط با شك  ك

و نتانو  ( اوره پلاسما اوره آل ت كتوم )جه  يافتن مايكوپلاسماها 

ي ت ن ش استايي   هت  . هتا انجتام شتود   باكترها و ساير بتاكتري 

هتاي مجتراي ادراري و رعايت  رژيت  غتيايي و      شرك س ست   

ها م اسس جه  درما  و جلوگ ري از عود مجدد س   دارويي

در نهايت  ايتن بررستي    . ناپتيير است   امري ضروري و اجت اب

هتاي  سازد  كته بتا پ شتگ ري از ابتتلا بته عفونت       مشخص مي

ب وش كي ستريع آنهتا،   ادراري و يا در صورت ابتلا با درما  آنتي

. كترد هاي مجتراي ادراري جلتوگ ري   شوا  از ابتلا به س  مي

ويتتژه در متتردا  باتت ار حتتائز اهم تت  استت  و از ايتتن امتتر بتته

پ امدهاي بعدي نظ تر باتتري شتد  در ب مارستتا  و انجتام      

عمس جراحي و شحمتس درد و مشتي  فتراوا  وصترف وقت  و      

-هتاي آنتتي  كتارگ ري پرست س و درمتا    ههاي گزاف و بهزي ه

هتاي  ب وش كي مختلف كته ختود ماتبس بات اري از گرفتتاري     

-به مياوم  داروئي هات د، خواهد كاس  و ن ز با بهتره  مربوط

شتتوا  از ضتتررهاي ناشتتي از ايتتن گ تتري از ايتتن اطلاعتتات متتي

 . ، جلوگ ري كردهاب ماري

 سپاسگزاري
بخش اشاق عمتس ب مارستتا     با ششكر فراوا  از پزشكا  محترم

نژاد و مائول ن محترم آزمايشگاه دانشتگاه آزاد خصوصتاً   لبافي

 .نامه ياري كردندمظهر كه ما را در اين  پايا  سركار خان 
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