
 تیگلومرولونفر

 اساترتتوکیی هاایعفونت دنبال به معمولا که است هیکل یهاگلومرول التهابی یماربی کودکان در تیگلومرونفر

 است.  عیسال شا ۱۱تا  ۱ نسنی در شتریو ب دهدیرخ م یعفونت توست ای گلودرد مانند

 اسات کاه ممیان کننادیخون را مختا  م هیعملیرد تصف و شوندیملتهب م هیکل هایگلومرول یماریب نیدر ا

 :مانند علائمی باعث

 ادرار خون در 

 در ادرار نیتروتئ 

 ورم 

 فشار خون بالا  

 ادرار دیکاهش تول 

 :در کودکان تیعلل گلومرونفر

 یبرخا .کنادمی بارو  بعاد هفتاه ۳تاا  ۲عفونات توساتک کاه  ای)گلودرد  استرتتوکیی عفونت دنبال معمولا به

شوند.در ماوارد ناادر ممیان  یماریب نای باعث توانندمی زین یییژنت تاختلالا ای یمنخودای ،یروسیو یهاعفونت

 ناشناخته باشد. یماربی است علت

 : در کودکان تیعلائم گلومرونفر

 شودیکدر م ای رهتی ادرار به رنگ رییخون در ادرار که باعث تغ. 

 ک.ینوریدر ادرار )تروتئ نیتروتئ 

 و تاهاک. ورم )خصوصا در اطراف چشم 

 خون فشار شیافزا. 

 یادرارکم ای ادرار زانیم کاهش. 

 : و درمان صیتشخ

 .شودیانجام م یعفونت قبل خچهیتار و نهیمعا ادرار، شآ مای اساس بر معمولا صیتشخ

 



 در و خون کنترل فشار ن،یو تروتئ میسدکم ییغذا مرژی استراحت، شام  دارد، یماربی به شدت بستگی درمان

 .کیوتیبیآنت ،استرتتوکیی عفونت وجود صورت

 بالایی تیکودکان اهم در یماریب نیا .ابدیمی بهبود تا چند هفته هفته کی یط یماربی با درمان مناسب عمولام

 هکلیا ییمثا  نارساا دتریباه مراحا  شاد شارفتیتوسا  تزشاک اسات تاا ا  ت قدقیا یریگیت ا مندنی دارد و

 .شود یریجلوگ

 

ها و ها، روشگلومرونفریت در کودک و بررسی وضعیت کلی سلامت کلیهبرای تشخیص 

 های ضروری عبارتند از:آزمایش

های قبلای مثا  های تشخیص کلی معاینه بالینی تزشک و گرفتن تاریخچه بیماری، خصوصا سابقه عفونتروش

 گلودرد یا عفونت توستی.

 ای.رنگ و حجم ادرار، فشار خون و علائم کلیه بررسی علائم بالینی ا  جمله ورم،

های سفید و قرمز، نیتریات بررسی وجود خون، تروتئین، سلول (Urinalysis) آ مایش ادرار های لا مآ مایش

کماک باه  :(CBC) ها.شمارش کام  خاونو سایر تارامترهای ادراری برای تشخیص التهاب یا آسیب گلومرول

های بیوشایمیایی خاون: شاام  کاراتینین، خونی.آ مایشهای همراه مث  کماریتشخیص التهاب، عفونت و بیم

هاای هاا: بارای شناساایی بیماریبادیهای ایمنای و آنتینیتروژن اوره خون برای ار یابی عملیرد کلیاه.آ مایش

)مانناد  در صورت نیاا  تصاویربرداری.(ASO) بادی ضد استرتتوکینا های قبلی مانند آنتیخودایمنی یا عفونت

تر و تعیین درمان مناسب کماک ها به تشخیص دقیقها.این آ مایشسونوگرافی کلیهک جهت بررسی ساختار کلیه

 کنند و در کودکان مبتلا به گلومرونفریت بسیار ضروری هستند.می

 

 در صورت مشاهده ورم یا ادرار خونی در کودک، والدین باید اقدامات فوری زیر را انجام دهند:

 صله به تزشک یا مرکز درمانی مراجعه کنند تا کودک توس  متخصص معاینه و ار یابی شود.بلافا

در صورتی که کودک ورم دارد و ادرارش کاهش یافته یا قطع شده است، این ماورد اورژانسای اسات و نیاا  باه 

 تیگیری سریع دارد.

 ارد، فوراً به اورژانس مراجعه شود.حال شده و سردردهای میرر دارد یا تب دخلق یا بیاگر کودک خسته، کج



های توستی بدون علت، خونریزی بینی یاا علائام مراقب علائمی مانند درد هنگام ادرار کردن، درد تهلو، کبودی

 تنفسی باشید و در صورت برو  هرکدام سریعا تحت نظر تزشیی قرار گیرد.

نند و مایعات فاراوان باه کاودک بدهناد مگار ا  دادن دارو یا تغییر رژیم غذایی بدون تجویز تزشک خودداری ک

 تزشک توصیه دیگری کند.

نیته مهم این است که ورم و خون در ادرار نشانه مشیلات کلیوی یا سیستم ادراری هستند که نیا  به تشخیص 

 و درمان دقیق دارند و نباید به تأخیر افتند.

ثل گلومرونفریت کمک کرده و های کلیوی ماین اقدامات به جلوگیری از پیشرفت بیماری

 .کندسلامت کودک را حفظ می


