
  ادراري 1هاينمونه  آوريجمع  دستورالعمل
 

 نمونه آوريجمع  از قبل بيمار آمادگي شرايط
 8 مدت هب حداقل كه است صبحگاهي ادرار اولين نمونه بهترين ندارد، ادراري سوند بيمار كه مواردي در �

 استفاده تصادفي ارادر هاي نمونه از ميتوان اينصورت، غير در .باشد شده تغليظ و باقيمانده مثانه داخل ساعت
 .نمود
خودداري  ادرار توليد منظور هب اضافي مايعات و آب آشاميدن از بايد ترجيحا بيمار تصادفي، ادرار نمونه در �

 .شود مي باكتري تعداد كاهش و ادرار شدن رقيق موجب امر اين زيرا نمايد؛
 ميشود توصيه .معالج پزشك جويزت با مگر باشد، كرده مصرف بيوتيك آنتي گذشته ساعت 48 در نبايد بيمار �

 شده  آوريجمع متوالي روز سه در كه شود استفاده صبحگاهي ادرار نمونه سه از علامت بدون باكتريوري در
  .است

 گيري نمونه
 مجزا طور به كه شود جمع گيري نمونه هاي لعمدستورال مطابق ادرار است لازم ندارند، ادراري سوند كه بيماراني در

  .است شده تهيه نوزادان و مردان زنان، براي
 

 :ددارن ادراري سوند كه بيماراني �
 لوله به اتصال محل از قبل را سوند گيري هنمون براي ميشود، استفاده مدت يطولان ادراري  هايسوند از كه مواردي در

 محل و جدا را رادرا كيسه لوله بعد ساعت حدود نيم،  مي نماييم مسدود مشابه وسيله  ياپنس يك با ادراري كيسه
 همچنين، .كنيم مي جمع استريل ظرف در را نمونه باقي ادرار، مقدار خروج از پس و كنيم مي تميز الكل با را اتصال

  .نمود استفاده شده ضتعوي تازه ادراري سوند يا سرنگ از گيري نمونه براي توان يم
 ) :توجه

 .گيرد صورت ادراري سوند كيسه از نبايد ادرار گيري نمونه
 .نيست قبول قابل فولي كاتتر نوك از كشت و گيري نمونه

  
 صابون مي شوييم و پس از سوند گذاري ابتداي   ابتداي مجراي ادرار را با آب و مايع: استررايتسوند نلاتون يا كاتتر 

  .ادرار را دور ريخته و از وسط ادرار نمونه گيري مي كنيم
Ileal Conduit Urine:  تميز كردنپس از  Stoma opening    تا 2.5 را به آرامي و به عمق كاتتربا الكل، نوك 

   .  صبر مي كنيم تا ادرار به آرامي خارج و در ظرف نموده برداري جمع گردد سانتي متر مي بريم و5
  
  . نمونه گيري كنيدstoma bagهرگز نبايد از )
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 2نوزادان و مردان زنان، در مياني تميز ادرار آوري جمع و گيري نمونه نحوه
 زنان ) الف

 با ظرف داخلي سطوح و لبه تا باشيد مراقب و كنيد باز را ادرار آوري جمع مخصوص استريل ظرف شدر پو �
 .نكند يداپ تماس شما انگشتان

 .كنيد باز يكديگر از را پاها است ممكن كه آنجا تا و بگيريد قرار كردن ادرار موقعيت در �
 آوري جمع پايان تا و نگهداريد باز يكديگر از را تناسلي دستگاه پوستي هاي چين دست يك انگشتان با �

 .كنيد ظفح را وضعيت همين
 سپس و آبكشي كاملاً آب با و تميز مايع صابون به تهآغش گاز با عقب به جلو از را خارجي تناسلي دستگاه �

 )نكنيد استفاده شستشو براي كننده ضدعفوني مواد از(كنيد خشك
 استريل ظرف داخل را ادرار مياني هاي قسمت ادرار جريان توقف بدون و بريزيد بيرون را ادرار اول قسمت �

 .ببنديد محكم را ظرف پوش در و بريزيد
 روي صحيح طور به) نمونه دريافت ساعت و خو تاري جنسيت نام،(شما كامل مشخصات كه كنيد هتوج �

 .باشد شده نوشته ظرف برچسب
 .دهيد قرار ها نمونه آوري جمع مخصوص محل در را ادرار كشت ظرف �
 

 مردان (ب
 با ظرف داخلي سطح و لبه تا باشيد مراقب و كنيد باز را ادرار آوري جمع مخصوص استريل ظرف شدر پو �

 .نكند پيدا تماس شما انگشتان
 جمع استريل ظرف داخل را ادرار مياني قسمت ادرار، جريان توقف بدون و بريزيد بيرون را ادرار اول قسمت �

 .كنيد آوري
 .كنيد سفت كاملا و دهيد قرار آن روي را ظرف پوش در �
 .باشد شده نوشته ظرف برچسب روي صحيح طور به شما كامل مشخصات كه كنيد توجه �
 .دهيد قرار ها هنمون آوري جمع مخصوص محل در را ادرار كشت رفظ �

 نوزادان (ج
 .آوريد در باز نيمه حالت به زانوهايش كردن خم با را او پاهاي و بخوابانيد پشت به را كودك �
 و آبكشي گرم آب با سپس .كنيد تميز آب و مايع صابون به آغشته پنبه با را تناسلي ناحيه .بپوشيد دستكش �

 .نماييد خشك كاملا
 .است متفاوت پسر و دختر كودكان براي رفته كار به ادرار كيسه كه كنيد توجه �
 .دارد دايره شكل به رچسب دا سوراخ ها پسربچه مخصوص كيسه �
 .دارد بيضي شكل به رچسب دا سوراخ ها بچه دختر مخصوص كيسه �
 .كنيد م محك را آن برچسب و ديده قرار كيسه سوراخ داخل دستكاري حداقل با را پسربچه تناسلي آلت �
 از را كيسه و كنيد باز آرامي به را هدختر بچ تناسلي دستگاه كيسه، دهانه اطراف از برچسب برداشتن از پس �

 .كنيد محكم را آن برچسب و دقرار بگير كيسه داخل در ادرار مجراي كه بچسبانيد طوري سوراخ محل
 .شود جمع كيسه داخل در )ي سيس 20 تقريباً(ادرار تا دهيد اجازه ساعت نيم حداكثر �

                                                 
   مسئول فنی آزمايشگاه ميکروب شناسی بيمارستان امام رضا– متخصص ميکروب شناسی پزشکی -دکتر حسين صمدی کفيل 2



 .دهيد قرار كشت مخصوص استريل ظرف داخل و كنيد جدا اتصال محل از دقت با را ادرار كيسه �
  

  33VB1-VB2 -EPS- VB يا Four glassروش جمع آوري ادرار به طريق 
 .پروستات عفونت از آن افتراق و ادراري عفونت منشأ تعيين براي
  :گيري نمونه نحوه

VB1: 10mlابتداي ادرار را در داخل ظرف استريل كشت ادرار جمع آوري مي نماييم .  
VB2 : 200پس از تخليهml ،10 از ادرارmlاز ادرار مياني را در ظرفي ديگر جمع آوري مي نماييم .  
EPS :مي پروستات را ماساژ مي دهيم و چند قطره ترشحات خارج شده از پيشابراه را داخل ظرف استريل جمع آوري 
  .نماييم
VB3 :10mlادرار پس از ماساژ را داخل ظرف استريل چهارم جمع آوري مي كنيم   

  
 لازم مواد و وسايل
 )بيماران تمام براي(محكم در با و نشت غيرقابل گشاد، دهان استريل ظرف
 شيرخواران و نوزادان براي )پسرانه و دخترانه(ادرار كيسه

 )شستشو براي مايع صابون هب آغشته گاز يا دستمال ترجيحا (صابون
 )بيمارستاني هاي بخش تمام به ارسال براي(انتقال مناسب شرايط و زمان گيري، نمونه نحوه مكتوب راهنماي

  
  نمونه حجم �

  .  ممكن است كمتر باشد نوزادان در مثلاً خاص شرايط در چند هر است 10mlدر افراد بزرگسال حداقل 
  

 انتقال و نگهداري شرايط �
  .است نگهداري قابل يخچال در ساعت 24 تا و اتاق حرارت در ساعت 2 تا شده تهيه ارادر نمونة

o  مي تواند تعداد باكتري را براي دو تا چهار روز در دماي محيط افزودن اسيد بوريك با غلظت يك تا دو درصد
  . ثابت نگه دارد و به ندرت بر روي باكتري ها اثر منفي بگذارد

 

 نمونه رد شرايط

  بيمار مشخصات برچسب بدون ايه نمونه)1
  باشد رسيده آزمايشگاه به نامناسب هاي ظرف در كه هايي نمونه) 2
  ساعته 24 ادرار نمونة ) 3
   و مانده باشد و يا نحوه نمونه گيري صحيح نباشد  اتاق حرارت در ساعت 2 از بيش كه ادراري نمونة ) 4
 ادرار كاتتر نوك از كشت )5
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