
 

 

 

            وجود سلول هاي قرمز در ادرار هماچوري يا خون ادراري گفته مي
شود كه عارضه خطرناكي نيست ولي در برخي موارد به دليل يـك             
شرايط جدي پزشكي بروز مي كند كه  نياز به بررسي بيشتر مـي               

 باشد.

 

            ادرارقرمز هميشه  نشانه وجود خون درادرار نيست. مثلا با مصرف
چغندريا برخي ملين ها يا برخي داروها و يـا مصـرف بـرخـي                  
سبزيجات يا عصاره برخي ميوه ها، يا ترشح برخي مواد بـه درون           

 به قرمزي مي گرايد. ، ادراررنگ ادرار بدون وجود خون درآن

 

             تخريب سلول هاي عضلات بدن(مثلا به دنبال ورزش سنگين و يـا
سوانح) و همچنين تخريب سلول هاي قرمزخون درجريان خـون            
نيزباترشح موادي به داخل ادرار باعث تغييررنگ آن مي شوندكه با           

 حضورخون درادرار تفاوت دارد.

 

           وجودخون درادراردرموارد زيادي موجب به تغييررنگ ادرار بـه
قرمزي نمي شود و اين وضعيت فقط درآزمايش ادرارتشخيص داده          

 مي شود.

 

      وجودخون واضح يا خون مشخص شده درآزمايش ادرارمي تـوانـد
 هشدارمهمي براي بيمار باشد.

 

 

 علل واقعي ايجاد ادرارخوني عبارتنداز:

برخي آسيب هاي بافتي و اختلالات عملكردي كليه ها 

عفونت و التهاب دستگاه ادراري 

سنگ هاي دستگاه ادراري، مثانه و كليه 

ضربات وارده به دستگاه ادراري و صدمات ناشي از آنها 

            بيماري هاي كيستيك كليه (برخي كيستهاي ساده يا كليه هايي كه

 به صورت مادرزادي پرازكيست هستند)

 بدخيمي هاي دستگاه ادراري 

بزرگ شدن پروستات يا بدخيمي هاي پروستات يا مثانه 

             تنگي هاي مسيرادراري(مثل تنگي محل اتصال حالب به لگـنـچـه

 كليه يا تنگي در مجراي ادراري) 

بعداز ورزش هاي استقامتي 

 كم آبي 

آسيب به عروق كليه ها شامل گيركردن لخته درآنها 

               ،مصرف برخي داروهاي ضدانعقادي مثل:  وارفـاريـن، هـپـاريـن

 آسپيرين  يا مسكن ها بيش از مقداردرماني لازم.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

             آلوده شدن نمونه آزمايش ادرار با خون قاعدگي دردوره عـادت

 ماهيانه زنان(خطاي نمونه گيري).

ادرار غليظ به علت كم نوشيدن مايعات يا تعريق 

           مواردي كه درتعريف ادرارخوني به عنوان  عامل تغييررنگ ادرارو

نه به  عنوان  عامل ايجادكننده خون در ادرار ذكر شدند را بايستي              

 در نظرداشت.
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 علل ادرارخونی چيست؟

 ھماچوری یا خون ادراری چيست؟

مواردی که به اشتباه وجودخون در ادرار 
 گزارش می شود عبارتنداز:



 

 

 

گرفتن شرح حال و بررسي سابقه قبلي و سابقه فاميلي وجـود خـون                  -1

درادرار و سپس معاينه كامل و دقيق پزشكي { به ويژه از نظر همراهي بـا                  

تب خفيف،  ضايعات پوستي،  مشكلات تنفسي، خلط خوني،  سابقه مـرض              

قند، سابقه كم خوني داسي شكل، علائم تحريكي ادراري مثل سـوزش و               

تكررادرار،  سابقه مصرف داروها،  مخدرها و مسكن و سابقه ضربه به شكم و 

پهلو اخيرا،   سابقه بيماري هاي مادرزادي كليه ( مرتبط باكليه هاو مجـاري                

ادراري ) و...}درتشخيص و درنحوه انتخاب روش هاي بررسي تكـمـيـلـي                   

 آزمايشگاهي و تصويربرداري اهميت ويژه ايي دارند.

 آزمايش ساده ادرار: -2 

درموارد عدم مشاهده واضح خون يا لخته درادرار كه فقط آزمايـش ادرار              

 وجودخون رانشان داده است، فقط زماني نيازمند بررسي هاي 

تكميلي تراست كه بدون حضور شواهدي از عفونت ادراري، حداقـل يـك              

 آزمايش ديگرادرار،  وجودخون را در ادرار نشان دهد.

 نمونه گيري ادرار اول صبح مناسب تراست.

وجودسلول هاي قرمز به هم چسبيده درآزمايش ادراركه همراه بـا دفـع               

پروتئين در ادرار باشد نشانه آسيب هاي بافتي و اختلالات عملكردي كليه             

 هاست.

 

 كشت ادرارزنظربررسي وجودعفونت ادراري.  - 3

انجام سونوگرافي دستگاه ادراري مهمترين و بي ضررتريـن راه               -  4

 تشخيص علل اوليه 

 

 درمان خون در ادرار در واقع درمان علت زمينه اي آن است.

              بعد از طي مراحلِ درمانِ علت زمينه اي، پزشك براي بـررسـي

مجدد ادرار، برايتان آزمايش ادرار درخواست خواهد كرد. اگـر            

هنوز شما با خون در ادرار مواجه هستيد ممكن است پـزشـك              

برايتان آزمايش هاي بيشتري را درخواست كند و يا اينكه شما را           

 به يك متخصص اورولوژيست ارجاع دهد.

       معمولا درمان خاصي مورد نياز نيست مگر اينكه يك عامل زمينه

 اي جدي باعث بروز (ادرار خوني)  هماچوري شده باشد.

              اگر هيچ عامل زمينه اي يافت نشد ممكن است پزشك از شـمـا

بخواهد كه سه تا شش ماه ديگر (بسته به شرايط) دوباره به وي                

مراجعه كنيد تا اين موضوع دوباره مورد بررسي قرار بـگـيـرد،              

بخصوص اگر شما در معرض عوامل سرطان زايي مانند سن بالاتر           

سال، سيگار كشيدن و يا قرار داشتن در مـعـرض مـواد                50از  

 شيميايي صنعتي باشيد. 
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 در باره  علل ادرارخوني چه

 مي دانيد؟ 

روش ھای تشخيصی علل زمينه ایی ادرارخونی 
 چيست؟

 درمان


