براي آزمايشگاه کشت و آناليز ادراردرآزمايشگاه ميکروبشناسی
(Urine Culture &Analysis )
نوع نمونه :
ادرار
-2 حجم نمونه :
حداقل 10 ميلي ليتر جهت کشت و آناليز لازم است ولی در مواردی که پزشک معالج درخواست بررسی جهت
يا عفونت های قارچی نموده باشد ، جمع آوری حداقل 20 ميلی ليتر ادرار ضروری می باشد . TB مايکروباکتريوم
-3 ظرف نمونه :
ظرف استريل يک بار مصرف دهان گشاد دارای درپوش محکم غير قابل تراوا با گنجايش حداقل 50 ميلی ليتر ادرار
-4 نحوه نگهداری :
پس از نمونه گيری بايد هر چه سريع تر و حداکثر تا 2 ساعت نمونه ها را به آزمايشگاه ميکروبشناسی جهت بررسی و
4-8 تا 24 ساعت نگهداری شود . OC کشت انتقال داد در غير اينصورت بايد نمونه ادرار در يخچال
-5 ضد انعقادها و نگهدارنده ها :
1% به عنوان ماده نگهدارنده باکتريواستاتيک . (در صورت لزوم) / استفاده از اسيد بوريک با غلظت نهايی 8
-6 انتقال نمونه :
در ظرف مناسب نمونه گيری با استفاده از دستکش و رعايت اصول ايمنی و بهداشتی توسط پرسنل بخش پذيرش به
آزمايشگاه ميکروبشناسی جهت بررسی و کشت .
-7 آمادگي و آماده سازي ( شرايط ويژه بيمار ) :
جهت نمونه گيری مطلوب رعايت نکات ذيل الزامی است :
-1 بانوان قبل از نمونه گيری بايد ناحيه پری اورترال و پرينه را کاملا" با آب و صابون شستشو داده و پس از آب کشی
و خشک کردن قسمت اول ادرار خود را بيرون ريخته و قسمت ميانی را در ظرف مناسب جمع آوری نمايند و قسمت
آخر ادرار خود را نيز دور بريزيد .
-2 در مورد آقايان شستشوی آلت با آب تنها کافی است
در مورد نوزادان و کودکان زير 2 سال بايد ازکيسه های استريل مخصوص جمع آوری ادرار
کرد .
-8 موضع نمونه گيری :
Clean Catch Specimen - Midstream جمع آوری قسمت ميانی ادرار توسط خود بيمار با رعايت دستورات لازم
-9 وضعيت بالينی :
عدم مصرف آنتی بيوتيک حداقل سه روز قبل از نمونه گيری الزامی می باشد .
-10 زمان نمونه گيری :
توصيه می شود از نمونه ادرار اول صبح که حداقل 8 ساعت در مثانه مانده و تغليظ شده است استفاده کرد . در غير اين
[bookmark: _GoBack]صورت می توان از نمونه ادرار راندوم يا اتفاقی جهت بررسی و کشت استفاده نمود .
