
  بنام خدا
  برخورد با کودک دچار ھماچوری

  
در  RBCدر کودکی کھ با ادرار قرمز مراجعھ نموده است ابتدا آنالیز ادراری انجام میشود، اگر 

بود رنگدانھ در ادرار، ھمولیز یا  ٢در ادرار کمتر از  RBCبود ھماچوری و اگر  ٢ادرار بیش از 
  .   میوگلوبینوری مطرح میشود

Red urine
  

RBC > 2

  

RBC ≤ 2                                     
  

Hematuria  Heme -  Heme +

  
  Food

Drugs
Others

  

Hemoglobinuria
Myoglobinuria

  

  
 ابتدا باید مشخص شود کھ ھماچوری: در صورتیکھ ھماچوری تائید شد حال باید نوع آن را مشخص کنیم

   ایزولھ است یا گلومرولار؟
در این حالت . ھماچوری ایزولھ یعنی وقتی ھماچوری با ادم، فشار خون بالا و پروتئینوری ھمراه نباشد -

  . اغلب ھماچوری با درد شکمی، دیزوری، فرکوئنسی و سایر علائم ادراری ھمراه است
و سایر  دم، فشار خون بالا، اولیگوریھمچوری گلومرولار وقتی است کھ ھماچوری با پروتئینوری و یا ا -

  . ھمراه است ...علائم سیستمیک مثل راش، آرتریت و 
 اگر ھماچوری ایزولھ باشد ازU/A, U/C  ،سونوگرافی کلیھ ھا و مجاری ادرار ،CBC  و بررسی

سطح کلسیم ، اسید اوریک و اگزالات ادراری استفاده میکنیم تا طبق دیاگرام زیر بھ تشخیص 
  . برسیم

 اگر ھماچوری گلومرولار باشد سطح کمپلمان خون وANA   ،Anti DNA ،ANCA  وAnti 
GBM Ab  را بررسی میکنیم و بر طبق دیاگرام زیر علل را بررسی میکنیم .

  
  

کمک  IVPم انجام روش ھای دیگری مثل در صورتیکھ در ھماچوری ایزولھ با روش زیر بھ تشخیص نرسی
  . کننده خواھد بود
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Hematuria  
  

Urine Prot, RBC cast  (-)
Abdominal pain (+)

Dysuria (+) 

Hypertension, Edema
Proteinuria +
RBC cast +

  

Isolated hematuriaGlomerular hematuria

UTICS
  

C3, C4, CH50, ANA,
ds DNA, ANCA (p,c), Anti GBM Ab

  
Uricosuria

Trauma, Tumor  
Infection

Interstitial nephritis
Cystic disease

Congenital anomaly
Hypercalciuria
Coagulopathy

Stone, Sickle cell dis.
  

* Low C3, C4:
PSGN, MPGN, SLE, Chronic dis. GN

* p ANCA +:
PAN, Henoch-Shoenlein purpura,
Churg-Strauss, idiopathic RPGN

* c ANCA +:
Wegner, idiopathic RPGN, PAN

* ANA+ / dsDNA +:
SLE  

* Anti GBM Ab: 
Goodpasture's syndrome

* All Normal
Other GN, Ig A Nephropathy, HUS, 

Alport, HSP, Familial Hematuria
(Based on clinical findings and kidney 

biopsy)  
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