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نتائج فحص البول الروتينية عند الأطفال المراجعين لأسباب مرضية 
 كلوية في مشفى حلب الجامعي غير

 **محمد علي سريو*، الحفنيالأحمد محمد 
 ، كلية الطب، جامعة حلبطفالالأقسم  *طالب دراسات عليا )ماجستير(

 ، كلية الطب، جامعة حلبالأطفالقسم أستاذ،  **
 الملخّص

كشيف و فحص البول في  تقيييم وفيفية الكليية تهدف هذه الدراسة إلى تقييم دور 
أُجرييت  الحالات تحت السريرية لإنتان المجاري البولية والمشياكل الكلويية عنيد الأطفيال 

لييديهم فحييص %( 43.2سيينة، ذكييور  6.09طفييل )متوسييط عميير  88هييذه الدراسيية علييى 
فتير  سينة  لطفل مراجعين لمشفى حلب الجيامع  ليا 1000بول غير طبيع  من بين 

حيث تم إدلال المعطييات إليى برنيام   2019 /02 /15إلى  15/02/2018كاملة من 
SPSS version 23   مير  أكرير  2.25وقد أفهيرت دراسيتنا أن الإنياث معر يين بنسيبة

ينيي  لييديهم غييير طبيعيي ، وأن أشييي  الشييكايات ميين الييذكور لأن يكييون فحييص البييول الروت
%( والألييم البطنيي  36.4المترافقيية ميي  فحييص بييول غييير طبيعيي  هيي  الترفيي  الحييروري )

%(، وكيييان أشيييي  موجيييودات فحيييص البيييول غيييير الطبيعييييية هييي  البيلييية الدموييييية 26.1)
%(، ووجدنا أن أشي  الأعيرا  السيريريية ليدل اليذكور هيو الترفي  الحيروري ليدل 43.2)

% 38% ميينهم، بينمييا كييان العيير  الأشييي  لييدل الإنيياث هييو الألييم البطنيي  لييدل 1 42
منهن، وأن الألم البطني  والديداأ أشيي  ليدل الإنياث مين اليذكور بفيار  إحديا   هيام، 
بينما هجمات الربو أشي  لدل الذكور من الإناث  وأليراً، وجدنا أن البيلة القيحييية أشيي  

الإنتيان التنفسي  العليوي بنسيبة  وترافقيت مي اليذكور،  مر  لدل الإناث مين 15بأكرر من 
الحيالات تحيت  كشيف%(  تو ح هذه الدراسة أهميية فحص البول الروتين  في  54.5)

 السريرية لإنتان المجاري البولية والمشاكل الكلوية عند الأطفال ولدوداً الإناث 

 فحص البول، بيلة بروتينيية، بيلة قيحيية  الكلمات المفتاحيّة:
 

  23/3/2021ورد البحث للمجلة بتاريخ ييا
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Abstract 
This study aims to investigate the role of dipstick urine analysis 

for assessing renal functions, and detecting subclinical cases of urinary 

tract infections and renal diseases in children. 88 children (mean age 

6.09 years, Male 43.2%) who have abnormal urine tests out of 1000 

children presented to Aleppo University Hospital from the period from 

15/2/2018 to 15/2/2019. A complete statistical analysis was done using 

SPSS software version 23. Our study found that females are 2.25 times 

more likely to have an abnormal urine test, that the most common 

complaints associated with an abnormal test are fever (36.4%) and 

abdominal pain (26.1%), and that the most common abnormal finding 

of urine test is hematuria (43.2%). We found that the most common 

complaint in males is fever (42.1%), whereas abdominal pain is the 

most common in females (38%). Both abdominal pain and headache 

are significantly more common in females than in males. Finally, we 

found that pyuria is 15 times more likely in females than in males, and 

that the most common complaint associated with it is upper respiratory 

tract infection (54.5%). This study shows the importance of routine 

dipstick urine analysis and its role in detecting subclinical cases of 

urinary tract infections and renal diseases in children especially 

females. 
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 المقدّمة:
الطفوليية ميي  عواقييب محتمليية تعتبيير انتانييات السييبيل البييول  شييا عة فيي  مرحليية 

على وفيفة الكلية والت  قد تؤدي إلى أمرا  كلوية مزمنة وارتفاأ ف  ال يطط اليدموي 
، كمييا يعتبيير فحييص البييول إجييرار بسيييط وغييير مكلييف [1] في  حييال تركييت بييدون معالجيية

وهو حجر الزاوية ف  تقييم وفيفة الكلية علميا أن هنيام مشياكل كلويية لطيير  قيد تكيون 
، ويمكييين أن تكيييون البيلييية البروتينيييية وبيلييية الكرييييات الحمييير [3، 2] أعيييرا بيييدون أي 

العامة الوحيد  الباكر  لتلم الأمرا ، كما يسيتلدم وجيود النترييت في  البيول لتشيليص 
  [4] انتانات المجاري البولية

 هدف البحث: 

كشييف الحييالات تحييت السييريرية لإنتييان المجيياري البولييية والمشيياكل الكلوييية عنييد 
 الأطفال المراجعين لمشفى حلب الجامع  

 مادة البحث وطريقة إجرائه: 
 1000عليى  Prospective studyأُجريت هذه الدراسة؛ وهي  دراسية مسيتقبليية 

من الأطفيال الميراجعين لمشيفى حليب الجيامع  بشيكايات غيير كلوييية ليال ميد  البحيث 
بيول غيير طبيعييية، وقيد  عينية 88)سنة واحد (، وتم إجرار فحيص البيول ليديهم، وكشيف 

 حققوا كاً من معايير الإدلال والاستبعاد التالية:

 معايير الإدخال:
 سنة  15جمي  الأطفال بأعمار بين سنة و 

 معايير الاستبعاد: 
  الأطفال الذين لديهم أمرا  كلويية مزمنية أو تشيوهات في  الجهياز البيول  أو إنتيان

 مجاري بولية مشلص سابقا 

 طريقة العمل:

 2019 /02 /15إلييى  15/02/2018اسييتمرت مييد  الدراسيية سيينة كامليية ميين 
جيرار  حيث تيم بعيد تحقيي  الطفيل الميري  لمعيايير البحيث أليذ قدية سيريرية مفديلة وا 
فحييص سييريري، ورييم إجييرار فحييص بييول لعطفييال المييراجعين لقسييم الأطفييال فيي  مشييفى 
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بييول غييير طبيعيي  ( رانييية، واعتبير فحييص ال120-60حليب الجييامع  بطريقيية السييتريب )
، كريات/السييييياحة RBC>8-10، كريات/السييييياحة WBC>10)التاليييييية: فييييي  الحيييييالات 

وأليييراً، تييم تفريييا البيانييات باسييتلدام برنييامج    (النتريييت إيجيياب ، أو أكريير 1البيروتين  
Microsoft Excel 2016   وبرنامSPSS version 23   واستلاص النتا ، 

 نتائج الدراسة: 
 :الأطفال المراجعين لمشفى حلب الجامعي خلال فترة الدراسةتوزع أولا: 

 توزع الأطفال المراجعين لمشفى حلب الجامعي خلال فترة الدراسةيبين ( 1الجدول )
 النسبة العدد المجموعة

 %100 1000 عدد الأطفال المراجعين لال فتر  الدراسة
 %8.8 88 عدد عينات فحص البول الإيجابيية

 %91.2 912 الطبيعيية عدد العينات
 %النسبة الم وية العدد الجنس
 %38.6 386 الإناث
 %61.4 614 الذكور

   طفيل مشيفى حليب الجيامع  بشيكايات غيير كلوييية  1000لال فتر  الدراسة، راج
 وتم إجرار فحص بول وراسب لهم 

  ميييين مجمييييل 8.8طفييييل لييييديهم فحييييص بييييول غييييير طبيعيييي  بنسييييبة  88تبييييين أن %
 المراجعين 

  للإناث 38.6% مقابل 61.4كانت نسبة الذكور ه  الأعلى وبلطت % 

 :حسب الجنس المرضىتوزع ثانياً: 
 حسب الجنس المرضىتوزع يبين ( 2الجدول )

 %النسبة الم وية العدد الجنس
 %56.8 50 الإناث
 %43.2 38 الذكور
 %100 88 المجموأ

%( وبلييا عييدد 56.8شييلص بنسييبة ) 50بلييا عييدد الإنيياث ميين مجمييل العي نيية 
%( أي أني أغلبيية الأطفيال بفحييص بيول إيجياب  في  دراسييتنا 43.2وبنسيبة ) 38اليذكور 
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مر  أكرر من الذكور لأن يكيون  2.25كانوا من الإناث، أي أن الإناث معر ين بنسبة 
  (2.25تساوي  ORجحية فحص البول الروتين  لديهم إيجابيياً )نسبة الأر 

 ة:توزع الأطفال بفحص بول ايجابي وفق الشكاية الرئيسيّ ثالثاً: 

 توزع الأطفال بفحص بول ايجابي وفق الشكاية الرئيسيّةيبين ( 3الجدول )
 %النسبة الم وية العدد الشكاية

 %36.4 32 ترف  حروري
 %22.7 20 معزول

 %6.8 6 م  دداأ
 %3.4 3 م  ألم بطن 

 %2.3 2 سعالم  
 %1.1 1 م  إقيار

 %26.1 23 ألم بطن 
 %12.5 11 انتان تنفس  علوي
 %9.1 8 التهاب معد  وأمعار

 %9.1 8 دداأ
 %5.7 5 إقيار

 %5.7 5 هجمة ربو
 %3.4 3 سعال

 %2.3 2 آلام مفادل
 %2.3 2 هجمة قولن  شديد 

  20%، مييينهم 36.4طفييياً بنسيييبة  32أشيييي  الشيييكايات هييي  الترفييي  الحيييروري ليييدل 
%، بينميا ترافي  الترفي  الحيروري ليدل 22.7طفل لديهم ترف  حروري معزول بنسبة 

 طفل م  شكايات ألرل أشيعها الدداأ  12

  26.1طفاً بنسبة  23ران  أشي  الشكايات هو الألم البطن  لدل % 

  8%( والتهيياب معييد  وأمعييار لييدل 12.5طفيياً ) 11وجييد انتييان تنفسيي  علييوي لييدل 
 %( 9.1ل )أطفا
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 نتائج فحص البول لدى الأطفال ذو فحص إيجابي:: رابعاً 
 ( يبين نتائج فحص البول لدى الأطفال ذو فحص إيجابي4الجدول )

 المجموأ %النسبة الم وية العدد الدفة

 كريات حمرار
 1 28 31.8% 38 

(43.2)%  2 10 11.4% 

 كريات بي ار
 1 21 23.9% 25 

(28.5)%  2 4 4.5% 

 بروتين
  %28.4 25 أرر

 1 29 32.9% 35 
(39.7)%  2 6 6.8% 

 %(2.3) 2 %2.3 2 إيجاب  نيتريت

 كيتون
 1 18 20.5% 

27 (30.6)%  2 8 9.1% 
 3 1 1.1% 

 %(3.4) 3 %3.4 3 إيجاب  بيليروبين
 %(1.1) 1 %1.1 1 إيجاب  سكر

  38البيلية الدموييية المجهرييية لييدل  أشيي  نتيا   فحيص البيول والراسيب المر يييية هي 
 % 43.2طفاً، بنسبة 

  35رييان  أشييي  نتييا   فحييص البييول والراسييب المر يييية هيي  البيليية البروتينيييية لييدل 
 % 39.7طفل، بنسبة 

  28.5طفاً بنسبة  25وجدت البيلة القيحيية )كريات بي ار( لدل % 

  30.6 طفاً بنسبة 27وجدت الأجسام الكيتونيية ف  البول لدل % 

 مقارنة الأعراض السريريّة واستخدام الصادّات الحيويّة وفق الجنس:: خامساً 

 ( يقارن الأعراض السريريّة واستخدام الصادّات الحيويّة وفق الجنس5الجدول )

 الدفة المدروسة
 ذكور

(n=38) 
 إناث

(n=50) P Value 

 العدد والنسبة العدد والنسبة
 16 (42.1)% 16 (32)% 0.159 (n=32ترف  حروري )

 4 (10.5)% 19 (38)% 0.005 (n=23ألم بطن  )
 4 (10.5)% 7 (14)% 0.115 (n=11إنتان تنفس  علوي )
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 4 (10.5)% 4 (8)% 0.350 (n=8التهاب معد  وأمعار )
 2 (5.3)% 6 (12)% 0.02 (n=8دداأ )

 2 (5.3)% 3 (6)% 0.850 (n=5إقيار )
 5 (13.2)% 0 (0)% 0.001 (n=5هجمة ربو )
 2 (5.3)% 1 (2)% 0.150 (n=3سعال )

 15 (39.5)% 13 (26)% 0.179 (n=28استلدام الدادات الحيويية )
  P<0.05أهميية إحدا يية عند  

 تمت دراسة الأهميية الإحدا يية بواسطة Pearson Chi-Square  

  نتا   إيجابيية إن عينة الدراسة هم الأطفال الذين أعطى فحص البول لديهم 

  مييينهم، 42.1أشييي  الأعييرا  السيييريريية لييدل اليييذكور هييو الترفيي  الحيييروري لييدل %
 % منهن 38بينما كان العر  الأشي  لدل الإناث هو الألم البطن  لدل 

 ( مقابيل 38إن الألم البطني  أشيي  ليدل الإنياث مين اليذكور بفيار  إحديا   هيام %
10.5 )% 

  مقابيييل 12اليييذكور بفيييار  إحديييا   هيييام )إن الديييداأ أشيييي  ليييدل الإنييياث مييين %
5.3 )% 

  ( بينمييا لييم يسييجل هييذا التفيياهر لييدل 13.5ذكييور بهجميية ربييو بنسييبة ) 5تفيياهر%
 الإناث، ووجد لذلم أهميية إحدا يية 

 إحدييا ييا فيي  بيياق  التفيياهرات واسييتلدام الدييادات الحيويييية  ملييم يوجييد الييتاف هييا
وا يية الالتبييار البييد   للمر ييى وفيي  تييدل النتييا   السييابقة علييى عشيي، و بييين الجنسييين

 مجموعت  العاج والشاهد 

 دراسة اختلاف نتائج فحص البول بين الجنسين:: سادساً 

 ( يقارن اختلاف نتائج فحص البول بين الجنسين6الجدول )

 الدفة المدروسة
 ذكور

(n=38) 
 إناث

(n=50) P 

Value 

نسبة الأرجحية 
OR 

 والنسبة العدد العدد والنسبة إناث/ذكور
 20 (52.6)% 15 (30)% 0.032 0.38 (n=35بروتين )

 20 (52.6)% 18 (36)% 0.119 0.5 (n=38كريات دم حمرار )
 2 (5.3)% 23 (46)% 0.0001 15.3 (n=25كريات دم بي ار )
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 12 (31.6)% 15 (30)% 0.874 0.92 (n=27كيتون )
 3 (7.9)% 0 (0)% 0.043 0 (n=3بيليروبين )

 2 (5.3)% 0 (0)% 0.181 0 (n=2) نيتريت
  P<0.05أهميية إحدا يية عند 

  إن وجييود البييروتين فيي  البييول أقييل شيييوعاً لييدل الإنيياث ميين الييذكور )نسييبة أرجحييية
 مر (، ووجدت لذلم أهميية إحدا يية  0.4

  0.5إن وجييود البيليية الدمويييية أقييل شيييوعاً لييدل الإنيياث ميين الييذكور )نسييبة أرجحييية 
 يوجد لذلم أهميية إحدا يية مر (، ولم 

  ميير  لييدل  15إن وجييود البيليية القيحيييية )كريييات بييي  فيي  البييول( أشييي  بييأكرر ميين
 %(، ووجدت لذلم أهميية إحدا يية 5.3% مقابل 46الإناث من الذكور )

  تقارب وجود الكيتونات ف  البول بين الجنسين 

 ( 0% مقابيل 7.9ث )إن وجود البيليروبين ف  البول أشيي  ليدل اليذكور مين الإنيا%
 ووجد لذلم أهميية إحدا يية 

  ووجد نيتريت ف  البول لدل طفلين من الذكور ولم يسجل لدل أي من الإناث 

 دراسة اختلاف الأعراض السريريّة وفق نتائج فحص البول:: سابعاً 

 ( يدرس اختلاف الأعراض السريريّة وفق نتائج فحص البول7الجدول )

 الأعرا  السريريية
 كريات بي 

(25n=) 
 كريات حمر

(n=38) 
 بروتين

(n=35) 
 كيتون

(n=27) 
 %5 (15.6)% 10 (31.3)% 19 (59.4)% 11 (34.4) (n=32حمى )

 %10 (43.5)% 11 (47.8)% 4 (17.4)% 4 (17.4) (n=23ألم بطن  )
 %6 (54.5)% 4 (36.4)% 3 (27.3)% 4 (36.4) (n=11إنتان تنفس  علوي )

 %2 (25)% 6 (75)% 0 (0)% 3 (37.5) (n=8وأمعار )التهاب معد  
 %0 (0)% 4 (50)% 4 (50)% 4 (50) (=8nدداأ )
 %1 (20)% 1 (20)% 4 (80)% 3 (60) (n=5إقيار )

 %0 (0)% 2 (40)% 3 (60)% 2 (40) (n=5هجمة ربو )
 %0 (0)% 0 (0)% 3 (100)% 3 (100) (n=3سعال )
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  ًميي  وجييود بيليية قيحيييية هيي  الإنتييان التنفسيي  العلييوي  أكريير الأعييرا  السييريريية ترافقييا
%(، والأقيييل السيييعال وهجمييية 43.5%( يليهيييا الأليييم البطنييي  بنسيييبة )54.5بنسيييبة )

 %( 50الربو والدداأ بنسبة )

  أكرييير الأعيييرا  السيييريريية ترافقييياً مييي  وجيييود بيلييية دموييييية هييي  التهييياب معيييد  وأمعيييار
 %( 0قل سعال بنسبة )%(، والأ50%( يليها الدداأ بنسبة )75بنسبة )

  أكريييير الأعيييييرا  السيييييريريية ترافقيييياً مييييي  وجيييييود بيلييييية بروتينيييييية هييييي  السيييييعال بنسيييييبة
%(، والأقيييييل التهييييياب معيييييد  وأمعيييييار بنسيييييبة 80%( يليهميييييا الإقييييييار بنسيييييبة )100)
(0 )% 

 ( 100أكرر الأعرا  السريريية ترافقاً م  وجود بيلة كيتونييية هي  السيعال بنسيبة )%
 %( 0%(، والأقل سعال بنسبة )50بة )يليها الدداأ بنس

 المقارنة مع الدراسات العالميّة:
 [:5دراسة ]ال

تحديد شيوأ أمرا  الكلية الطير عر ية المترقية عنيد الأطفيال بواسيطة  هدف الدراسة:
 الفحص البول  

طفييياً تيييم إجيييرار فحيييص البيييول  870شيييملت الدراسييية المسيييحية  طريقييية وأسيييلوب البحيييث:
 لديهم 
 مقارنة الخصائص العامة للعينة بين الدراستين:أولًا: 

 ( يقارن الخصائص العامة للعينة بين الدراستين8الجدول )

 (n=870) [5]دراسة  (n=1000الدراسة الحاليية ) الموجودات

 %(49.9) 434 %(61.4) 614 الذكور
 %(51) 436 %(38.6) 386 الإناث

 %(2.9) 25 %(8.8) 88 فحص بول غير طبيع 
 الجدول الساب  ناحف ما يل : من

  [5]دراسة المشاركين ف  دراستنا أكبر من عدد  ف  المشاركينعدد 

  بينما كان الذكور أشي  من الإناث في  [5]نسبة توزأ الجنسين متقاربة ف  دراسة ،
 دراستنا 
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  [5]نسييييييبة وجييييييود فحييييييص بييييييول غييييييير طبيعيييييي  أعلييييييى فيييييي  دراسييييييتا ميييييين دراسيييييية 
 %( 2.9% مقابل 8.8) 

 مقارنة شذوذات الفحص البولي بين الدراستين:: ثانياً 
 ( مقارنة شذوذات الفحص البولي بين الدراستين9الجدول )

 (n=870) [5]دراسة  (n=1000الدراسة الحاليية* ) الشذوذات

 %(2) 17 %(3.8) 38 بيلة دمويية
 %(0) 0 %(2.5) 25 بيلة قيحيية

 %(0.7) 6 %(0.2) 2 نتريت ف  البول
 %(0.2) 2 %(3.5) 35 بروتينييةبيلة 

 * مجمل الأطفال المراجعين ف  فتر  الدراسة

  [5]إن وجيييييييود البيليييييييية الدموييييييييية الاعر يييييييييية أشيييييييي  فيييييييي  دراسييييييييتنا ميييييييين دراسيييييييية 
 %( 2% مقابل 3.8) 

  إن وجييود البيليية القيحيييية )كريييات بي ييار فيي  البييول( الاعر يييية أشييي  فيي  دراسييتنا
 %( 0% مقابل 2.5) [5]من دراسة 

  مييييين دراسيييييتنا  [5]إن وجيييييود النترييييييت فييييي  البيييييول الاعر ييييي  أشيييييي  فييييي  دراسييييية 
 %( 0.2% مقابل 0.7)

  [5]إن وجيييييييود البيلييييييية البروتينييييييييية الاعر ييييييييية أشيييييييي  فييييييي  دراسيييييييتنا مييييييين دراسييييييية  
 %( 0.2% مقابل 3.5)

 : مقارنة شذوذات الفحص البولي بين الجنسين في الدراستين:ثالثاً 
الفحص البولي بين الجنسين في الدراستين ( مقارنة شذوذات10الجدول )  

 الشذوذات
 (n=870) [5]دراسة  (n=1000الدراسة الحاليية* )

 (n=436إناث ) (n=434ذكور ) (n=386إناث ) (n=614ذكور )
 %(4.10) 17 %(1.6) 8 %(12.95) 50 %(6.18) 38 فحص بول إيجاب 

 %(2.8) 12 %(1.2) 6 %(4.66) 18 %(3.25) 20 بيلة دمويية
 %(0) 0 %(0) 0 %(5.95) 23 %(0.325) 2 بيلة قيحيية

 %(1.2) 6 %(0.2) 1 %(0) 0 %(0.325) 2 نتريت ف  البول
 %(0.2) 1 %(0.2) 1 %(3.88) 15 %(3.25) 20 بيلة بروتينيية

  * مجمل الأطفال المراجعين ف  فتر  الدراسة
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 بيلية دمويية لا أو الدراستين، نسيبة وجيود فحيص بيول روتيني  غيير طبيعي   اف  كلت
 أعلى لدل الإناث من الذكور عر يية 

  ف  دراستنا، نسيبة وجيود البليية القيحييية أعليى بكريير ليدل الإنياث مين اليذكور، بينميا
  [5]لم توجد بيلة قيحية ف  دراسة 

 مقابيييل 0.325ذكور )فيي  دراسيييتنا، نسييبة وجيييود نتريييت فييي  البييول أعليييى لييدل الييي %
% لييدل 0.2% لييدل الإنيياث مقابييل 1.2) [5]%( بينمييا كييان العكييس فيي  دراسيية 0

 الذكور( 

 الدراستين، تقاربت نسبة شيوأ البيلة البروتينية الاعر يية بين الجنين  ا  كلتف 

 التوصيات:

شييكايات براجعين للمشييفى مييإجييرار فحييص البييول بطريقيية السييتريب لجمييي  الأطفييال ال .1
 ملتلفة 

 الكشف الباكر للبيلة القيحية المرافقة للإنتانات الجهازية الألرل وعاجها .2
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