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 :اهداف

 شناسي انگل و ادرار آناليز  كيفي كنترل آزمايشات انجام براي لازم اقدامات معرفي

 :از عبارتند كار  انجام روش

 ادرار كامل تجزيه آزمايش .

 اسيد سولفوساليسيليك) كيفي(روش انجام آزمايش پروتئين ادرار به روش  .

 Stool Exam)) مدفوع  كامل بررسي آزمايش .

 مخفي خون آزمايش .

 جونز سبن پروتئين آزمايش .

 ادرار روبين بيلي تائيدي و تكميلي  آزمايش .

 ادرار اوروبيلينوژن تائيدي و تكميلي  آزمايش .

 آزمايش تاييدي قند ادرار .

 تعيين كيفي آنتي ژن هليكوباكتر از مدفوع .

 

 :کليدي کلمات و  واژگان تعريف

RBC   = Red Blood Cell 

WBC=White Blood Cell 

Ep= Epithelial 

 روش انجام  کار :

 آزمايش تجزيه کامل ادرار : .1

 

ر سيستم ساعت است د 4-3ماده شدن كه معمولاً آدرخواست و نام روي نمونه ها در سيستم چك ميشود و جواب ها در هنگام  .1.1

 .و در دفتر مخصوص ثبت مي شوند وارد خواهند شد

  .آزمايش كامل ادرار توسط پرسنل فني آزمايشگاه در دو مرحله ماكروسكوپي و ميكروسكوپي انجام مي گيرد  .1.2



  

اي شيشه اي هسي سي از ادرار در لوله  5نمونه هاي ادرار شماره گذاري مي شوند و سپس حدود  در مرحله ماكروسكوپي

ز يكسري ا وهاي فيزيكي و شيميايي ادرار شامل بررسي نماي ظاهري ادرار؛ وزن مخصوص شاخص  ريخته مي شود. 16*100

 .دازه گيري مي شودان پارامتري 11يا  10 شيميايي با كمك نوار ادرار يتم هايآ

ا بها را  مونهنز آن ، اميكروسكوپي پرسنل فني آزمايشگاه بعد از سانتريفوژ نمونه ادرار و تهيه غلظت يك دوازدهم   هدر مرحل .1.3

يات مراحل جهت رويت  جزئكرده و سپس گزارش  مي نمايد . يبررس( ميكروسكوپ Castگزارش  ي)برا 10و  40بزرگنمايي 

 ( 5تا1ماكروسكوپي و ميكروسكوپي به دستورالعمل آزمايش كامل ادرار مراجعه گردد.)صفحه 

 

 في(:روش انجام آزمايش پروتئين ادرار به روش اسيد سولفوساليسيليك) کي .2

افه ميكنديم و بددان ا د %3سي سي اسيد سولفوساليسيك  2پرسنل آزمايشگاه بعد از سانتريفوژ نمونه هاي  ادرار به ميزان  .2.1

 . نمايند را قرائت مي دقيقه و درمقابل نور معمولي و در حرارت اتاق آن 10بعد از 
 ه دستورالعملببا توجه به جدول مربوط به اين آزمايش مقدار پروتئين ادرار بصورت كيفي گزارش مي نمايد. )رجوع شود   .2.1.1

 (.آناليز ادرار SOP،  3آزمايش پروتئين ادرار به روش اسيد سولفوساليسيليك صفحه 

 : Stool Exam)آزمايش بررسي کامل مدفوع)  .3

 

تدر مربوهده پرسنل فني آزمايشگاه ابتدا نمونه مدفوع را از نظر ظاهري و ماكروسكوپي بررسي كدرده و مشخصدات آن در دف .3.1

 بي رنگ و...و -سبز –سياه  -زرد–يادداشت  ميگردد.مشخصات ظاهري مدفوع شامل رنگ آن كه : قهوه اي 

مدي باشدد،   (watery) يبكدآ -(Softندرم) -(firm)سدفت -( Looseشدل )–(  Normalقوام مدفوع شامل : هبيعدي )          

 بررسي مي گردد.

و    اختدهي تدك و انگل تخم و ستيكسوسپانسيون تهيه شده و زير ميكروسكوپ از نظر  لوگلسپس از نمونه مددددددفوع در .3.2

 ( بررسي و گزارش ميگردد .RBC, WBC, Yeast,Epديگر عناصر )

 هيدها ته تيزئتروفو افتنيجهت  يولوژيزيب از مدفوع با سرم فومره ريفوع با لوگل اسمهوب ازمدرم رياسم هيهمزمان با ته .3.3

 .شود
 

 آزمايش خون مخفي:  .4

مقطر )با پيپتور(  سي سي آب 5(  مقدار 16*100) كريستالي يكبار مصرف ابتدا پرسنل فني آزمايشگاه درون لوله آزمايش  .4.1

 ميريزد ، 

اير بدان ا افه مقطره، معرف  5چوبي برداشت كرده خوب درآن مخلوط ميكنيم و سپس حدود  يك گرم مدفوع با اپليكاتور  .4.2

 بدان ميافزاييم . %3قطره آب اكسيژنه   3مي نمايد،چند لحظه صبر كرده و بعداً 

رد شديداً مثبت + است . درموا4تا Traceدقيقه نشانه مثبت بودن خون مخفي از 3تا 2ظهور رنگ صورتي تا قرمز پس از  .4.3

 دربالاي سوسپانسيون ديده ميشود. حبابي +( حت4)

 

 جونز پروتئين سآزمايش بن .5

ها  نيوتئمام پرت يتست غربالگر برا كيبه عنوان  كيليسيسولفوسال ديبنس جونز ابتدا تست اس نيانجام تست پروتئ يبرا .5.1

 يه تست هامثبت به دست آمد آنگا جيونز وجود ندارد اما اگر نتاج-بنس نيبود پس پروتئ يمنف جهيانجام شود. اگر نت

 يا مه نيپروتئ ريمربوط به سا اياست  جونز -بنس نيبه پروتئ وطرسوب مرب ايلازم است تا مشخص كند كه آ يشتريب

اده از با استف رزتروفومونوالكيو ا نيسبك، انجام الكتروفورز پروتئ يها رهيزنج نيحضور ا ييشناسا يروش برا نيباشد. بهتر

 .باشدشده  ظيتغل يبه خوب زيالياست كه قبلاٌ توسط د ينمونه ادرار يبر رو ياختصاص ياسرم ه يآنت

درصد  20ر ده و دروش قابل اعتماد نبو نيا ياست ول يبنس جونز استفاده از روش حرارت نيپروتئ صيراه تشخ نيتر ساده .5.2

 شود. ديائادرار ت ينپروتئ و الكتروفورز مونوالكتروفورزيروشها مثل ا ري. بهتر است با سادهديمثبت كاذب نشان م جيموارد نتا

سي   سي  4ند بدين صورت است كه ابتددددا پرسنل فني آزمايشگاه در يك لوله آزمايش بل "يحرارت روش"روش آزمايش  .5.3

ددي گردد . ن اسيددددآ PHسي سي بافر استات )تامپون ( مخلوط كرده تا  1ادرار شفاف) كه قبلاً  سانتريفوژ شدده( را با 

 دقيقه قرار ميدهد .  15مدت  هدرجه سانتي گددراد ب 56سپس لدددددوله را در بن مدددداري 



  

درجه 100به  در صدددورت عدم وجددددددود كدورت جواب منفي است ولددددي اگر كدورت ايجاد شده دماي بن ماري را  .5.4

ورت صلي در جونز تاييددددد ميگردد و سين بنسانتيگراد )جوش( رسانده اگر رسوب يا كدورت كمتر شود وجود پروتئ

 سربجز بناي ديگهافزايش يا عدم كدددداهش كددددورت يا رسوب جدددواب منفي بدددوده و اين كدورت مربوط به پروتئين 

 .جونز پروتئين است

 

 آزمايش  تكميلي و تائيدي بيلي روبين ادرار :  .6

 درصد انجام ميگيرد. 7/0اين آزمايش با استفاده از محلول يد   .6.1

درصد  7/0د ) يد سي سي محلول ي 2ابتدا  پرسنل فني آزمايشگاه پنج  سي سي ادرار اسيدي را در لوله ريخته وروي آن  .6.2

 درصد ميريزيم. 95در الكل 

ت ومنفي ورت مثبروبين مثبت است نتايج بصايجاد حلقه زمرد متمايل به سبز رنگ درمحل اتصال در مايع دليل بر بيلي  .6.3

 گزارش ميگردد.

 

 :نوژنيلياوروب يدييتا و يليتكم شيآزما .7

رنگ به سمت  رييتغ ا افه كرده درصورت مثبت بودن بلافاصله خيقطره معرف ارل 4آن  يو رو ختهيادرار را در لوله ر يس يسچهار

 . ت+ اس4تا   Trace از محدوده نوژنيليقرمز رنگ را داده كه شدت ان نشانه مثبت بودن اوروب فيه

 

 :اييدي قند در ادرارآزمايش ت .8

يا تا  traceپارامتري مشخص شود كه قند ادرار بالاتر از حد نرمال )از  11يا  10درصورتيكه با بررسي ماكروسكوپي اويه با نوار ادرار 

+( مي باشد لازم است كه ميزان قند ادرار با يك نوار تك قند هم مجدد از ظرف اصلي ادرار چك شود. علاوه بر آن بايد بيمار از نظر 4

داشتن سابقه قند خون هم چك شود. در آن صورت هست كه ميزان قند ادرار گزارش مي شود و يا درخواست تكرار نمونه ادرار داده 

 مي شود.

 

 يش تعيين آنتي ژن هليكوباكتر در مدفوع:آزما .9

نمونه  يد از جمع آورساعت بع 6سنجش در زمان  نيبهتربرسد.  طيمح يدرآمده و به دما خچاليكاست از  ديبا شيآزما انجام از قبل

غلظت آنتي  يوتيكيپس از درمان هاي خاص آنتي بي كرد. نگهدار خچالي يدما در روز سه تا توان يم را نمونه يول رديگيم صورت

 د گزارش بايكي بايژن ها ممكن است به زير سطح حداقل قابل شناسايي توسط اين تست برسند. بنابراين در هول درمان آنتي بيوت

 رد.ر بايد بگيالج قرامانند ساير تست هاي تشخيصي تمامي نتايج با ديگراهلاعات باليني در اختيار پزشك مع احتياط صورت بگيرد.

يجاد نفي كاذب اجواب م ت كه آلودگي با ادرار اثر جانبي بر روي تست ندارد ولي ممكن است بر اثر رقيق شدن مدفوعلازم به ذكر اس

 شود.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

 

 

 

 
 

 

 



  

 نام و نام خانوادگي تهيه کنندگان و سمت :
 زمايشگاهآ سوپروايزر:هادي خلج  -

 و آناليز ادرار و انگل شناسي هنگامه صعودي: مسئول بخش ميكروبشناسي -

 آناليز ادرار: بخش فاهمه رحيمي -

 :لازم امكانات و منابع

  انساني نيروي -1

 شيميايي هود  -2

 سانتريوفوژ -3

 رفراكتومتر -4

 بخش نياز مورد وملزومات مواد  -5
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