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    مقدمه ناشر:
های  ی چاپ و نشر کتب آمادگی آزمون ی رهپویان شریف با بیش از بیست و دو سال تلاش در زمینه موسسه 

 ای دارد. ارتقاء و بورد تخصصی در بین داوطلبان جایگاه ویژه

ی اصلی و حجم بالای مطالب، موسسه   تکستی  از این رو با توجه به زمان اندک داوطلبان محترم، برای مطالعه

رهپویان شریف ساختار منحصر به فرد خود را اینگونه ارائه داد تا با دسترسی داوطلبان به خلاصه مطالب موجود  

ی چند سال اخیر، در زمان کم بتوان به نتیجه   در رفرنس و همچنین مرور مطالب در قالب سوالات ارتقاء و بورد

 مطلوب رسید. 

هایی با عناوین اکسیر، سیمیا، مرور سریع، آسکی،  همچنین در کنار ساختار اصلی کتب کیمیا، مجموعه کتاب

متخصصین   و  دستیاران  وآموزشی  علمی  نیازهای  تا  داده  قرار  محترم  داوطلبان  اختیار  در  و  تولید  و...  مقالات 

 ای مختلف مد نظر قرار گیرد.  هرشته 

که    ترین مولفین بوده زبدهاز    ی زحمات گروه  جهینت  شودیم  م یتقد  یجامعه پزشک  انیکتاب حاضر که به رهپو

آزمون  از سوالات    یدر کنار بانک  ،کتب مرجع  یدیحال جامع از مطالب کل  نیدر ع   ایخلاصه  هتهی  هاهدف آن

 ه یشده است کل  یسع  علاوه بر اینکهکتاب    ن یباشد. در ای ممحترم    نارایدست  ی علم  یو بورد، جهت آمادگارتقاء  

  هایمنظم پوشش داده شود، سوالات آزمون کاملاً  و به صورت    شیواساده و    یانبی  با  هاآزمون  مهمموضوعات  و  نکات  

  ده دا  پاسخ  هابه آن   یحیبه طور تشر  و  یو با استفاده از منابع معتبر معرف  یگردآور  زین  ها و بورددانشگاهمختلف  

 ارتقاء، گواهینامه و دانشنامه تخصصی  هایمنابع آزمون  شیرایو  نیمجموعه آخر  نیا  م یشده است. شالوده تنظ

  اورولوژی   کمپل  دوازدهم   شیرایو بوده که شامل    یو تخصص  یآموزش پزشک  یشورا   رخانهیدب  یشده از سو  نییتع

 بوده است.  ،2021
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 "هوالشافی" 
 مقدمه مترجم: 

ی را جل و جلاله که آثار قدرت او بر چهره روز روشن،   شان. آفریدگاری که درهای  خ انوار حکمت او در دل شب تار، در  تابان است وسپاس و ستایش خدا
ن، بنده ضعیف خویش را در طریق علم و معرفت بیازماید.  علم را بر ما گشود و عمر و فرصتی عطا فرمود تا بدا

کتاب که  آنجایی  می  Campbell    از  اورولوژی،  صصی  تخ بورد  و  دستیاران  امتحانات  در  رفرنس  مباحث  پیچیدگی از  به  توجه  با  و  این باشد  فراوان  های 
( کتاب  متن  بودن  سنگین  و  آزمون textرفرنس  رفرنس  مورد  فصول  ترجمه  با  تا  است  شده  تلاش  تحریر (،  به  در  بیشتر  هرچه  تلاش  و  بورد  و  ارتقا  های 

 درآوردن هرچه بهتر و صریح و سلیس بودن این ترجمه، گامی برداشته شود. 
  برای خدمت رسانی به شما خوبان مفید واقع شود و خواهشمندم با پیشنهادات و انتقادات سازنده خود ما را در جهت بهبود هرچه بیشتر مطالب امیدوارم این مختصر 

 یاری نمایید. 
 اند.ایم بوده ن بر ئ واره یاوری دلسوز و پشتیبانی مطم های زندگی، هم کنم به پدر و مادر مهربانم که در دشواری هایم را تقدیم می ماحصل آموخته 

 دکتر رضا کاظمی 
گاه علوم پزشکی اصفهان  استادیار دانش

صصی  سهرتبه   1397سال اورولوژی بورد تخ
  



 :مقدمه ویراستار
 ؛ سلام

زیز دستمریزاد و خدا قوت.  کاران گرامی و دستیاران ع  هم
های ارتقا و بورد هم کسب آمادگی ترگ کار بالینی، باید برای آزمونتحمل بار س   تا در این ایام پاندمی، علاوه بر   طلبدیک روشن است که چه همت والایی مین 

 ها ارزانی شما باد. هترینب  فرمایید.
کارا  2021ها به کمپل سال گذشته منبع آزمون  ترجمه را تقبل فرموده بودند منتها با توجه به سازی پور زحمت آمادهن بزرگوار دکتر کاظمی و دکتر قلی تغییر یافت. هم

ام ضمن وفاداری به کتاب اصلی، بیشتر مطالب امتحانی را بگنجانم.  شد. اینجانب سعی نمودهعی است که نیاز به بازنگری حس می نقصان فرصت، طبی 
ه طراحان است. خواهشمندم اند و بیشتر مورد توجنه نوشته شدهگوهایی از کتاب اصلی است که همین مواردی که با فونت برجسته نوشته شده؛ منطبق بر قسمت

کال در نسخه ویرایش شده است. امیدوارم ید. آنچه بدیهی است وجود پارهها توجه ویژه مبذول فرمای های زیر آن ها و نوشتهها. جداول، عکس به باکس ای اش
سؤالی در خصوص آمادگی برای ر اگ همچنین اطلاع فرمایید.  shahin.rezazadeh@yahoo.comایمیل   به آدرسببخشایید و اگر فرصت داشتید 

زیزان هستم.  09146677127ساپ با شماره میل در بستر وات  ها دارید، با کمالآزمون  در خدمت شما ع
کایت دوست  یمانیم در همه عمر از آن پش              هرچه گفتیم جز ح

 موفق باشید
 شاهین رضازاده

 

 

 

 

 

mailto:shahin.rezazadeh@yahoo.com


 

 

 
  



 

 فهرست 
 

 9 ............................................................................................................................... ناتال ی پر   ی : اورولوژ 22فصل  

 53.............................................................................................................................. 22سوالات و پاسخنامه فصل  

 Infection and Inflammation of the Pediatric Genitourinary Tract ............................... 55:  25فصل  

 97 ............................................................................................................................. 25سوالات و پاسخنامه فصل  

 Clinical and Urodynamic Evaluation of Lower Urinary Tract Dysfunction in ........ 111:  28فصل  

 137........................................................................................................................... 28سوالات و پاسخنامه فصل  

 139 ........................................................................................................ مثانه در کودکان   ی ها ی : آنومال 30فصل  

 155 ............................................................................................................................ 30سوالات و پاسخنامه فصل  

 157 ............................................................ در کودکان   ی تحتان   ی ادرار دستگاه    ی : اختلالات عملکرد 35فصل  

 179 .......................................................................................................................... 35سوالات و پاسخنامه فصل  

 
  



 

 

 



 

 

 1اطفال  رهپویان شریف

9 

 
 

 ناتال ی پر  یاورولوژ: 22فصل 

Urinary tract dilation  (UTD ) 

 % 1)   (ی قلب  ص ینقا)بعد از    است   قبل از تولد  یغربالگر  ی داده شده در ط  صیتشخ  ع یشا  یناهنجار  نیدوم  -

   .(%3 تا

   .شودمی داده صیدر سه ماهه دوم تشخ UTDاکثر موارد  -

Maternal-Fetal Ultrasound 
 .شودمی آغاز یروز باردار نیو هشتم ستیاز ب ینیجن کیمتانفر هیکلتشکیل  -

 داد.  صیقبل از تولد تشخ یتوان آن را در سونوگرافمی و دوشمی شروع  یباردار 14ادرار در هفته  دیتول -

-  American College of Obstetricians and Gynecologists  (ACOG  )که  می  هیتوص کند 

 انجام شود. یباردار 20تا  18های هفته  نیب هیاول یغربالگر یسونوگراف

 شود. انجام می 20 یوگرافی غربالگری حول و حوش هفته در آمریکا اولین سون -

های یباردار  ی برا   سونوگرافیکم خطر و چهار  های  یباردار  برای   سونوگرافی  دو به طور متوسط    - 

 . شودمیپر خطر انجام  

 .بستگی داردپزشک    دیحدبه صلا درخواست سونوگرافی غربالگری  قیزمان دق  - 

 -  amniotic fluid index (AFI)  :یمعتج  گیری اندازهاست که شامل    کیوتیآمن  عاتیما  یابیارز 

ال18تا    8  یعیطب  AFIباشد.  می  عیما  (pocket)  پاکه  4 از    وسیدرامنیگوهی،  و   6  ای  5کمتر 

 . توجه فرمایید 22-1به شکل است.   24تا    20  وسیدرامنیهیپل

   (.%89 حدود تیحساس)آل است دهیا لاتهید یدستگاه ادرار صیتشخ یبرا سونوگرافی -

  ی خطیبطهرا  مانیاز زا  بعد  UPJO  بروز  و   دوره جنینی  UTDشدت    ن یبطبق برخی مطالعات    - 

دارد. رابطه در خصوص  وجود  این  که  ریفلاکس   طی شرا  در صورتی  مانند   نسبتا شایع دیگری 

(VUR .اثبات نشده است ) 
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  :22- 1شکل  

The amniotic fluid index (AFI) is calculated by measurement of the four largest 

pockets of amniotic fluid. 

Fetal MRI   
 .داردقبل از تولد   UTD  یابیارزکاربرد محدودی در  -

 (. نومالی کلواکناشی از آ BOO)مانند ارزیابی  است مناسب کی آناتومبرای نشان دادن جزئیات  -
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   :22- 2شکل  

Fetal magnetic resonance image demonstrating cloacal anomaly (arrows). 

GRADING SYSTEMS 
 جنینی:برای ارزیابی اتساع سیستم ادراری اده متداول مورد استف ستمیسه س -

1 )anterior-posterior renal pelvic diameter (APRPD)   

2 )SFU   

3 )Urinary Tract Dilation (UTD  ) 

Anterior-Posterior Renal Pelvic Diameter 
 . کنند می قبل از تولد از آن استفاده نیکه متخصصان مادر و جن یستمیسترین متداول -

   .ساده استو  ی نیع  -

 ف یتعر  ه یکل  ی انی در سطح م  یدر صفحه عرض  هیکل  گیریاندازهبا بدست آوردن قطر هنگام    آن  گیریاندازه  -

 (.transverse plane at the mid-level of the kidney) شودمی

 ( renal hilum) ناف کلیه :گیریاندازه نیا ینهیمکان به -

اصل  - اپراتور    یوابستگ  : ستمیس  نیا  ی اشکال  به  حالت:)شایعآن  صفحه  APD  گیریاندازه  ترین  ی در 

   .(یصفحه عرضبه جای  کلیه تالیژسا
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-  APD    محسوب  کیولوژی زیهفته ف  28بعد از    مترمیلی  7هفته و کمتر از    28متر قبل از  یلیم  4کمتر از 

 . توجه فرمایید( 22-2( )به جدول 1400سوال بورد ) شودمی

ادرار    دیتول  کیولوژیزیف  ش یافزا  اند. را نشان داده  APDو    ی سن حاملگ  نیمرکز ارتباط مثبت ب  ن یچند  -

 توجیه کند.ارتباط را  نیباشد که ا ی دهد ممکن است عاملمی که در سه ماهه سوم رخ

 اختلالات  صیتشخ  تیحساس،  کم  APD  در نظر گرفتن   مشکل است؛  APDتعیین حد مناسب برای    -

UPJ  دهد اما ممکن است منجر به  می  شیرا افزاover testing  آستانهبالا بردن  ،  بیترت  نیشود. به هم  

 را به همراه دارد.  کیاورولوژ یماریب صیاما خطر کاهش تشخ شودمی  یژگیو شیمنجر به افزا

 

 

Society for Fetal Urology Grading System 
-  SFU  ترک  ویسابجکت  ی دیگر  5  یبنددرجه  ستمیس  ک ی به   ، هیلگنچه کل  ونیلاتاسیاز د  یبیاست که 

 است.   یمتک هیکل میپارانش ی کپارچگیو  سیکال

با   مارانیدر ب یبه مداخله جراح ازی و ن  هیکننده عملکرد کل بینی پیش  SFU ستم یثابت شده است که س  -

 قبل از تولد است.  سیستم ادراریاتساع 

   ه شده است.نشان داد هیکل الیفرنشیو عملکرد د SFUدرجه  نیمعکوس ب  یهمبستگ -

 ند.  اه دانست  یجراح داخلهبه م  ازی کننده زمان و ن بینیپیشرا  SFU ستمیس -

 . کندمی را محدود  شآن کاربرد( subjective)ذهنی  تیماه -

پس   یریگم یکه ممکن است بر تصم، ردیگنمی از جمله مثانه و حالب را در نظر کنندهجمع ستمیکل س -

 ده است.گنجانده ش  گرید یبنددرجههای ستمیبگذارد و در س ریاز تولد تأث
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  :22- 3شکل  

Figures and ultrasound images demonstrating the Society for Fetal Urology 

(SFU) grading system. 
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Urinary Tract Dilation Grading System 
 12  ای  6ساعت    تیعدر موق  نیستون فقرات جن  با در نظر گرفتن  دیبا  APD  گیریاندازه  ،قبل از تولد  -

 انجام شود.  

 .  دیبه دست آ، (transverse) یدر صفحه عرض (hilar) هیکل یان یدر نقطه م دی با  APD، پس از تولد -

احاطه شده    هیکل  (cortex)  قشر  جایی از کلیه اندازه گرفته شود که با در    د یبا  هیحداکثر قطر لگنچه کل  -

 .  باشد

مراجعه   22-5جدول    )برای آشنایی با این اجزا به  است  ءجز  6  شامل  (gradingبندی )درجه   ستمیساین    -

 . ( فرمایید

نظر    متر برای لگنچه طبیعی درمیلی  10ها و حالب، قطر زیر  عد از تولد، در غیاب اتساع کالیسب  - 

 شود.گرفته می

 
   :22- 5شکل  

Normative thresholds for prenatal and postnatal anterior-posterior diameter. 

 Myelomingocele Closureقبل از تولد جهت    یجراح  ی برا  نیمشاوره والد

انجام شود تا در بحث با خانواده    پیوتا یهمراه با کار  دیبا  وگرامیشامل اکوکارد  نیکامل جن  یبررس  کی  -

 کمک کند.  

و بهبود ventriculoperitoneal  (VP  )به شنت    ازی در کاهش ن  یرسد که نقش مثبتمی   اگرچه به نظر  -

 باشد.  ته داش  یمعنادار  شکلمثانه به  یعملکرد کل   بر  یریتأث  رسدنمی  نظراما به،  دارد  یحرکت  /یشناخت  عملکرد
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 Prenatal Urinary Tract Dilation سکیر  تیریو مد  یبندطبقه

دو سطح خطر قبل از تولد   نییتع  یشرح داده شده است برا  UTD  ستمیکه با سای  نقطه  6  ی ابیارز  -

 : شودمی استفاده

 A1  کم خطر وA2 / A3 خطرپر 

که در سه  کیولوژیزیادرار ف د یو تول نیرشد جن ش یافزا به علت یباردار 27در سن  APDآستانه مجاز  -

 کند.  می رییتغ، افتدمی ماهه سوم اتفاق

-  A1  ()کم خطر :  APD  4    فیهفته تعر   28بعد از    مترمیلی  10تا    7  و   27تا    16از هفته    مترمیلی  7تا 

 یپارامترها  ریسا،  (بولاینفاندیا  /ماژور  سی کال  ونیلاتاسید   ای)  یمرکز  سی . گذشته از اتساع کاله استشد

 .  باشند یعیطبباید شده  گیریاندازه

- A2 / A3 (پر)ب بایبه ترت  :خطر APD مترمیلی  10از  شتریب ای 27تا  16در هفته  مترمیلی  7از  شتریب 

 . دوشمی فیتعر  گریاز پنج پارامتر د یکی یمثبت برا ریهفته و مقاد   28بعد از 

 32بعد از    دیدوم با   ی سونوگراف،  داده شده است  ص یهفته تشخ  28که قبل از    A1 UTD یبرا   - 

بار تا زمان   کیماه    4هر    یکه سونوگراف  شودمی  هیتوص،  A2 / A3  یانجام شود. برا   یهفته باردار

 انجام شود.   مانیزا

  مهبرنا  و باعث تغییر  کند   شرفتیپ   یممکن است به طور قابل توجه  کینقص آناتوم  : آن شامل: اول  ل یدو دل

 UDTدرجه  نیبا ا نیدوم جن یناهنجار صیاحتمال تشخافزایش  :. دومبشود مانیو مکان زا

 .شودمی  هی ساعت از تولد در هر دو گروه توص  48پس از    ی سونوگراف  - 

Prenatal Management 
 Prenatal Intervention for Lower Urinary Tract Obstruction 

 کیوتیآمن  عیبا کاهش ما  هیحالب و کل،  دو طرفه شامل مثانه  یادرار  دی که با اتساع شدمذکر    نیجندر  -

 . شودمطرح   LUTO دی با، مواجه است

به صورت فرد به فرد با آن باید  ،  بیمارهر  در مورد    ن یاست، بنابرا  ها ی ماریباز    یفیط  شامل   تیوضع  ن یا  -

 برخورد شود.  

 .  شوندمی منتقل نیاز جفت به ادرار جن  یدر هفته شانزدهم باردار کیوتیآمن عیمواد ما -

 کند.  می لیتسه زیرا ن هیبالقوه رشد کلکند و به طور می لیرا تسه یویرشد ر کیوتیآمن عیما دیتول -

 .  شوندمی مبتلا یماریب نیا هب یباشد که در سه ماهه دوم باردار یمختص کسان   دیبا نیمداخله جن -

 است.    ن ی جن   ی جراح   ا ی   ن ی شنت جن ،  زودرس   مان ی شامل زا   ن ی مداخله جن   به مداخله نادر است.   از ی ن   ی به طور کل   - 

شده و    دییتأ   هیدرصورت بلوغ ر،  سه ماهه سوم  BOO  ییشناسا  لیزودرس در اوا  مانی زا  شودمی  هیتوص  -

 انجام شود.   افتهیکاهش   کیوتیآمن عیما

تهاجم  ی هنگام   - مداخله  دادن    نیجن  ی که  قرار  قالب  یvesicoamniotic shunt  (VASدر  ا  ( 

  ی براای  ه یانجام شود تا به عنوان پا  نیادرار جن   عیسر  یابیارز  دیبا،  در نظر گرفته شود  نیجن  یستوسکوپ یس
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 عمل کند.   هیعملکرد کل

کنترل  طیتمام مراحل در مح نیبه همراه دارد و بنابرا یباردار یرا برا یخطر قابل توجه نیمداخله جن  -

 .  شودمی انجام دورالیاپ  یهوشیشده اتاق عمل با ب

از   ی ابیاست. ارز ی با کمک سونوگراف ی ناف د یدر ور کیتیپارال ا ی و  کینارکوت  قیشامل تزر نیجن یهوشیب  -

 ن یجن  یستوسکوپ یبارز س  تی. مزدیآمی  به دست  نیجن  یستوسکوپ یس  ا ی   VASپوست با قرار دادن    قیطر

 ن یادرار جن  یمیوشیب  دار است.اجازه مداخله جهت  صیتشخ  جاد یو ا  یخلف  یورترای  میمستق  د ید  ییتوانا

است.    β2  نیکروگلوبولیتوتال و م  نیپروتئ،  ادرار  تهیاسمولار،  م یکلس،  م ی شود شامل سد  ی ابیارز  دی که با

تع  الیسر  شنیریآسپ در  کل  نیی مثانه  است.    هیعملکرد  بوده  عملکرد   ینیبالهای  کنندهبینیپیشموثرتر 

 ن یاست. با ا  یتیسیاکوژن  ش یافزا  ا ی  هیکل  یمیشپارانهای  ستیک،  وسیدرامنیگوهیال  شامل   فیضع  یویکل

  ی ها براآن  ییدر توانا  نیادرار جن   یستیز  یبا نشانگرها  نیجن   یدستگاه ادرار  یسونوگرافهای  افتهی،  حال

 کی وتیآمن  ی مجدد فضا  جادیا  ، یعملهای  از چالش  ی کیارتباط ندارد. در گذشته    هیعملکرد کل  بینیپیش

از عوارض  یتعداد، روش نیا عیبرطرف شد. با گسترش سر ونیوانفوزیآمن اجهت قرار دادن شنت بود که ب

کنند. عوارض خاص شامل    یابیمداخله را دوباره ارز  تیتا مز  دیکه پزشکان را به چالش کش،  ظاهر شدند

های  گزارش.  بود(  %5)  تیونیوآمنکوری  و (  %7)  یادرار  تآسی،  (%12زودرس )  مانزای،  (%19درناژ ناقص )

روش ترین  گزارش شده است. متداول  یبه طور مساو  نیبه جن  میمستق  بیمانند فتق روده و آس  یمختلف

 از راه پوست است. یگذاریجا




