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هاي غرب  هاي گرم منفي در محيط و تجهيزات بيمارستان بررسي فراواني باسيل

  استان گلستان
  
  

  6، سارا حسين زاده 5محمد علي وكيلي ، 4، سميه رحيمي 3* ابوالفضل اميني، 2رضا كاظمي درسنكي ، 1غر آيت اللهي علي اص
  
  

  27/12/94 :تاريخ پذيرش                         12/11/94: تاريخ دريافت
  

  
  
  

  مركز تحقيقات علوم آزمايشگاهي، دانشكده پيراپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي گلستان، گرگان، ايران .1
 باشگاه پژوهشگران جوان و نخبگان، واحد لاهيجان، دانشگاه آزاد اسلامي لاهيجان، ايران .2
  4436102: ، تلفـن تمـاس  )نويسنده مسوول( ، دانشگاه علوم پزشكي گلستان، گرگان، ايران مركز تحقيقات علوم آزمايشگاهي، دانشكده پيراپزشكي، .3

 گرگان، دانشگاه علوم پزشكي گلستان، دانشكده پيراپزشكي، گروه علوم آزمايشگاهي: آدرس،  amini_ab@msn.com: ، آدرس الكترونيكي0171
 ن، دانشگاه علوم پزشكي گلستان، گرگان، ايرانمركز بهداشت گرگا .4
 ، گرگان، ايرانگلستان پزشكي علوم دانشگاه پزشكي، دانشكده اجتماعي، پزشكي گروه .5
  مركز تحقيقات علوم آزمايشگاهي، دانشكده پيراپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي گلستان، گرگان، ايران .6

 هـاي  چـالش  ترين مهم از يكي اقتصادي، هزينه و مير و مرگ دليل به بيمارستاني هاي عفونت: زمينه و هـدف 
هسـتند و   هـا  بيمارسـتان  از اكتسـابي  هـاي  عفونت عامل منفي گرم هاي باسيل. آيند قرن حاضر به حساب مي

هـدف ايـن مطالعـه    . هـا اسـت   هاي اقامت و انتشار اين نوع باكتري ترين جايگاه محيط بيمارستان يكي از مهم
 1394 سال در گلستان استان غرب هاي بيمارستان تجهيزات و محيط در منفي گرم هاي باسيل فراواني تعيين
  .بود

 اسـتريل  سوآب با و سرشماري صورت به نمونه 1210 تحليلي، -توصيفي مطالعه اين طي :مواد و روش  ها 
 غـرب اسـتان   درمـاني  و آموزشـي  بيمارسـتان  7 مختلـف  هـاي  بخش در استفاده مورد محيط و تجهيزات از

 نـرم  از اسـتفاده  بـا  استاندارد، نتايج بيوشيميايي هاي ها با تست نمونه شناسايي از پس. شد آوري جمع گلستان
  .گرفت قرار تحليل و مورد تجزيه 22نسخه  SPSS   افزار

 بيشترين كه بودند منفي گرم هاي باسيل با آلودگي داراي%) 1/29( نمونه 352 شده، جدا هاي نمونه از :نتايج
 ICU%) 32/19( در آلودگي بالاترين بيمارستان هاي بخش بين در. بود%) 7/10( انتروباكتر به مربوط آلودگي
 تيغـه  و لارنگوسـكوپ  به مربوط آلودگي بيشترين نيز بررسي مورد سطوح و تجهيزات بين در و شد مشاهده

  .بود%) 25/6( آن مانيتورينگ رابط و سنسور ECG و دستگاه%) 10/7( تلفن ، گوشي%)51/10( آن

 غـرب  هـاي  هاي گرم منفـي در بيمارسـتان   باسيل آلودگي ميزان كه داد نشان مطالعه اين نتايج :گيري نتيجه
هـاي بيمارسـتاني مـؤثر     تواند در پيشگري از عفونـت  اي مي هاي دوره ارزيابي .است گلستان قابل توجه استان
  .باشد

  اني، گرگانبيمارست تجهيزات و محيطبيمارستاني،عفونتمنفي،گرمباسيل: كليدي كلمات 

:دهيچك
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  مقدمه
 جزئي لاينفـك  را بيمارستان جهاني، بهداشت سازمان امروزه

 هاي مراقبت آن تأمين وظيفه كه داند مي اجتماعي تشكيلات از
 بـراي  مركـزي  نيـز  و عموم مـردم  براي درماني بهداشتي كامل

. اسـت  جامعه اقشار ساير و و درماني بهداشتي كاركنان آموزش
 بيمـاران  خصـوص  بـه  جامعـه  افـراد  نگهـداري سـلامت   و حفظ

 صـحيح  بـا شـناخت   مسـتقيمي  رابطه ها در بيمارستان بستري
 بيمارسـتاني  هـاي  دهنـده عفونـت   توسعه و كننده ايجاد عوامل
گذار در ميزان مرگ  عفونت بيمارستاني از عوامل تاثير .)1(دارد 

دقيقه  6به طوري كه در هر . و مير بيماران در بيمارستان است
تشخيص . رود هاي بيمارستاني از بين مي يك نفر در اثر عفونت

عوامل باكتريايي اين عفونت از اقدامات مهم در جهت مقابله بـا  
 اقـدامات  مهمترين از يكي). 2،3(هاي بيمارستاني است  عفونت

 و وسايل از گيري نمونه عفونت، كنترل منظور به بيمارستان در
 گـرم  هـاي  باسـيل  ).4( اسـت  آنهـا  ميكروبي كشت و تجهيزات

 ها بيمارستان از اكتسابي هاي عفونت% 30 از بيش مسئول منفي
 هـاي  بـاكتري  تـرين  معمـولي  انتروباكترياسه خانواده كه هستند

 تجهيــزات و وســايل ).5( اســت دســته ايــن از شــده شــناخته
 ايفـا  را مهمـي  نقشـي  بيمارسـتاني  هـاي  عفونت در بيمارستاني

 و سـطوح  روي هـا  مـاه  براي توانند مي ها پاتوژن اغلب كنند، مي
 انتقـال  مـداوم  منشـأ  و بماننـد  زنـده  و بـوده  پايـدار  تجهيزات،

ــا ميكروارگانيســم ــتان در ه ــند  بيمارس ــت ).6(باش ــرخ عفون  ن
هـاي   بخـش  بـا  مقايسـه  در ويـژه  مراقبت بخش در بيمارستاني

ــر ــتان، ديگ ــالاتر بيمارس ــت  ب ــل   .)7(اس ــذف كام ــان ح امك
پذير نبوده و فقـط   هاي بيمارستاني در حال حاضر امكان عفونت

هـا را كنتـرل    توان با اقدامات مناسب بهداشتي اين عفونـت  مي
هـاي   هـاي ناشـي از باسـيل    با توجه به طيف وسيع عفونت. كرد

ــاكتري   ــن ب ــدگي اي ــي و پراكن ــرم منف ــيط گ ــا در مح ــاي  ه ه
 گـرم  هـاي  فراواني باسيل ينبيمارستاني، هدف اين مطالعه تعي

 اســتان غــرب هــاي بيمارســتان تجهيــزات و محــيط در منفــي
  .است 1394 سال در گلستان

  
  روش كار

 1210، 1394در سـال   تحليلـي  –طي اين مطالعه توصيفي
 محـيط  با كه استريل سوآب سرشماري توسط صورت به نمونه
 تجهيـزات  و سـطوح وسـايل   بـود از  شـده  مرطـوب  TSB مايع

 اتـاق (مختلـف   بخش 7 در استفاده پزشكي مورد غير پزشكي و
ــل، ــي، ،ICU، CCU عم ــال، جراح ــس اطف ــي و اورژان  7 )داخل

آوري  بيمارستان آموزشي و درماني غرب استان گلستان، جمـع 
 منفـي،  گـرم  هـاي  باسيل آلودگي ميزان ارزيابي ملاك و گرديد

 هاي نمونه .بود تجهيزات و وسايل ضدعفوني از بعد ساعت 2-1
منتقـل   آزمايشـگاه  بـه  اسـتريل  تحت شـرايط  شده آوري معج

 آگـار  بلـو  متـيلن  ائـوزين  محـيط  دو و پس از تلقـيح در  شدند
)EMB (37 دمـاي  در در ساعت 48 تا 24 مدت به آگار بلاد و 

 رشـد  عـدم  يـا  رشـد  نظـر  از و شـدند  انكوبه گراد سانتي درجه
 كننـده  ايجـاد  عوامـل  هويت .گرفتند قرار بررسي مورد باكتري
 بيوشـيميايي  هـاي  تسـت  و گـرم  آميزي رنگ طريق از آلودگي

 بـا  آمـده  بدسـت  نتـايج  در پايـان ). 6(گرديد  تعيين استاندارد
هاي آمـاري توصـيفي و    و آزمون SPSS 22افزار  نرم از استفاده

  .گرفت قرار تحليل و تجزيه كاي اسكوئر مورد
  

  يافته ها
 352 داد، نشـان  نمونـه  1210 از شـده  آوري جمـع  اطلاعات

بودنـد   منفـي  گـرم  هاي باسيل با آلودگي داراي%) 1/29( نمونه
جـدول  (بود %) 7/10( انتروباكتر به مربوط آلودگي كه بيشترين

 در آلـودگي  بـالاترين  بيمارسـتان  هاي بخش بين در .)1شماره 
ICU )32/19(%  نـوزادان   و و كمترين در بخش اطفـال)94/9 (

اختلاف معناداري بين بخش  ).2،3جداول شماره (مشاهده شد 
 آلـودگي  بيشـترين . )P>0.05(و ميزان آلـودگي مشـاهده نشـد    

%) 51/10( آن تيغه و لارنگوسكوپ به مربوط پزشكي تجهيزات
 در و%) 25/6( آن مانيتورينـگ  رابـط  و سنسور ECG دستگاه و

 ملحفـه  و%) 10/7( تلفن گوشي به مربوط پزشكي غير تجهيزات
جدول (بود، از ميز غذا نيز آلودگي گزارش نشد %) 53/6( بيمار

 آلـودگي  ميـزان  و تجهيـزات  بين داري معنا اختلاف ).4شماره 
بيمارسـتان تحـت بررسـي غـرب      7از . )P<0.05(. وجود داشت

. متغيـر بـود   %22/10تـا   %47/16استان نيز درصد آلـودگي از  
بـين نـوع بخـش، تجهيـزات و ميـزان      . آناليز آماري نشـان داد 

  .)P<0.05(گي ارتباط معناداري وجود دارد آلود
  

  هاي گرم منفي  فراواني باسيل: 1- جدول 
  بيمارستان غرب استان گلستان 7در 

  )درصد(تعداد   آلودگي نوع
 )7/10( 130  انتروباكتر

 )7/4( 57 سراشيا

 )4/4( 53 سيتروباكتر

 )4( 48 كلبسيلا

  )8/2( 34  سودوموناس
 )1/1( 13  پروتئوس

 )9/0( 11  كلي اشرشيا

  )25/0( 3  شيگلا
 )25/0( 3  پروويدنسيا

 )1/29( 352 آلودگي كل
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  توزيع فراواني آلودگي بر اساس بخش: 2- جدول 

  بخش
  آلودگي

  دارد  ندارد  )درصد(تعداد 
  )درصد(تعداد   )درصد(تعداد 

  )87/15( 192   )76/16( 59   )50/15( 133  جراحي
 )28/17( 209  )63/15( 55  )95/17( 154   اتاق عمل

ICU 130 )15/15(  68 )32/19(  198 )36/16( 

CCU 122 )22/14(  54 )34/15( 176 )55/14( 

 )22/13( 160  )78/12( 45  )41/13( 115  اورژانس

 )50/9( 115  )94/9( 35  )32/9( 80  اطفال و نوزادان

  )22/13( 160   )23/10( 36  )45/14( 124  داخلي
 )100( 1210  )100( 352 )100( 858  كل

  
  هاي مختلف بيمارستاني هاي گرم منفي در بخش فراواني باسيل: 3- جدول

  بخش

  ميزان و نوع آلودگي

  )درصد(تعداد 

كتر
روبا

انت
  

شيا
سرا

كتر  
روبا

سيت
يلا 

بس
كل

س  
مونا

ودو
س

س 
تئو

پرو
لي  

ا ك
شي

شر
ا

 

گلا
شي

سيا  
يدن

روو
پ

 

  )76/16( 59  0 0  1 0 2  10  12  10 24  جراحي
 )63/15( 55 0 0 0  6 11 9  2  11  16  اتاق عمل

ICU  31 13 9  9 4 0 1 1  0  68 )32/19( 

CCU  20 2  9 15  1 1 4 1  1  54 )34/15( 

 )78/12( 45  0 0 0  2 5 4  8  11  15  اورژانس

 )94/9( 35 2 1  2  3  7 1 4  6 9  اطفال و نوزادان

  )23/10( 36  0  0 3 1 4  5  4  4  15  داخلي
 )100( 352  3  3  11  13  34  48  53  57  130  جمع

  
  هاي گرم منفي بر حسب تجهيزات بيمارستاني فراواني باسيل :4- جدول

  وسايل/ تجهيزات

  ميزان و نوع آلودگي

كتر
روبا

انت
  

شيا
سرا

كتر  
روبا

سيت
  

يلا
بس

كل
س  

مونا
ودو

س
س 

تئو
پرو

لي  
ا ك

شي
شر

ا
 

گلا
شي

سيا  
يدن

روو
پ

  

  كل

رنگوسكوپ و تيغه لا
 37  0 1  0  0  0  12  5  5  14  آن

سنسور  ECGدستگاه 
  22  0  0 2  0  3  2 3 5 7  و رابط مانيتورينگ آن

 20 0  0  0  0  4  0  4  7  5  ساكشن

 25  0  0  4 3  2 2 1  3 10  گوشي تلفن

 16  0  0  0  0 2  1 3  5  5  ترالي دارو

  18  0 0 1 0 4  7 1  0  5  تخت بيمار
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  وسايل/ تجهيزات

  ميزان و نوع آلودگي

كتر
روبا

انت
  

شيا
سرا

كتر  
روبا

سيت
  

يلا
بس

كل
س  

مونا
ودو

س
س 

تئو
پرو

لي  
ا ك

شي
شر

ا
 

گلا
شي

سيا  
يدن

روو
پ

  

  كل

  23  1 0  2 0  1 6  5 0 8  ملحفه بيمار
  21 0 1 0 0 0  0 5  9 6  ترالي پانسمان

  13 0 0 0  3 0  4  0 2 4  اكسيژن  ماسك
  13 0 0 0 0  3 0  1  0  9  گان

  14 0 0 0 0  2  0 3 2 7  ست سرم
  14 0 0 0 0 2  0 5  5 2  بيمار  لباس

  12 0 0 0 0  0  2  4 0 6  آمبوبگ
  4  0  0  0  0  0  0  0  3  1  دستگاه بيهوشي

  10 0 0 1 0 0 0 0  3  6  لوله تراشه
  10  0  0 1  0  0  6  0  1  2  ونتيلاتور

  4 0 0 0 1 0 0  1 0  2  برونكوسكوپ
  5  0 0 0  0 0  2  2 1 0  ابزار جراحي
  8 0 0 0 1  2 1 0  1 3  آنژيوكت
  3 0 0 0 0 0 0  2  0  1  اندوسكوپ

  4 0 0 0  2 0 0 0  1  1  انكوباتور نوزاد
  10 0 0 0 0 0  1 1 0 8  الكتروشوك
  4 0 0 0  2 0 0 0  0  2  چراغ سياليك
  1 0 0 0 0 0 0  1 0  0  نگاتوسكوپ

CRP 2 0 0 0  0 0 0 0  0  2  ترالي  
  7 0 0 0  0  3 0 0  2  2  برانكارد

 1 0 0 0 0 0  1 0 0 0  كولونوسكوپ

  3 0 0 0 0  2 0  0  0 1  نبولايزر
  1 0 0 0  0  1 0 0 0 0  سيتوسكوپ

  5 0 0 0 1  0 1 1 0  2  كوتر
  1 0 0 0 0  1 0 0 0  0  اتوسكوپ
  1  1 0 0 0 0 0 0 0  0  ترمومتر

 5 0 0 0 0  1 0 1 0  3  فلومتر اكسيژن رساني

  3 0 0 0 0 0 0 0 0  3  دستگيره درب يخچال
  2 0 0 0 0 0 0 1 0  1  لوله خرطومي

  4 0 0 0 0 1 0 1 1  1  مانومتر
  1  0 0 0 0 0 0 0  1  0  ترازو نوزاد
  1  1 0 0 0 0 0 0 0 0  كمد بيمار
  2 0 0 0 0 0  0  2  0  0  پايه سرم
  2  0  1 0 0 0  0  0 0 1  دستگاه اكو
  0 0 0 0 0 0 0 0 0  0  ميز غذا
  352  3  3  11  13  34  48  53  57  130  تعداد
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  گيري بحث و نتيجه
آنـان   از بسـياري  كه است بيماراني اجتماع محل بيمارستان،

از  برخي. هستند مهلك باكتريايي يا ويروسي هاي پاتوژن حامل
. باشـند  هـا  پاتوژن از مختلفي انواع ناقل است ممكن نيز پرسنل

 درمان در استفاده مورد پزشكي تجهيزات و سطوح آن علاوه بر
 از عفونـت  انتقـال  و ورود بـراي  را راهـي  هم بيماران و جراحي
 رشـد  منبـع  عنـوان  بـه  و ديگـر فـراهم كـرده    بيمار بيماري به

  ). 8(كنند  عمل مي ها ميكروارگانيسم
غرب اسـتان   بررسي تحت بيمارستان 7 از حاضر مطالعه طي

 نتايج .بود متغير% 22/10 تا% 47/16 از آلودگي درصد، گلستان
 منفـي  گرم هاي باسيل آلودگي ميزان كه داد نشان مطالعه اين
 اسـت؛  توجـه  قابـل  گلسـتان  اسـتان  غـرب  هـاي  بيمارستان در

 هـا  بيمارسـتان  كـردن  ضدعفوني و پاكسازي براي بنابراين بايد
 بيشـتر  كارايي بر علاوه تا گردد اتخاذ مشخصي و ويژه سياست

 شـده  انجام مطالعات .شود جلوگيري نيز اضافي هزينه صرف از
 زابل، در امانلو توسط منفي گرم هاي باسيل آلودگي تعيين براي

 درصـد  ترتيـب  بـه  كاشـان  در منيـري  و كرمانشاه در توحيدنيا
 اما؛ )9،1،10( نمودندگزارش % 7/65و % 6/31 ،%30 را آلودگي

 افشـار  و%) 8/8( آمريكـا  در بـل  ،%)5( كرمانشـاه  در جلالوندي
ــاوري ــه در ي ــزان%) 15/15( ارومي ــايين مي ــري از پ ــيوع ت  ش
 بيمارسـتاني  سـطوح  و تجهيـزات  در را منفـي  گـرم  هاي باسيل

 ICU مطالعــه بخــش ايــن طــي ).11،12،13(  نمودنــد گــزارش
 كمتـرين ) 94/9( نوزادان و اطفال و بخش بيشترين%) 32/19(

  . بودند دارا را منفي گرم هاي باسيل به آلودگي ميزان
 از شـهركرد  در 1388 سال در همكاران و اصلاني مطالعه در
 بخـش  در آلـودگي  ميزان بالاترين شده، آوري جمع نمونه 137

 همكـاران  و قناعت همچنين). 8( شد گزارش%) 7/27( نوزادان
 بخـش  در را بـالاتري  شـيوع  سـاله  ده دوره طي مشهد  شهر در

ــي ــزارش%) 5/44( داخل ــد گ ــايرت در   ).14( كردن ــل مغ دلي
 نحوه و بخش وضعيت جمله از متعددي هاي مطالعات را فاكتور

   .دانست قسمت آن افراد عملكرد
تجهيــزات و ســطوح مــورد بررســي  از حاضــر طــي مطالعــه

 و لارنگوسكوپ به پزشكي مربوط به بيشترين آلودگي تجهيزات
 مانيتورينگ رابط و سنسور ECG دستگاه و%) 51/10( آن تيغه
 تلفـن  گوشي به مربوط پزشكي غير تجهيزات در و%) 25/6( آن

در مطالعـه جلالونـدي،    .بـود %) 53/6( بيمار ملحفه و%) 10/7(
ــن   ــتگاه ساكش ــي %) 8/28(دس ــه %) 3/23(و ترال و در مطالع

دسـتگيره  و  %)5/17(، مـانومتر  %)2/18(اصلاني گوشي تلفـن  
 ).15،11(، داراي بيشـترين آلـودگي بودنـد    %)8(درب يخچال 

 متفـاوت  مطالعات در منفي گرم هاي باسيل انواع آلودگي ميزان
  . است

 گـرم  هـاي  باسـيل  بين در آلودگي نبيشتري مطالعه طي اين
مشـاهده  ) 4/7( سراشـيا  و %)7/10( انتروباكتر به مربوط منفي
 تـرين  شـايع  انتروباكتر كه منيري و جلالوندي مطالعه با كه شد

 اصغر بررسي طي ).9،11( دارد همخواني بود، منفي گرم باسيل
 بيمـار  965 از عربسـتان  در 2005-2004 سـال  طـي  فهيده و

 گـرم  هاي باسيل ترين شايع كشور اين بيمارستان دو در بستري
 آئروجينــوزا ســودوموناس و) 32%/6( كلــي اشرشــيا منفــي

 آزمـايش  بـا  عـراق  در همكـاران  و انسـايف ). 16( بود) 2/31%(
 تـرين  شايعرا %) 4/30( را آئروژينوزا سودوموناس نمونه، 1216
 همكـارانش،  و امـانلو ). 17( كردنـد  گـزارش  منفـي  گرم باسيل

 ،%4/19 كلــي اشرشــيا ،%7/27 ســودوموناس ،%2/47 كلبســيلا
 در منفـي  گرم هاي باسيل ترين شايع عنوان به را% 5/5 سراشيا
  ). 1(كردند  گزارش عمل هاي اتاق تجهيزات و وسايل سطوح
 عمل اتاق هاي بخش در همكارانش و ياوري افشار مطالعه در
 بـه  مربـوط  شـيوع  بيشـترين  اروميـه،  درمـاني  آموزشـي  مراكز

). 13( بـود  ،%8 كلـي  اشرشيا ،%20 كلبسيلا ،%60 سودوموناس
 مهمتـرين  عنـوان  بـه را % 8/60 كلبسـيلا  نيـا،  توحيد همچنين

 راديولـوژي  هاي بخش تجهيزات كننده آلوده منفي گرم باسيل
 6( كلـي  اشرشيا نيز كيليك هاليل مطالعه در). 10( كرد تعيين

در بررسـي محمـدي و    ).18( بود فراواني بيشترين داراي%) 2/
بيمـار   904ايزولـه باسـيل گـرم منفـي از      187فيض آبادي از 

ــش  ــتري ازبخ ــايع  ICU 3 بس ــامي ش ــتان نظ ــرين بيمارس  ت
و كلبسـيلا  %) 32(منفي شـامل اشرشـيا كلـي     گرم هاي باسيل

با توجـه بـه مطالعـات انجـام شـده      ). 19(بود %) 31(پنومونيه 
 ميـزان  بـه  هـا  يمارسـتان ب گـرم  هاي باسيل با ميكروبي آلودگي
   .دارد وجود اي كننده نگران

 هــا، دســت دقيــق شســتن بيمارســتان، در صــحيح مــديريت
 اي دوره هـاي  كشت انجام تجهيزات، كردن استريل و ضدعفوني
 جهـت  بيـوگرام  آنتي هاي تست و پرخطر هاي بخش و تجهيزات

 و مـرگ  ، عفونـت  ميـزان  تواند مي بيوتيك آنتي مؤثرترين تعيين
  .دهد كاهش را آن از حاصل هاي هزينه و مير

  
  تشكر و قدرداني

نويسندگان مقاله از معاونت محتـرم تحقيقـات و فنـاوري    
دانشگاه علوم پزشكي گلستان جهت تصويب و تأمين منـابع  
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Abstract 
  

Background: Nosocomial infections due to mortality and economic costs are one of the main 
challenges in current century. Gram-negative bacilli infections acquired in hospitals and hospital 
environment is one of the most important places of residence and publication of these types of bacteria. 
This study aimed to investigate the prevalence of gram-negative bacilli from the equipment of hospital 
in Western region of Golestan province in 2015. 

 
Materials and Methods: During this descriptive study, 1210 devices were examined with sterile 

swab of environment and equipments which used in various wards of seven teaching hospitals of 
Golestan province using census sampling. After identification of the isolated colonies based on 
biochemical standard tests, results analyzed using SPSS version 22. 

 
Results: Based of isolated samples, 352 positive microbial cultures (29.1%) contaminated with 

gram-negative bacilli which the highest bacterial contamination was related to Enterobacter (10.7%). 
among different hospital wards the highest bacterial contamination observed in ICUs (19.32%) and 
among assessed equipment, the highest contamination was related to laryngoscope blades (10.51%), 
phone (7.1%) , ECG sensor device and  monitoring interface (6.25%). 

 
Conclusion: The study findings confirmed that microbial contamination with gram-negative bacilli 

of hospitals equipment is highly considerable in West of Golestan province. Periodic assessments can 
be effective in nosocomial infections prevention. 

 
Keywords: Gram Negative Bacilli, Nosocomial infection, Hospital and environment equipments, 
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