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 نوزايآئروژ وناسمسودپ هاي  هيدر سو bla-IMP-2 و  bla-IMP-1يژن ها يبررس
  در اصفهان يماران سوختگيجدا شده از ب متالوبتالاكتاماز كنندهد يتول

  
  

   5/10/94:  پذيرش تاريخ؛      12/5/94: مقاله دريافت تاريخ

  

مـاران  يژه عامل عفونـت در ب يبه و جاد كننده عفونتيپاتوژن فرصت طلب ا يباكتر نوزايآئروژ ودموناسپس :نه و هدفيزم
هـاي   زولـه ياز ا يناشهاي  در درمان عفونت ييزان بالايخانواده كارباپنم به مهاي  بيوتيك آنتي. باشد ي ميدچار زخم سوختگ

ج ياز نتا يكيد كنننده كارباپنماز يتولهاي  هزوليا يجداساز. روند مي مقاومت چند گانه به كار يدارا نوزايآئروژ ودموناسپس
 هـاي   هيدر سـو  bla-IMP-2 و  bla-IMP-1يژن هـا  ين مطالعه بررسيهدف از ا. باشد ها مي ه كارباپنميرو يز و مصرف بيتجو

  .باشد مي در اصفهان يماران سوختگيجدا شده از ب د كننده متالوبتالاكتامازيتول نوزايآئروژ سودموناسپ
  يدر بخـش سـوختگ   يبسـتر  يمبتلا به زخم سوختگ مارانياز ب نوزايآئروژ ودموناسپسزوله يا 150 تعداد :ها روش و مواد

 ـبـا اسـتفاده از تكن   يبـاكتر  .و در مطالعـه حاضـر وارد شـد    ديگرد يجداساز كاظم اصفهان يامام موسمارستان يب هـاي   كي
اسـتاندارد  انسـتيتو  دسـتورالعمل  بر اساس  بيوتيكي نتيآمقاومت  ين الگوييتع .شد ييشناسا يكروب شناسيو م ييايميوشيب

 ـتولهـاي   هين سـو يـي تست جهـت تع  ينرژيسك سيآزمون دبل د. رفتيانجام پذ CLSI)( ينيبال يها شگاهيآزما كنننـده   دي
ور حض ـ يجهت بررس PCRاز روش . ديپنم استفاده گرديميمقاوم به ا نوزايآئروژ ودموناسپسهاي  زولهيدر ا متالوبتالاكتاماز

استفاده شد و محصـولات   متالوبتالاكتاماز د كنندهيتول نوزايآئروژ ودموناسپسهاي  هيدر سو bla-IMP-2 و  bla-IMP-1هاي  ژن
PCR ديگرد ين توالييتع.  

 ـ  يداراهاي  هيآنها به عنوان سو يتمام نوزايآئروژ ودموناسپس زولهيا 150 از :افته هاي .  شـدند  ييه شناسـا مقاومت چنـد گان
 ـمشـاهده گرد  و آميكاسـين  مـروپنم  ،پنميمين، ايسيتوبرامان، يپروفلوكساسيسهاي  بيوتيك آنتين مقاومت در برابر يشتريب .  دي

از . شدند يياشناس متالوبتالاكتاماز كننندهد يتولهاي  هيبه عنوان سو پنميميمقاوم به ا نوزايآئروژ ودموناسپس هيسو 144 يتمام
  bla-IMP-2 و  bla-IMP-1هاي ب حامل ژنيه به ترتيسو 8%) 3/5(و  29%) 3/19( ، تالاكتامازمتالوبد كنننده يتولهاي  هيان سويم

 .ص داده شدنديتشخ

 ـهمراه با تول پنميميامقاومت سطح بالا به . قين تحقيج ايبراساس نتا :يريگ جهيبحث ونت  ـدر م متالوبتالاكتامـاز  يد بـالا ي ان ي
  . در منطقه ما وجود دارد يماران دچار عفونت زخم سوختگيبجدا شده از  نوزايآئروژ ودموناسپس هاي هيسو
  

    bla-IMP-1  ،bla-IMP-2،متالوبتالاكتاماز،  يعفونت سوختگ، نوزايآئروژ ودموناسپس: يديكلكلمات 
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 مقدمه

 ييايباكترهاي  عفونت بيوتيكي آنتيشرفت در درمان يرغم پ يعل
 محسـوب  يمـاران سـوختگ  يبت درمـان  يريك مشكل عمده در مدي

 ـموارد مـرگ و م  حدود سه چهارمكه  يشود به طور مي از  ير ناش ـي
 يكي نوزايآئروژ پسودموناس 11.باشد ها مي از عفونت يناش يسوختگ

ــل معمــول ا ــت بياز عوام ــده عفون ــتانيجادكنن ــه و يمارس ــب ژه در ي
 بيـوتيكي  آنتـي رغـم درمـان    يو عل ـ باشـد  ي مـي سوختگهاي  بخش

 مارانين بيشرونده در ايپ هاي  ر در عفونتيمرگ و مگسترده، موارد 
هــاي  هيش رو بــه رشــد از ســويك افــزايــ 18.باشــد مــي بــالا اريبســ

مقاومـت   يدارا( بيوتيـك  آنتيمقاوم به چند  نوزايآئروژ پسودموناس
 ـدر سراسر جهان گزارش گرد )چند گانه بيوتيكي آنتي  6و2.ه اسـت دي
 پسـودموناس هـاي   هيجـاد مقاومـت در سـو   يمختلف اهاي  سميمكان
جاد مقاومت يمقاومت، اهاي  سمياز مكان يكي. وجود دارد نوزايآئروژ

ــاپنم ــه كارب ــوزايآئروژ پســودموناس درهــا  ب ــز جــادي، ا ن هــاي  ميآن
 ـباشـد كـه موجـب ه    مي متالوبتالاكتاماز هـا   كاربـاپنم  يز تمـام يدرولي

 ينتخابا يپنم دارو يميژه ايبه وها  كه كارباپنم يياز آنجا 17.گردد مي
مقـاوم   نوزايآئروژ پسودموناسهاي  هياز سو يناشهاي  درمان عفونت
در درمـان   تيباشد، عدم موفق مي فيع الطيوسهاي  نيبه سفالوسپور

از مشـكلات   يك ـيپنم يميمقاوم به اهاي  هياز سو يناش هاي  عفونت
 Bكـلاس   جـزء متالوبتالاكتامازهـا   13و9.باشـد  مي تيپر اهم يبهداشت
 ـه ييباشـند و توانـا   مي )class B Ambler( مبلرا يبندگروه  ز يدرولي
 ـبـه غ  بتالاكتـام هـاي   بيوتيـك  آنتي يتمام  12.ر از آزترونـام را دارنـد  ي

ت يل داشتن خاص ـيبه دل IMP و  VIMهاي  پيت يمتالوبتالاكتامازها
 ـبه و يمارستانيبهاي  جاد كنننده عفونتيا هاي ن گونهيب انتقال ما  ژهي

 ـاز اهم انوزيآئروژ پسودموناس  12.برخوردارنـد  يار بـالاتر يت بس ـي

هاي  هيدر سو 1991ن بار در ژاپن در سال يم اوليآنز IMP-1 انتيوار
گر يدهاي  پياما پس از آن ت، ديگزارش گرد نوزايآئروژ پسودموناس

ا گزارش يدر نقاط مختلف دن يگرم منفهاي  ليدر باس متالوبتالاكتاماز
 ـتول نـوزا يآئروژ سپسـودمونا هـاي   هيوع سـو يش ـ 20.ديگرد د كننـده  ي

جهان رو در مناطق مختلف IMP و  VIMهاي  پيمتالوبتالاكتاماز از ت
د يتولهاي  هيسو يپيو ژنوت يپيمطالعات فنوت 14و10،3،5.ش استيبه افزا

هـاي   سـم يدرك بهتر مكانتواند در  مي متالوبتالاكتامازهاي  ميكننده آنز

. كننـده باشـد  كمـك  ار يمقاوم فوق بسهاي  هيسو ل در گسترشيدخ
 bla-IMP-2 و  bla-IMP-1يژن هـا  ين مطالعه بررسيهدف از ان يبنابر ا
 ـتول نوزايآئروژ سودموناسپ هاي  هيدر سو  د كننـده متالوبتالاكتامـاز  ي

   .باشد مي در اصفهان يماران سوختگيجدا شده از ب
  

  ها  مواد و روش
  ها نمونه يآور جمع

 150تعداد . باشد ي ميفيتوص -يك مطالعه مقطعيمطالعه حاضر 
 يماران مبـتلا بـه زخـم سـوختگ    ياز ب نوزايآئروژ ودموناسپسزوله يا

كاظم اصـفهان در   يمارستان امام موسيب  يدر بخش سوختگ يبستر
بيماران شامل هردو جـنس مـذكر و   . ديگرد يكسال جمع آوري يط

مونث بودند و از هر بيمار پس از شستشوي سـطح زخـم بـا نرمـال     
مونه گيري توسط سـواپ اسـتريل از ترشـحات زخـم     سالين، يك ن

سوختگي، عمق و لبه ضايعات بعمل آمده و نمونـه هـاي بـاليني در    
. شــرايط اســتريل بــه آزمايشــگاه ميكــروب شناســي منتقــل شــدند 

هـاي   بـا اسـتفاده از روش   نوزايآئروژ ودموناسپس يباكتر هاي سويه
و  ييبـر شناسـا  بر اساس منابع معت ييايميوشيبهاي  استاندارد و تست

ــتا ــديد گرديي ــتا  ييايميوشــيبهــاي  تســت 15.دن ــده جــنسيي  د كنن
(  IMViC ،OF يسرهاي  داز، تستيشامل كاتالاز، اكس پسودموناس

رشـد در حضـور    ،C42°در رشد  ،H2Sد يتول ،)ريتخم/ ونيداسياكس
    15.ز بودندين و هموليريانگور ش يد بويد رنگدانه، توليد، توليمايستر

  

  بيوتيكي آنتيت يمقاومت و حساس يوالگن ييتع
 ـفيسـك د يبـه روش د  يبيـوتيك  آنتـي  مقاومت يالگو  بـر   وژني

 CLSI)( ينيبـال  يها شگاهياستاندارد آزماانستيتو اساس دستورالعمل 
 يپل ـ ن،يستيكل :شامل يمورد بررسهاي  بيوتيك آنتي 4.رفتيانجام پذ

 ،ميديتازم، ســفيتازوباكتــام، آزترونــام، ســفپ/نيليپراســيپ ،Bنيكســيم
 .نـد ن بوديپروفلوكساسيس و توبرامايسين ،پنميميا ،ن، مروپنميكاسيآم
ــاي  ســكيد ــيه ــك آنت ــر  بيوتي ــداول اســاس ب    انتخــاب CLSI ج

ــركت و  ــته MASTاز شــــ ــديه گرديــــ ــوش از. دنــــ   ســــ
Pseudomonas aeruginosa ATCC27853   يف ـيك كنتـرل به عنـوان 

 از يمقـدار  لياستر سوآپ كمك بهجهت انجام آزمون  .شداستفاده 
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 لياسـتر  يولـوژ يزيف سرم يحاو لوله درون را يباكتر خالص كشت
 كـدورت  باسه يو مقا كنواختي ونيسوسپانس هيداده پس از ته انتقال

 ـيم ونيسوسپانس ـ بـه  لياستر سوآپ فارلند مك مين استاندارد  يكروب
 )Merck(نتون آگار يط كشت مولر هيمح يو بر رو آغشته استاندارد

 يروهـا   سـك يد لياستر پنس كمك بهسپس .شد داده يكشت چمن
-18 مـدت  بـه  و  داده شـد  قـرار  شـده  حيتلق ـ نتـون يه مولر طيمح
 بر و كش خط با رشد عدم هاله قطر سپس .ديگرد انكوبه ساعت16

 CLSI باجـداول  سـه يمقا از پس وگرفته شد  اندازه متر يليم حسب
  4.ديش گردگزار مقاوم و انهيم حساس، صورت به جينتا
  

بـه روش   متالوبتالاكتاماز مولد هاي هزوليا فنوتيپي ساييشنا
  تست ينرژيس سكيد دبل

پـنم جهـت   يميمقـاوم بـه ا   نـوزا يآئروژ ودموناسپس ـهـاي   هيسو
 ـتولهـاي   هيسو ييشناسا  ( مـورد آزمـون   متالوبتالاكتامـاز د كنننـده  ي

(EDTA-IMP DDST ـدر ا. قـرار گرفتنـد   ينرژيس ـ سـك يدبل د  ن ي
پـنم  و  يميا يسـك حـاو  يو د ييبـه تنهـا   پنميمياهاي  سكيروش  د
EDTA   )ـدر مركـز پل ) ديك اسين تترا استيآم يلن ديات   يت حـاو ي

متر يليم 25در فاصله  يساعته باكتر 24ون ياز سوسپانس يكشت چمن
ساعت انكوبه  24-16گراد به مدت  يدرجه سانت 37قرارگرفته و در 

له ممانعـت از  ها قطر متريليم ≤7افزايش  ج به صورت يو نتاد يگرد
نسبت به ديسك م يممانعت كننده آنز يسك حاويرشد در اطراف د
   .ديقرائت گرد متالوبتالاكتامازد ينشان دهنده تولايميپنم به تنهايي 

  
د يتول نوزايآئروژ ودموناسپسهاي  هيدر سو DNAاستخراج 

  متالوبتالاكتاماز كننده
 ـولت نـوزا يآئروژ پسـودموناس هـاي   هيسو در DNA استخراج   دي
 ـدر ا. به روش جوشاندن انجـام شـد   متالوبتالاكتاماز كننده ن روش ي
نـت  يط نوتريدر مح ـ يسـاعته بـاكتر   24ون ياز سوسپانس ـ cc 1ابتدا 

قـه  يدق 5بـه مـدت   10000خته و بـا دور  يوب ريكروتيبراث را در م
تر آب دو يكروليم 300نموده و يرا خال ييع رويفوژ كرده و مايسانتر

 يقه در دمايدق 10 ،حل كرده“ خته وكاملايآن ر ير شده رويبار تقط
فوژ يقه سانتريدق 5به مدت  14000جوش جوشانده و سپس در دور 

در  برداشـته و  ياست كـه بـه آرام ـ   DNA  يحاو ييع روينموده ما
ــكروتيم ــع آوري ــگرد يوب جم ــتفاده از . دي ــا اس ــپكتروفتومتر ب اس

ي ليتـر و  ميكروگرم بر ميل ـ 55/1استخراجي  DNAغلظت  نانودراپ
 طول مـوج  بهنانومتر   260در طول موج ) OD(نوري  جذبنسبت 

اسـتخراجي    DNAبـود كـه نشـان داد كيفيـت     824/1 ،نانومتر 280
  .مطلوب بود

  
  PCR روش با bla-IMP-2 و bla-IMP-1هاي  ژن حضور يبررس

از روش  bla-IMP-2و   bla-IMP-1هـاي   حضـور ژن  يجهت بررس
PCR ــ  ــات قبل ــاس مطالع ــر اس ــتفاده از  يب ــا اس ــريپرا و ب ــاي  م ه

مـورد  هـاي   ر ژنيجهت تكث 16.دياستفاده گرد) 1جدول ( ياختصاص
تـر  يكروليم 5 :شـامل   μl 25 ييدر حجـم نهـا   PCRمطالعه مخلوط 

DNA  ، م يتــر آنــزيكــرو ليم 25/0اســتخراج شــده  Taq DNA 

Polymerase، 5/2 تر بافر يكرو ليمPCR  ،75/0 تر يكروليمMgCl2  ،
 ـناژن، ايس ـ( مـر يهـر پرا  تر ازيكروليمdNTP  ،1تر يكروليم 5/0  )راني
 (Eppendorfكلر مـدل  يدستگاه ترموسـا در  PCRواكنش .  ه شديته

master cycler®, MA(  ــام و ــهانج ــاي  چرخ ــاه ــنش  ييدم   واك
 35، قـه يدق 5 به مدتگراد يدرجه سانت 94 در هيواسرشت اول :شامل
  بــه گراد يانتدرجــه سـ ـ 94در   واسرشــت متشــكل از  كليســ
   يـك بـه مـدت   گراد يدرجـه سـانت   55 در اتصـال ، قـه يدق يك مدت

ل يطوو  هيثان 90 به مدتگراد يدرجه سانت 72 در ل شدنيطو ،قهيدق
 .بودنــدقــه يدق 7بــه مــدت گراد يســانت درجــه 72 در يينهــا شــدن

درصـد و   2ژل آگـارز   يپس از الكتروفورز بر رو PCRمحصولات 
 ـرنـگ آم   ـات بـا  يزي  ـماوم برويدي  ـدر ز  (mg/ml 0.5)دي  UVر نـور  ي

  .ديمشاهده گرد
  

   bla-IMP-2 و  bla-IMP-1هاي  ژن ي و ترادفتوال نييتع
بـا انـدازه بانـد متفـاوت جهـت       PCRيك نمونه از محصولات 

ارسال  Macrogen Research, Seoul, Koreaتعيين توالي به شركت 
 Chromas Pro version1.7.5 و نتــايج بــا اســتفاده از نــرم افــزار 

Technelysium  هاي مشابه ثبـت شـده در    تجزيه تحليل و با ترادف
GenBank مقايسه گرديد.  
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  PCRسايز محصولات  و آنها سكانس و مطالعه مورد ،پرايمرهاي بررسي مورد ژنهاي :1 جدول
 منبع قطعهطول مريپرايتوال 5′→3′ ژن نام

bla-IMP-1 Forward: ACC GCA GCA GAG TCT TTG CC
Reverse: ACA ACC AGT TTT GCC TTA CC 

587 8 

bla-IMP-2 Forward: GTT TTA TGT GTA TGC TTC C
Reverse: AGC CTG TTC CCA TGT AC 

678 8 

 
  

  
  

جـدا شـده از بيمـاران مبـتلا بـه زخـم سـوختگي بسـتري در          آئروژينـوزا  ودموناسپسهاي  مقاومت و حساسيت سويه :2جدول 
  كاظم اصفهان بيمارستان امام موسي

 بيوتيك آنتي
 )درصد(هاي باكتري تعداد سويه

  مقاوم  حد وسط حساس
)100(150  كليستين  0)0(0)0(  

)B 150)100 پلي ميكسين  0)0(0)0(  
)3/1(2 )28(42  تازوباكتام/پيپراسيلين  106)7/70(  
)12(18  آزترونام  3)2(  129)86(  
)3/7(11 سفپيم  - 139)7/92( 

  )3/95(143-)7/4(7  سفتازيديم
)4(6 آميكاسين  -144)96( 

 )96(144-)4(6 مروپنم

)4(6 ايمي پنم  -144)96( 

)3/3(5 توبرامايسين  -145)7/96( 

)3/3(5 سيپروفلوكساسين  -145)7/96( 

 
  

  ها  افتهي
 ـج مطالعه حاضر نشان داد از مينتا  ودموناسپس ـزولـه  يا 150ان ي
در  يبسـتر  يلا به زخـم سـوختگ  ماران مبتيجدا شده از ب نوزايآئروژ

%) 46( 69كـاظم اصـفهان،   يمارسـتان امـام موس ـ  يب يبخش سوختگ
ن يشــتريب .ديــگرد ياز مــردان جداســاز%) 54(81مــورد از زنــان و 

ــت  ــيمقاوم ــوتيكي آنت ــه روش د بي ــفيســك ديب ــه ي ــبت ب وژن نس
مشـاهده  %) 7/96( توبرامايسينو ن يپروفلوكساسيسهاي  بيوتيك آنتي
 ين و پلــيســتيكلشــامل هــا  بيوتيــك آنتــين يتــر د و حســاسيــگرد
ــا ).2جــدول ( بودنــد  Bنيكســيم مقاومــت  يالگــو يج بررســينت

مـورد  هـاي   هيسو ينشان داد تمام نوزايآئروژ ودموناسپسهاي  هيسو
ش از دو كــلاس يبــوده و بــه بـ ـ  MDRپ يــفنوت يمطالعــه دارا

 ـ. مقاومت نشـان دادنـد   بيوتيكي آنتي هـاي   هين سـو يشـتر ين بيهمچن
MDR ) 7/60 (%9مقاومـت بـه    يداراهـاي   هيدر مطالعه حاضر سو 
از ).  3جـدول  ( لعه بودنـد  امطمورد  بيوتيك آنتي 11از  بيوتيك آنتي

 100 پـنم، يميمقـاوم بـه ا   نـوزا يآئروژ ودموناسپس ـ هـاي   هيان سويم
د يتست تول ينرژيسك سيدبل د يپيفنوت يدييدرصد آنها با روش تا

%) PCR  )3/19 با روش . ص داده شدنديتشخ متالوبتالاكتامازكننده 
د كننــده يــتول نــوزايآئروژ ودموناسپســهــاي  هيســو 8%) 3/5(و  29

 نددبو bla-IMP-2و   bla-IMP-1يژن ها يب دارايبه ترت متالوبتالاكتاماز
مشـابه  هاي  سه با ترادفيو مقا يآنها پس از بررس يو توال )1شكل (

  .مشابه بودند GenBankثبت شده در 
  
  
  
  
  
  
  
  
  

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 5   جدا شده از بيماران سوختگي در اصفهان متالوبتالاكتاماز كنندهتوليد  آئروژينوزا سودموناسپهاي   در سويه bla-IMP-2 و  bla-IMP-1بررسي ژن هاي    

 1394زمستان  ،1 ، شماره5 دانشگاه علوم پزشكي البرز، دوره ژوهشيعلمي پ نشريه

  

جدا شده از بيماران مبـتلا بـه زخـم سـوختگي       آئروژينوزا ودموناسپس MDRهاي  بيوتيكي سويه الگوي مقاومت آنتي :3جدول 
  بستري در بيمارستان امام موسي كاظم اصفهان

  درصد  تعداد ايزوله  الگوي مقاومت MDRهاي  الگوي فنوتيپي سويه
AMK ,CIP, IMP, MEM, AZT,CAZ, CPM, 

PTZ,TOB  97/60  91 مقاومتي  
AMK ,CIP, IMP, MEM, AZT,CAZ, CPM, TOB
AMK ,CIP, IMP, MEM, CAZ, CPM, PTZ,TOB 

CIP, IMP, MEM, AZT,CAZ, CPM, PTZ,TOB 
  6/20  31 مقاومتي8

AMK ,CIP, IMP, MEM, CAZ, CPM, TOB
AMK ,CIP, IMP, AZT,CAZ, CPM, TOB 
AMK ,CIP, IMP, AZT, CPM, PTZ, TOB 

  7/8  13 اومتيمق7

AMK ,CIP, IMP, MEM, CAZ, TOB
AMK , IMP, MEM, CAZ, CPM, TOB 

AMK ,CIP, IMP, MEM, CAZ, CPM  
AMK ,CIP, MEM, CAZ, CPM, ,TOB 

IMP, MEM, AZT,CAZ, CPM, TOB 

  7/6  10 مقاومتي6

AMK ,CIP, CAZ, CPM, TOB 53/1  2 مقاومتي  
CIP, CAZ, CPM, TOB

AMK, CAZ, CPM,TOB 43/1  2 مقاومتي  
AMK, CAZ, CPM37/0  1 مقاومتي  

  100  150  جمع
AMK :آميكاسين،CIP :،سيپروفلوكساسينIMP : ،ايميپنمMEM :،مروپنمAZT : ،آزترونامCAZ : ،سفتازيديمCPM : ،سفپيم  

PTZ: پيپراسيلين،/ تازوباكتامTOB :توبرامايسين             
  

  گيري بحث و نتيجه
هاي  ها ناشي از توليد آنزيم ر مقاومت به كارباپنمهاي اخي در سال

 ودموناسپس ـهـاي   در سـويه  IMPبـه ويـژه از تيـپ     متالوبتالاكتاماز
در  20.در منـاطق مختلـف جهـان رو بـه گسـترش اسـت       آئروژينوزا

ــويه   ــت در س ــترين مقاوم ــر بيش ــه حاض ــاي  مطالع ــه  ودموناسپس
ــوزا ــبت آئروژين ــي  نس ــه آنت ــك ب ــي  بيوتي ــاي سيپروفلوكساس ن و ه
هاي ايميپنم  بيوتيك ايجاد شده همچنين مقاومت به آنتي توبرامايسين

  .و مروپنم بسيار بالا مشاهده گرديد
ــان در   ــده در زنج ــام ش ــه انج ــر روي  2012-2011در مطالع ب

هـاي بـاليني    جـدا شـده از نمونـه    آئروژينوزا ودموناسپسهاي  سويه
ــه سيپروفلوكساســين  ــ% 6/40ميــزان مقاومــت ب ــه و نيــز مقاوم ت ب

گزارش % 6/98و % 8/63هاي ايميپنم و مروپنم به ترتيب  بيوتيك آنتي
گرديد كه در مورد مقاومت به مروپنم با مطالعه حاضر هماهنگ بوده 
اما در مورد مقاومت به سيپروفلوكساسين و ايميپنم مقاومت در ميان 

  6.باشد هاي مطالعه حاضر بسيار بالاتر مي سويه
 پـنم از يمير مناطق مقاومت به ايان و سارير مطالعات در ايدر سا

تا  يماران سوختگيجدا شده در ب نوزايآئروژ ودموناسپس، در 1/98%
 ـبـا توجـه بـه اهم    8و1.باشـد  مي ريمتغ% 5/34 پـنم در درمـان   يميت اي

، وجـود  نـوزا يآئروژ ودموناسپس ـاز  يناش ـ يمارسـتان يبهاي  عفونت
 يه عفونـت سـوختگ  ماران مبتلا بيژه در بيبه و يين مقاومت بالايچن
 يخطر جـد ت بوده و يار با اهميبس نوزايآئروژ ودموناسپساز  يناش

 يحاصــل از بررســهــاي  افتــهي .باشــد مــي مــاران فــوقيدر درمــان ب
ه يســو ينشــان داد كــه تمــام   MDRپ يــبــا فنوتهــاي  هيســو

مقاومت چندگانـه   يمورد مطالعه دارا يانوزيآئروژ ودموناسپسيها
 بيوتيك آنتي 9مقاومت به  يداراهاي  هيون درصد را سيشتريبوده و ب

 ـكـه ا دادنـد   مي ليشده تشك يبررس بيوتيك آنتي 11از  جـه بـا   ين نتي
توانـد بـه    مي و 1دارد يراز هماهنگينژاد در ش يجه مطالعات انوارينت
در بخـش   بيوتيك آنتي ياز مصرف بالا يبالا ناش يل فشار انتخابيدل

 ـا انتخاب شدن و تكثيو  يسوختگ  ـر ي لـون مقـاوم در بخـش    ك كي
شـتر بـا   يبهـاي   يس ـاز بـه برر يباشد اگر چه جهت اثبات ن يسوختگ
س يلــد ژل الكتروفــورزيق ماننــد پــالس فيــدقنــگ يپيتاهــاي  روش

(PFGE) هـاي   هيسوبتالاكتاماز در متالود يمطالعه تولن يادر . باشد مي

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 همكارانو  محمد پوربابايي  6

 1394زمستان  ،1 ، شماره5 دانشگاه علوم پزشكي البرز، دوره علمي پژوهشي نشريه

 ـبرآورد گرد درصد 100پنم، يميمقاوم به ا نوزايآئروژ ودموناسپس د ي
ران و  ير مناطق اير مطالعات مانند مطالعه انجام شده در ساير ساكه د
گر در يافته ارزشمند دي 16و7.به دست آمده است يج مشابهيل نتايبرز

 ـبـه ترت  bla-IMP-2و    bla-IMP-1هاي  مطالعه حاضر حضور ژن ب بـا  ي
 نـوزا يآئروژ ودموناسپس ـهاي  هيان سويدر م %3/5و % 3/19  يفراوان
در مطالعه انجام شده در زنجان  .باشد مي  تالوبتالاكتامازمد كننده يتول
 يحـاو  پنميميامقاوم به  نوزايآئروژ ودموناسپسهاي  هيسواز % 4/24
ن در مطالعـات انجـام شـده در ژاپـن     يهمچن  6.بودند  bla-IMP-1 ژن
 ـبه ترت نوزايآئروژ ودموناسپسهاي  هيسو% 6/0و % 4/64 ب حامـل  ي
 يبودند كه از لحاظ بالاتر بودن فراوان bla-IMP-2و   bla-IMP-1هاي  ژن

 ـتول 19.دارد يبا مطالعه حاضر همـاهنگ  bla-IMP-1ژن  هـاي   ميد آنـز ي

ــاز ــا متالوبتالاكتام ــويدر س ــاي هير س ــ ه ــوزايآئروژ ودموناسپس  ن
م يآنــزهــاي  پيــر تيســااز  يتوانــد ناشــ مــي متالوبتالاكتامــاز مثبــت

بـا   قين تحقيج ايبر اساس نتات يدر نها. در آنها باشد متالوبتالاكتاماز
ن و يسـت يماننـد كل هـايي   بيوتيك آنتيتوجه به عدم وجود مقاومت به 

 ـ، استفاده از اBن يكسيم يپل  ـدر رژهـا   بيوتيـك  آنتـي ن ي  يم درمـان ي
 هيتوص ـ نـوزا يآئروژ ودموناسپس ـاز  يناش ـ يسـوختگ هـاي   عفونت

پـنم  يميمقاومت سطح بـالا بـه ا   د كهين مشاهده گرديگردد همچن مي
 ـدر م متالوبتالاكتامـاز هاي  ميآنز يد بالايهمراه با تول هـاي   هين سـو اي

مـاران دچـار عفونـت زخـم     يب جدا شـده از  نوزايآئروژ ودموناسپس
  . در منطقه ما وجود دارد يسوختگ
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