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 مقدمه
 يهووا   يب يباکتر نيبه عنوان فراوانتر يکلاياشرش يباکتر

توانود باعو     يکننده دستگاه گوارش انسان مو  زهيکلون يارياخت

 ،يعفونت داخل شكم ،يميباکتر ،يعفونت دستگاه ادرار جاديا

 يهووا ي[. بررسوو1] شووود تيليو اسووتموم يپنومووون ت،يوومننژ

 وانتو  ينشوان دادنود کوه مو     يبواکتر  نيو ا يرو بر يكيلوژنتيف

 ,chuAيهوا  را بور اسواح وروور ژن    يباکتر نيا يها زولهيا

yjaA  وTspE4.C2 نموود کوه    ميتقس ياصل لوگروهيبه چهار ف

هوا ا  نرور    لوگروهيف ني. ا[2] باشد يم Dو  A ،B1 ،B2شامل 
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ا   هوا  کيوتيب يمقاومت نسبت به آنت يالگو استفاده ا  قندها، و

[. بوه عوهوه بوه علوت وجوود      4،3] هسوتند  زيمتموا  گريد کي

و  A نيچنو  و هوم  Dو  B2 يها لوگروهيف نيب تر شيتشابهات ب

B1شوند يشناخته م يخواهر يها گروهها به عنوان  گروه ني، ا 

و همكوارانش بوا اسوتفاده ا      Clermont، 2013[. در سال 5]

واکونش   روشبوه   گريد يبه سه ژن قبل arpAاضافه کردن ژن 

 يهوا  لووگروه يف نيوي سه گانه بوه منروور ت    مرا يپل يا رهي نج

[. در 5کردنود ]  ياندا  را راه Clade Iو  C ،E ،Fشامل  تر شيب

مقاوموت   وعيتلف نشوان داده شوده اسوت کوه شو     مطال ات مخ

نسوبت بوه    B2 لووگروه يا  ف ريو غ ييها زولهيدر ا يكيوتيب يآنت

 يگزارشات مت دد واک نيچن است. هم تر شيها ب لوگروهيف ريسا

 يکلاياشرشو  يا خارج روده رولانيو يها زولهيا  آن است که ا

 کوه  يت لو  دارنود در ووال    Dو  B2 يهوا  لوگروهيبه ف تر شيب

باشند  يم B1و  A يها گروهلويکومنسال مت ل  به ف يها زولهيا

[. با توجه بوه گسوترش رو افوزون و وجوود تفواوت در      8،7]

هوا و فقودان    گروهلوو يف نيبو  رد يكيوتيو ب يمقاومت آنت يالگو

 نيو امر در شهر سمنان هدف ما ا  انجام ا نيگزارش در مورد ا

بوا اسوتفاده ا     يکلايمختلف اشرشو  يها لوگروهيف نييمطال ه ت 

و همكارانش در  Clermontشده توسط  شنهاديروش پ نيآخر

 وگراميو ب يآنتو  يهوا ا  نرور الگوو    زولهيمختلف ا يها گروه نيب

ها و  در مورد منشا عفونت يدرک بهتر  يطر نياباشد تا ا   يم

 .ديدست آ هها ب کنترل موثر آن نيچن هم

 

 هامواد و روش
 يريو گ نمونوه 

کوثر وابسته به دانشگاه علووم   مارستانيدر ب يبستر مارانيا  ب

آغا  و توا آبوان    1393ماه سال  بهشتيسمنان ا  ارد يپزشك

 زولوه يا 215کرد. در مجمووع ت وداد    دايماه همان سال ادامه پ

موورد   ييايميوشو يب يهوا  که بوا اسوتفاده ا  تسوت    يکلاياشرش

 مارسوتان يدر ب يبسوتر  مواران يبقرار گرفته بودند، ا   ييشناسا

 يمورد مبته به عفونت مجار 179ت داد  نيدست آمد که ا  ا هب

مورد مبته به عفونت  15و  يمورد مبته به پنومون 22 ،يادرار

نوع عفونت با توجوه بوه بوا اسوتفاده ا       صيتشخ  خم بودند.

و  مواران ينوده ب مطال وه و پرو  نيو ا يشده بورا  هينامه ته پرسش

 ويپزشوک م والو و بوه هموراه نتوا      صيو تشوخ  موار يب ميعه

دسوتگاه   يهوا  انوواع عفونوت   انيانجام شد. در م يشگاهيآ ما

بوده است که با  ياً پنومونپزشک غالب صيتشخ ،يتحتان يتنفس

جسوم  و اسوتفاده ا    يمودت  موان بسوتر    ماران،يتوجه سن ب

ا  چهار  تر شيب مارانيکنترل تنفس ب ايبه منرور بهبود  يخارج

 health care associated pneumonia  late مووارد  جز ،رو 

onset مون   مارانينفر ا  ب 142[. ت داد 9شوند ] يم يبند طبقه

بودنوود. ميووانگين سوون بيموواران  هووا مووذکر  نفوور ا  آن 74و 

ها ا  نرر  زولهيمجدد ا دييسال بود. به منرور تا 55.05±19.3

  دا ،ياکس ستمانند ت نيروت ييايميوشيب يها ها تست آن تيهو

سووکرو  و گلووکز،    ريورکت، تخم يبررس ترات،ياستفاده ا  س

 لياوره،تست مت زيدروليه دروژن،يه ديسولف دياندول، تول ديتول

مورد استفاده قورار گرفتنود و    Voges-Proskauer رد و تست

 [.10شدند ] دييتا ياکلياشرش يها زولهيا

 تيوساسوو تسووت

دسوت آموده بوا     هب ياکلياشرش يها زولهيا يبر رو يكيوتيب يآنت

 ,Merck)آگوار  نتونيهمولر در سکياستفاده ا  روش انتشار د

Germany)  پنم يميا يها کيوتيب يآنت يبرا (μg10) موروپنم ، 

(μg10 ،)ارتاپنم (μg10) ميدي، سفتا (μg30)مي، سفپ (μg30) ،

/تا وباکتام، نيليپراسوووووووووي، پ(μg30) ميسفوتاکسووووووووو

، (μg10) /سوووووووولباکتام، آ ترونوووووووامنيليس يآمپووووووو

(، μg 125/875) دياسوووو کي/کهوولاننيليسوووو يآموکسوووو

(، μg 75/1+75/23) /سولفومتوکسوووووا ولميمتوپر يتووووور

 نيكاسو ي، آم(μg10) نيپروفلوکسا ي، س(μg5) نيلووفلوکسا 

(μg10)نيسووووي، جنتام (μg10)نيسووووي، توبراما (μg10،) 

 (Rosco, Denmark) شوود. بووه صووورت مختصوور    مانجووا

مولر  طيمح يمک فارلند بر رو ميم ادل ن يباکتر ونيسوسپانس

 يهوا  سوک يکشت داده شده و د يآگار به صورت چمن نتونيه

آن قرار داده شده و در انكوباتور به مدت  يبر رو يكيوتيب يآنت

قطر هالوه   ونيشوند. پس ا  انكوباس يساعت انكوبه م 18-24

 شوده توسوط   شونهاد يپ ريو با مقاد دهش يريگ شد اندا هعدم ر

(CLSI) Clinical Laboratory Standard Institute سوه يمقا 
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 يفو يبوه منروور کنتورل ک    نيچنو  قرار گرفت. هم ريو مورد تفس

اسوتفاده   ATCC 25922 يکلاياشرش يباکتر هيا  سو ها سکيد

 [.11شد ]

 ابتودا اسوتخراج   در

DNA ديو بروما وميو آمون ليو مت يتر ليبا استفاده ا  روش ست 

(CTAB)  [. 12] موجوود انجوام شود    يهوا  بر اساح پروتكول

و بوا   (PCR) مورا  يپل يا رهيو سپس با استفاده ا  واکونش  نج 

و   Clermontموورد اسوتفاده  توسوط    يمرهوا ياسوتفاده ا  پرا 

 A ،B1 ،B2 ،C ،D ،E ،F ،Clade I يهوا  لوگروهيهمكارانش ف

 [.5قرار گرفتند ] ييناشناخته( مورد شناسا) Unknown و

 يبوا اسوتفاده ا  تسوت کوا     يآموار  زيآنوال 

-05/0pانجام شد.  شريف  يدر موارد لزوم تست دق اياسكوئر 

value<  در نرر  يآمار يها دار بودن تست يم ن اريبه عنوان م

 .گرفته شد

 

 نتايج
، TSI طيمحو  يبور رو  دي/اسو دياس يکه الگوو  ييها زولهيا

رد  ليمت ،يورکت، اوره منف ياندول مثبت، دارا ،يمنف تراتيس

نشان دادند، به عنووان   يمنف Voges-Proskauerمثبت و تست 

قوورار گرفتووه و وارد مطال ووه  دييوومووورد تا ياکلياشرشوو هيسووو

 تيتسوت وساسو   ويکوه نتوا   1. با توجه بوه جودول   دنديگرد

  پونم  يمو ي، ا%(4/94دهود، موروپنم )   يرا نشان مو  يكيوتيب يآنت

 زانيو م نيتور  شيبو  بيو ترت ه%( ب5/87) نيكاسيو آم %(1/92)

 نيتور  %( کم8/27) /سولفومتوکسا ولميمتوپر يو تر تيوساس

 زولهيا 152 نيچن (. هم1را نشان دادند )جدول تيوساس زانيم

بوه چنود    اوممق يها هيجزو سو زولهي%( ا4/70) 215ا  ت داد 

 کيوداقل به  م ناست که ني( قرار گرفتند که به اMDRدارو )

مقاوموت نشوان    هوا  کيو وتيب يدر سه کهح ا  آنت کيوتيب يآنت

 يكيلووژنت ينشوان داد کوه ا  نرور ف    PCRتسوت   وينتوا دادند. 

%( 4/38موورد،   83) B2 لوگروهيمت ل  به ف يفراوان نيتر شيب

موورد،   F  (29،%(8/14موورد،   32)  Aبيو ترت هو پس ا  آن ب

4/13،)%D  (20  ،3/9مورد،)%B1  (19   ،8/8موورد)% ،C و 

E  (،5/4مورد،  10 کي)هر%Unknwon  (9   ،و 2/4موورد )%

Clade I (4  ،دارا9/1مورد )%بودنود.   يفراوانو  نيتور  شيبو  ي

ا   کيو وسواح بوه هور     ريو غ يهوا  زولوه يا عيو تو  2جدول 

مختلف  يها لوگروهيف نيمورد استفاده را در ب يها کيوتيب يآنت

وسواح مجمووع    ريو غ يهوا  زولوه يدهد. منروور ا  ا  ينشان م

 وگراميو ب يدر تست آنتو  ينينابيب يها زولهيمقاوم و ا يها زولهيا

ها  زولهيا نيتر روساحيدهد که غ يجدول نشان م نيباشد. ا يم

جز  هقرار گرفته ب B2 لوگروهيدر ف ها کيوتيب ينسبت به همه آنت

دو  نيو در ا F لووگروه يو ارتاپنم که ف روپنمم يها کيوتيب يآنت

وسواح   ريو غ يهوا  زولهيت داد ا نيتر شيب يدارا کيوتيب يآنت

ها بوا مقاوموت بوه     لوگروهيف نيب نيچن (. هم2باشد )جدول  يم

 ن،ي/سوولباکتام، لووفلوکساسو  نيليس يآمپو  م،يدي، سفتا ارتاپنم

 نيسو يتوبراما م،ي/سولفومتوکسا ول، سفپميمتوپر يآ ترونام، تر

 .مشاهده شد (>05/0P value) ارتباط م نادار ميو سفوتاکس
 

                
 ميزان حساسيت آنتي بيوتيكهاي مختلف .1جدول 

 آنتي بيوتيک ت داد موارد وساح)%(

 ايميپنم (1/92) 199

 مروپنم (1/94) 204

 ارتاپنم (2/87) 159

 سفتا يديم (3/40) 87

 سفوتاکسيم (5/30) 55

 سفپيم (9/57) 125

 آمپي سيلين/سولباکتام (7/55) 123

 پيپراسيلين/تا وباکتام (3/71) 154

 آموکسي سيلين/کهوولانيک اسيد (3/33) 72

 آ ترونام (7/34) 75

 تري متوپريم/سولفومتوکسا و ل (8/72) 50

 آميكاسين (5/87) 189

 جنتاميسين (70) 151

 توبرامايسين (5/50) 131

 سيپروفلوکساسين (1/35) 78

 لووفلوکساسين (4/38) 83

هاي مختلف هاي غير وساح اشرشياکلي در بين فيلوگروه فراواني ايزوله .2دول ج  
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Unknown (9) Clade I/II (4) F (29) E (10) D (20) C (10) B2(83) B1(19) A(32) )آنتي بيوتيک )ت داد ايزوله هاي غير وساح 

 (17ايميپنم ) 3 3 5 0 1 0 5 0 0

 (12مروپنم ) 3 2 2 0 0 1 4 0 0

 (45ارتاپنم ) 7 5 9 0 5 2 14 0 3

 (129سفتا يديم ) 11 5 51 7 13 9 23 2 7

 (150سفوتاکسيم ) 17 7 51 7 13 9 25 2 8

 (91سفپيم ) 8 1 35 4 9 7 21 2 4

 (93آمپي سيلين/سولباکتام ) 11 5 30 3 7 7 22 1 5

 (52پيپراسيلين/تا وباکتام ) 9 4 17 3 5 5 15 1 2

 (144آموکسي سيلين/کهوولانيک اسيد ) 18 13 53 5 11 9 25 2 7

 (141آ ترونام ) 14 5 58 7 13 9 24 2 8

 (155تري متوپريم/سولفومتوکسا ول ) 22 15 52 3 18 8 28 3 5

 (27آميكاسين ) 3 0 10 1 5 1 5 0 1

 (55جنتاميسين ) 10 3 25 2 8 5 8 1 1

 (85توبرامايسين ) 8 2 32 4 10 7 18 1 3

 (138سيپروفلوکساسين ) 17 9 55 5 10 8 25 3 5

 (133لووفلوکساسين ) 15 9 55 5 9 7 25 2 5

 

 
و  7چاهک  ; B1، فيلوگروه 5، و 5، 4چاهک  ;A، فيلوگروه 3و  1جفت با ي، چاهک  100: سايز مارکر Mهاي مختلف اشرشياکلي،  گروه فيلو .1شكل 

 C يا A، فيلوگروه 18و  17، 15، 2، چاهک F، فيلوگروه 15و  14، 13، 9چاهک  ;Cيا  E، فيلوگروه 12و  11، 10چاهک  ; B2، فيلوگروه 8

 

 گيرينتيجهبحث و 
ا  نرور   ياکلياشرشو  يكيلووژنت يف يهوا  جا که گوروه  ا  آن

 يهوا  کيو وتيب يو مقاومت نسبت به آنت اتيا  خصوص ياريبس

 نيو ا نيمختلوف در بو   يها يماريب جاديا يبرا ليمختلف و تما

 نود، يآ يدسوت مو   هب ييايها که ا  نقاط مختلف جغراف لوگروهيف

 يهوا  کوه گوروه   ميمطال ه در صدد بوود  نيمتفاوت است، در ا

متفاوت ا  نرور   يرا در الگوها يباکتر نيا يكيلوژنتيف لفمخت

ا   يوال گزارش هکه تا ب يا در منطقه ها کيوتيب يمقاومت به آنت

. در رابطه با مقاوموت  ميکن ياست را بررس دهيآن به چاپ نرس

بيوتيكي، نتايو مطال ه ما با نتايو مطال ه ديگري ا  ايوران   آنتي

موووثرترين  ذکور ماشووت چوورا کووه در مطال ووه  خووواني د هووم

چنوين ميوزان وساسسويت بوه      بيوتيک مروپنم بود و هوم  نتيآ

هوووا و  هووواي خوووانواده فلوروکينولوووون   بيوتيوووک آنتوووي

در مطال وه   [.14،13متوپريم/سولفومتوکسا ول کوم بوود ]   تري
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بوود.   A و B2 لووگروه يمت ل  به ف لوگروهيف نيتر عيواضر شا

 يخووان  ممطال وه هو   نيدست آمده ا  چند هب ويبا نتا وينتا نيا

 نيا  که در فرانسه و چ گرياما در دو مطال ه د .[17-15] دارد

 ها لوگروهيف نيتر عيا  شا A لوگروهيف B2انجام شدند عهوه بر 

بودنود   يادرار يدست آمده ا  عفونوت مجوار   هب يها در نمونه

ا   يميدر مطال ه ما مشاهده شد که ودود ن نيچن هم [.19،18]

%( در 4/41موورد،   152ا   53) ومقاوم به چند دار يها هيسو

 يهوا  گوروه  نيکه ارتباط ب يقرار گرفتند. هنگام B2 لوگروهيف

 م،يقرار داد يرا مورد بررس يكيوتيب يو مقاومت آنت يكيلوژنتيف

هسوتند   Fو B2کوه مت لو  بوه گوروه      ييها زولهيکه ا ميافتيدر

( Multiple drug resistant) با مقاومت بوه چنود دارو   تر شيب

ارتبواط دارنود. اگرچوه مطال وات      هوا  لوگروهيف رينسبت به سا

قورار   B2 لووگروه يکوه در ف  ييها هيگذشته نشان دادند که  سو

وال مقاوموت   نيو در ع تر شيب يي ا يماريقدرت ب رند،يگ يم

نشوان داد   يگور يمطال ه د ويدارند اما نتا يتر کم يكيوتيب يآنت

. در دارند ها کيوتيب يمقاومت بالا نسبت به آنت D لوگروهيکه ف

 Dو  B2 يها لوگروهيدر ف يكيوتيب يمقاومت آنت يگريمطال ه د

در  تر شيمقاومت ب نيامطال ه نشان داد که  ويبود و نتا تر عيشا

دهد کوه   يمطال ات گذشته نشان م ويشد. نتا دهيد A لوگروهيف

ت لو    B1و  A يهوا  لووگروه يبه ف تر شيکومنسال ب يها زولهيا

خوارج   يهوا  که باعو  عفونوت   ييها زولهيا که يدارند در وال

باشووند.  يموو Dو  B2غالبوواً ا  نوووع  گردنوود،  يموو يا روده

 يها زولهيجدا شده و ا طيا  مح تر شيب Dو  B2 يها لوگروهيف

شووند،   يجودا مو   يا خارج روده يها يماريکه ا  ب ياکلياشرش

دو  که نيرغم ا يعل [21،20دو گروه ت ل  دارند ] نيبه ا تر شيب

 يتور  شيبو  يوي  ا يموار يب تيخاص Dو  B2 يكيلوژنتيگروه ف

 يهوا  زولوه يانود کوه ا   نشوان داده  يدگزارشوات مت ود   دارند، و

ت لو  دارنود. اموا     Dو  A يهوا  به گوروه  ياکليکومنسال اشرش

 يهوا  زولهيا نيدر ب A لوگروهيبر غالب بودن ف يمبن يگزارشات

 يکووه بوور رو يگووريدر مطال ووه د .[20وجووود دارد ] يادرار

جوودا شووده ا  خووون انجووام شوود،   يکلايرشوواش يهووا زولووهيا

کوه   يلووگروه يف نيتور  عيبه عنوان شوا  Dو  B2 يها لوگروهيف

دهود،   يرا نشوان مو   ها کيوتيب يمقاومت به آنت زانيم نيتر شيب

 يهوا  لووگروه يف عيو و تو  وعي[. تفاوت در ش22مطرح شدند ]

متفواوت،   ييايو جغراف ينوواو  ريتوانود تحوت تواث    يمختلف م

 هيووتغذ ،يسووهمت تيا  نروور وضوو  زبووانيمتفوواوت م تيوضوو 

 يمختلوف، فاکتورهوا   يهوا  کيو وتيب يمتفاوت، استفاده ا  آنتو 

 د،يآ يعمل م هب يريگ که ا  آن نمونه يا هيو ناو زبان،يم يكيژنت

 يمطال وه عودم بررسو    نيو ا يهوا  تي[. ا  محدو23] رديقرار گ

مقاوموت   يها ژن يفراوان يو عدم بررس رولانسيو يفاکتورها

باشود کوه در    يمو  کيلوژنتيف يهمگام با بررس اه زولهيا نيا در

 انجام خواهد شد. يمطال ات آت

کلي هاي اشرشويا  وجه به وساسيت کاهش يافته ايزولهت با

ومتوکسوا ول،  سولف-متووپريم  ها و تري نسبت به فلوروکينولون

هاي  خصوص در درمان عفونت هها ب بيوتيک استفاده ا  اين آنتي

چنين  تري صورت پذيرد. هم بايست با اوتياط بيش ادراري مي

با  لوگروهيف کيدر  رولانسيرود که کاهش و ياگرچه انترار م

 وي[ اما نتوا 24جبران گردد ] ها کيوتيب يمقاومت به آنت شيافزا

که به  B2 لوگروهيباشد و در ف ينم افتهي نيمطال ه ما مطاب  با ا

شوده،   ييشناسوا  تور  شيبو  رولانسيو و يدارا لوگروهيعنوان ف

 .نشان داد زيرا ن يكيوتيب يمقاومت آنت نيتر شيب

 

 تشكر و قدردانی
سمنان  يدانشگاه علوم پزشك ييدانشجو قاتيتحق تهيا  کم

  يو تحق نيو انجام ا يلا م برا هتيتسه نيوتام يبابت همكار

 يقاتيمطال ه تحت عنوان طرح تحق نيشود. ا يو تشكر م ريتقد

 يدانشوگاه علووم پزشوك    ييدانشوجو  قوات يتحق تهيمصوب کم

 .است دهيبه ثبت رس 845 سمنان به شماره
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Introduction: Eschereshia coli (E.coli) as one of the major cause of infections in hospital settings can be 

classified into phylogenetic groups which are different in virulence, growth rates and antibiotic 
susceptibility patterns. In this study, we aimed to perform phylogenetic analysis in E.coli strains to 
understand association between phylogroups and antibiotic susceptibility patterns. 

Materials and Methods: Two hundred and sixty E. coli isolates recovered from hospitalized patients at 
Kosar teaching hospital in Semnan city, Iran were subjected to phylogenetic typing by a quadruplex PCR 
method. Antimicrobial susceptibility testing was also performed by disk agar diffusion method.  

Results: Phylogroup B2 was the most predominant phylogroup (38.4%) followed by A (14.8%), F 
(13.4%), D (9.3%), B1 (8.8%), C and E (4.6%), unknown (4.2%), and clade I (1.9%). We found 70.4% of 
our isolates were multiple drug resistant (MDR). The most and the least efficient antibiotics were 
meropenem and trimethoprime/sulfamethoxazole with 94.4% and 27.8% of susceptibility rates, 
respectively.  

Conclusion: Our results represent the high prevalence of MDR E. coli isolates with dominance of 
phylogroup B2. Phylogroup B2 not only could be considered as a virulent phylogroup but also as a genetic 
antibiotic resistance reservoir. 
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