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Abstract 
Background: Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) strains are one of the main bacteria responsible for 

development of nosocomial infections. Therefore, the detection and identification of these strains can be very effective in the 

treatment. The aim of this study was to determine the pattern of antibiotic MRSA strains isolated from clinical samples in Ali ibn 

Abi Talib hospital in 2014.  
Methods: In this cross-sectional study, 119 isolates of methicillin-resistant Staphylococcus aurous were isolated from 460 

samples; antibiotic resistance pattern was studied by disk diffusion method. The MRSA strains were first approved by Cefoxitin 

disk. 

Results: The highest and lowest resistances were found in penicillin and vancomycin, respectively. Distribution of resistance 

in MRSA strains in children was allocated to the highest percentages. 
Conclusion: According to the increasing prevalence of antibiotic resistance, especially for resistant strains to several 

antibiotics, rapid detection, on time and accurate resistant strains by using international standards, in order to make appropriate 

treatment options and preventing the spread of resistance between strains is necessary. 
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 چکیدٌ
 ٍ ایووا هوو یا هسوویند  ووع سوور   موودهیکووا ام تریووبیک بوو  یب  (,MRSA  Methicillin Resistant Staphylococcus aureus)هوو    سووو  زمیىهه

ب صود. هودا ام ایوک تع   وع      شوانود در اتوب درتو س بسوی ر توو ب     هو  توا  ه   بیم رسی نا دارند. ام ایوک ر  شضوصیظ   صن سو یا ایوک سوویع     در ایج د  فونت
 ب صد.تا 94ط  ب در س ل اباابکه   ب  ینا بیم رسی س  لاجدا صده ام نمونع MRSAه   بیوشیکا سویعش ییک ا گو  آنیا

تصیلو   نمونوع بو  ینا    460سویلیک ام  ایز  وع اسوی لیلو وا ا رسووق تقو    بوع تیوا       119تقع وا  وع بوب ر      -در ایوک تع   وع شوعویفا    ريش کار 
شوسووط دیسووو  MRSAهوو   بیوووشیکا بووع ر س دیسووو دیفیوووبس تووورد ببرسووا رووبار  بلووت. در ابیوودا سووویع جداسوو م  صوودهگ ا گووو  تق  تووت آنیووا

گ بووبا  CLSIدیفیوووبس ط وور آ ووبیک دسوویورا  مل  بیوشیووو تصیلوو  دیگووب بووع ر س دیسووو آنیووا 16 سفو سوویییک تووورد ش ییوود ا  یووع رووبار  بلینوود. ام 
 تت اسیف ده صد.سنجش ا گو  تق  

بعوریکوع هموع    ب صود. سویلیک    نکوت یسویک توا   نمونوع ببرسوا صودهگ تضوصظ صود  وع بیضویبیک    میوبیک تق  توت تببوو  بوع  نوا             ام َها  یافتٍ
 در MRSAهو      تقو    بوع  نکوت یسوینا تضو هده نضود.  با نود ا تق  توت در سوویع        سویلیک بووده   هویو سوویع    درعود( تقو    بوع  نوا    100ه  )سویع

 بصش اطف ل بیضیبیک درعد را بع  ود ا یغ ط داده بود.
هو    بیوشیووگ شضوصیظ سوبیدگ دریور   بوع تورود سوویع       هو   تقو    بوع  نود آنیوا     ه   تقو   گ  غوعو  سوویع   : الزایش ر م الز س سویعگیریوتیجٍ

هو گ اتوب  مم      جلوو یب  ام  سویبس تق  توت بویک سوویع     هو   درتو نا تن سوب    ا مللواگ بوع تنروور اشصو ی  زینوع     تق    ب  اسیف ده ام اسوی ندارده   بویک  
 ب صد.  ضب ر  تا

 
   MRSAبیوشیوگ ا رسوقگ ا گو  تق  تتگ آنیا: اسی لیلو واَاکلید ياشٌ

 
جدا صده  MRSAه   سویعبیوشیکا نحوه اسین د بع ایک تق  ع بک سی س  گ صرب ا ماهدانا سگ صرب ا  ور  گ طرم س ا حگ ادبا ج. تع   ع ا گو  تق  تت آنیا

؛ 1396. تجلع  زصکا دانضگ ه  لو   زصکا    دت ت برداصیا و درت نا ش بیز. 94ط  ب ماهداس در س ل اباابکام بیم راس تباج ع  ننده بع بیم رسی س  لا
39(6 :)12-20 
 
 
 

 حر شأ ی  ببا  تؤ ف س تحفوظ است.
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 عورشا تج م است  ع بع ا ب اعلا بع نحو تقیضا اسین د   ارج ع داده صده ب صد.تنیضب صده  ع ط ر تف د آس هب ونع اسیف ده شنر  در 
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 مقدمٍ
ه   بیم رسی نا همیضع یکوا ام شردیودات ترو  بوبا       فونت

.  ریا بیم ر  در بیم رسوی س یو  یوو    (1) صودبیم راس تحسوب تا
سو  ت احیمو ل آ وود ا     48صودگ ب د ام تب ز برداصیا بسیب  تا

. (1) آیود ه   بیم رسوی نا بوبا     بوجوود توا    بع یکا ام  فونت
شوانود ب  وب بوب م ایوک تضوکل صوودگ       ه یا  ع تایکا ام ب  یب 

. ایوک بو  یب  بغوورت للوور     (2) ب صود اسی لیلو وا ا رسوق توا 
ط ی ا در رسمت ن مال بینا انسو س  جوود داردگ اتو   ریوا صوبایط      

وا ما صودس اسوی لیلو   صودگ ب  ب بیم ر سیسیما بدس ن   یدار تا
 .  (4, 3) ا رسوق  واهد صد
هو    ببا  درتو س بیمو ر    ه بیوشیور یع آنیابد یل تغبا با
انود  ه یا تق    ظرور  یدا  وبده ا رسوقگ سویعن صا ام اسی لیلو وا

. یکوا ام ایوک   دهنود  ع در تق بل درت س ام  ود تق  تت نضو س توا  
-توا  MRSAسویلیک  اسی لیلو وا ا رسوق تق    بع تیوا  ه گسویع

-هو   اسووی لیلو وا یکووا ام رایجیوبیک سووویع  MRSA. (5) ب صود 

ه ست  ع  یوسیع  زصک س را بو   ا رسوق در ایج د  فونت بیم رسی س
 MRSA. ا  ویک توورد  (6)  نود تضکلاشا در متینع درت س تواجع تا

در بیم رسوی نر  انودتیو    1980 زارس صد   ام س ل  1950در س ل 
ه   بو  ینا ب  وب اهمیوت    . صیوع ب م  ایک سویع در نمونع(7) صد

 .  (8) ر م الز س ایک ب  یب  در س  ر   ا یب صده است
در آتبیکو گ تضوصظ    2006در یو ببرسا انج   صده در س ل 
 فونیرو   ن صوا ام    ایجو د  صد ایک ب  یب  سور  بسوی ر بو میا در   

 MRSAهو    . لبا انا سوویع (9) بسیب  الباد در بیم رسی س را دارد
درعودگ   70در  ضوره   آسی یا نریب  یکگ  به   شو یواس بویش ام   

درعودگ در یوو  ضوور ار  و یا      50در آتبیک ر  صم  ا بویش ام  
-10) ب صود درعد توا  50درعد   در ایباس حد د  20ت نند اسپ نی  

15). MRSA هو    ه   تببو  بع انسو سگ ام ایز  وع   لا ه بب ایز  ع
ه  ه  جدا صوده اسوت  وع تع   وی رحیموا        تببو  بع تبغدار 
 ولا ه   MRSA. (16) د توا  نود  یآس را ش ی 2012همک راس در س ل 

بب بیم رسی سگ در ج ت ع ه  ر بل ردی با است  ع ایوک توورد  عوب    
 .(17)دهد زایش تال سیبس ایک سویع را بیش ام  یش ا

در بیم رسوی نر   هموع  ضووره  بجوز      MRSAبع طوور  لوا    
اسک ندین      هلند اندتیو صده اسوت  وع تع   وع بوب ر   ایوک      

بو م  . (18) سویع را بع یو توضوع تر  جر نا ش ودیل  وبده اسوت   
در دنیو    اهمیوت شضوصیظ ایوک      MRSAبودس صیوع بیم رسی نا 

بیوشیووگ  توورد آنیوا  سویع در سیب درت س   جلو یب  ام شجویز بوا 
بویش ام  گ هو  ایک سویع   ش ییک ا گو  تق  تت در اهمیت شضصیظ

س داصوت شو  ا گوو     آایک توارد ت  را بب .(19)  یش تعبح تا صود
بیوشیکا سویع ه   اسی لیلو وا تقو    بوع   تق  تیر   آنیادریقا ام 

ط  ب ایک صورب  اباابک ع ام بیم رسی س  لارا  94سیلیک در س ل تیا
 آ ر  صده اراسع دهی .جمد
 

 ريش كار
 460ت هوع   6تقع اگ طوا یوو د ره    -در ایک تع   ع شوعیفا

 ه   ادرارگ  ووسگ شبصوح ت م و گ  لوطگ  و وع     ص تل نمونع نمونع
هو    ام بیمو راس بسویب  در بصوش   گ شباصعگ  و ع سوینعگ سوب سووند   

بع تبا ز درت نا دانضوگ ه  لوو   زصوکا     سب  یاتصیل    بیم راس 
-هو   جمود  آ ر  صد. سپس نمونوع جمد 94صرب ماهداس در س ل 

دار  وع حو      هو    لاسوییکا درب  آ ر  صده دا ل تیکب شیوب
درعد  لیسب ل بودگ شلقوی    بوبا     10ب   BHIتحیط شبانسپورت 

شووب بووع آمت یضووگ ه انجوو   آمت یضوو ت شکمیلووا   شضصیغووا دریوور
صن سا دانضکده  زصکا دانضوگ ه  لوو   زصوکا ماهوداس     تیکب ب

درجوع   -20هو  در دتو     تنیقل صد. ش  مت س انج   آمت یض تگ نمونع
 س نییگباد نگردار  صد.

بو     یع  وع   Blood Agar ه   بدست آتده بب ر   تحیطنمونع
درعد  وس ش مه  وسفند  غنا صده بودگ بغورت  عا  ضوت   5

درجع انکوبع صود.  وس ام    37س  ت در دت   24داده صد   بمدت 
هو    وب  تت وت    آتیز   ب  انج      و ساه گ رنگتض هده  لنا

ام را هوو  جداسوو م  صوودند. بووبا  اینکووع بیووواس اسووی لیلو وا    
ر دادگ ام شسوت   شو مم اسویف ده صود. بوبا       هو  شفبیو  اسویب یو وا 

هوو  هوو  ام آمتوو یش  هوو  ام تیکب  ووواشضووصیظ اسووی لیلو وا
 test (Oxidation and fermentation, OF)یداسوویوس   احیوو  سا 

 اسیف ده صد.
ب د ام شریع تحلول نی  تو ل ر ند    ضت بب ر   تحیط توو ب  

 30سفو سوویییک دیسووو  تیلیمیووب( 5 )بوو  ضووص تت هیلیوووس آ وو ر
تیکب  ب  ب  یو  نس اسویبیل بوب ر      1 تیکب  ب    ا  زاسیلیک

سوو  ت انکوبووع صوود. بباسوو ق  24تحوویط رووبار داده   بووع توودت 
در عورشا  ع رعب ه  ع ایج د صوده نسو ت    CLSIجدیدشبیک ت ی ر 

تیوب ب صود   تیلا 21انگلسی س( بیضیب ام  mast) بع دیسو سفو سیییک
ا رسووق حسو ق بوع سفو سویییک در نروب      بع  نواس اسوی لیلو وا 

 بلیووع صوودند   در عووورشا  ووع رعووب ه  ووع نسوو ت بووع دیسووو   
ا رسووق  تیب ب صدگ ایز  ع اسی لیلو واتیلا 21سفو سیییک  میب ام 

تق    بع سفو سیییک   رعوب ه  وع ایجو د صوده نسو ت بوع دیسوو        
تیوب ب صود بوع  نوواس     تیلا 21انگلسی س( بیضیب ام mast) ا  زاسیلیک
ا رسوق حس ق بع ا  زاسیلیک در نروب  بلیوع صودند.    اسی لیلو وا

بوع  نوواس سوویع اسوی ندارد      ATCC33591در ایک تع   ع ام سوویع  
ببا   نیوبل تنفوا    ATCC25923 نیبل تت ت   ام سویع اسی ندارد 

 اسیف ده صد.
بیوشیوو  آنیوا  16بو  ینا ام   هو   ببا  ش ییک حس سویت ایز  وع  

 ,Vancomycin30µgگیووووشیکابهووو   آنیووواصووو تل دیسوووو

Oxacillin1µg, PenicillinG10µg   Erythromycin15µg 
Tetracycline30µg, Ciprofloxacin5µg, Kanamycin30µg, 
Clindamycin2µg Rifampicin5µg, Gentamicin10µg, 
Ceftriaxone30µg, Cephalexin30µg, Linezolid30µg, 

Amikacin30µg, Cefazolin30µg  بو  ر س Kirby-Bauer Disk 

Diffusion همگا س  ت صب ت( اسیف ده  بدیدMast   .)انگلسوی س
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توو   0/5ب   د رشا ت و دل   در ایک ر سگ سوسپ نسیونا ام ب  یب 
 mast)سو  ت  ضوور   هینیووس آ و ر  -ل ر ند در تحویط تو ید توو ب   

-سوع  آ و رتو ب   انگلسی س( شریع   بع  سیلع سوواب اسویبیل ر    
د. سپس ببا  بوع حودارل رسو ندس آ وود اگ      بدیهینیوس شلقی  تا

 ه  ب  لواعل تن سب   ب  ر  یت اعول تیکب بیو ووب گ ر   دیسو
در   واار  سو  ت  بتص نوع   24سع   لیت ربار داده صد. ب ود ام  

 د  رصد بو  اسویف ده ام آ وبیک نسوصع      ه  گ رعب ه  عC 35°دت  
 Clinical and)  توسسووع اسووی نداراد بوو  ینا   آمت یضووگ ها یوو   

Laboratory Standards Institute )CLSI    تووورد ببرسووا رووبار
بوع  نوواس    ATCC33591 بلیند. در ایک ر ند صن سو یا ام سوویع   

 ATCC25923سویع اسی ندارد  نیوبل تت وت   ام سوویع اسوی ندارد     
 ببا   نیبل تنفا اسیف ده صد.

گ 19نسوصع   SPSSآتو ر    الوزار در ایک تع   ع ب  اسیف ده ام نب 
ببرسا ا  یع ربار  بلت   ببا  آنو  یز آنرو     نی یج بدست آتده تورد

 د  اسیف ده صد.        t-testه    ام شست
 

  َا یافتٍ
صن سوا دانضوکده   نمونع بع آمت یضوگ ه تیکوب ب   460در ابیدا  

-ابوا ابوک  زصکا دانضگ ه  لو   زصکا ماهداس ام بیم رسوی س  لوا  

 ب د ام انج   آمت یضر   تورد نروبگ ط  بگ تنیقل صد  ع ام ایک تی س 
ام نمونع بع  نواس اسی لیلو وا ا رسوق ش ییک هویت صودند     300

 . امسیلیک صن سو یا صود  س تق    بع تیاسویع بع  نوا 119ایک تی سگ 
درعود(   100) هو  هموع سوویع    تورد ببرسوا  سویع 119تی س ایک 

بوع  نوواس تقو    بوع      درعود(  2/25سویع ) 30سیلیکگ تق    بع  نا
 79درعود( تقو    بوع ارییب ت یسویکگ      5/71) سوویع  85سف م  یکگ 
 6/96) سووویع 115تقوو    بووع شیباسوو یکلیکگ  درعوود( 4/66) سووویع
درعود( تقو    بوع     4/50) سوویع  60تق    بع ا  زاسویلیکگ   درعد(
درعود( تقو    بوع  لینودا      4/92) سوویع  110 س سیک    سیپب للو

هو  نروب   صدند. در ایک ببرسا هیو یوو ام سوویع  ت یسیک صن س یا 
اداتوع نیو یج در    تق  تت بوع  نکوت یسویک تت وت  وزارس نضودند.     

هو    در ایک تی س بیضیبیک سوویع  آ رده صده است. 1 جد ل صم ره
جداس م  صده ام بصش  ود  س   دا لا جداس م  صد. بیضویبیک  

تببوو  بوع   سویلیک هو    ه   تق    بوع تیوا  ه   اسی لیلو واجدایع
   م   بود. BCگ UCه   نمونع
 
 
 
 

 
 MRSAا گو  حس سیت دیسو ه   آنیا بیوشیکا تصیل  بب ر   سویع ه     1 جديل

 بیًتیککد آوتی بیًتیکآوتی
تعداد  مقايم ویمٍ حساس حساس

MRSA درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد 

 VA30C 119 100 % 0 0 0 0 119 يوکًمایسیه

 OX1C 4 3/3 % 0 0 115 6/96 % 119 ايگساسیلیه

 CZ30C 89 78/74 % 0 0 30 2/25 % 119 سفازيلیه

 E15C 24 1/20 % 10 4/8 % 85 4/71 % 119 اریتريمایسیه

 PG10C 0 0 0 0 100 100 % 119 جی-سیلیه پىی

 T30C 10 4/8 % 9 5/7 % 100 84 % 119 تتراسایکلیه

 CIP5C 50 01/42 % 10 4/8 % 59 57/49 119 سیپريفلًکساسیه

 CD2C 2 68/1 % 7 88/5 % 110 43/92 119 کلیىدامایسیه

 RP5C 101 87/84 % 6 04/5 % 12 08/10 119 ریفامپیه

 GM10C 73 34/61 % 0 0 46 65/38 % 119 جىتامایسیه

 CRO30C 20 8/16 % 0 0 99 19/83 % 119 سفتریاکسًن

 CFX30C 56 05/47 % 0 0 63 94/52 % 119 سفالکسیه

 LZD30C 115 63/96 % 1 84/0 % 2 68/1 % 119 لیىًزيلید

 AK30C 69 98/57 % 0 0 50 01/42 % 119 آمیکاسیه

 K30C 16 44/13 % 0 0 103 55/86 % 119 کاوامایسیه
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 ه   جدا صدهبب اس ق بصش  MRSAه   تیزاس لبا انا سویع  1ومًدار 
 

 
 ه   ب  ینا جدا صدهبب اس ق نمونع  MRSAه   لبا انا سویع  2ومًدار 

 

 
 MRSAه   بیوشیکا در سویعدرعد لبا انا ا گو  تق  تت آنیا : 3ومًدار 
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 بحث
تصیلو  بوع یوو    ه   بیوشیوه   تق    بع آنیا سیبس سویع

اتب جد    شردید  ننده ت دل صده است. ایک اتب  ولا ه بوب اینکوع    
شوانود  شواند ر ند درت س را ب   ند  ر بب   ند در بب ا توارد تاتا

اند را نیز بع  عوب  ه   تق    آ وده صدهج س بیم رانا  ع ب  ایک سویع
ا در بویک  بیوشیکه   آنیابیندامد. ب  شوجع الزایش ر مالز س تق  تت

ایوا ام  ه     تل  فونیر   بیم رسی ناگ نیو یج نگوباس  ننوده   ب  یب 
ه   ا رسوق نس ت بوع طیو   سوی ا ام    تق  تت در اسی لیلو وا

شوبیک  ه  در صرب ماهداس بدسوت آتود. بعوریکوع صو ید    بیوشیوآنیا
سوویلیکگ سفو سوویییکگ بیوشیکروو   تقوو    در ایووک تع   ووع  نوواآنیوا 

 100بی  سوووس   ا  زاسوویلیک بووود. تق  تووت   ارییب ت یسوویکگ سفی
ب  نی یج بدست آتده در تع   وع     سفو سیییک سیلیکدرعد  بع  نا
Zarei Koosha ووع در ایووباس انجوو   صووده اسووتگ       همکوو راس 

-بیوشیو  نوا همصوانا دارد بعوریکع در ایک تع   ع تق  تت بع آنیا

 .(20) درعد  زارس صده است 98سیلیک بیش ام 
ا رسوووق ایز  ووع اسووی لیلو وا 300در ایووک ببرسووا ام تیوو س  

درعود ام   40بودند  وع بویش ام     MRSAایز  ع 119بدست آتدهگ 
 وزارس صودند   ام ایوک نروب بو        MRSAه   تورد ببرسا نمونع

 وع بوب      همکو راس در ایوباس   Ekramiتع   وع   نی یج بدست آتده ب 
ا رسووق  اوتنجملع اسی لیلو ه  ر   طی   سی ا ام اسی لیلو وا

در تع   وع ح ضوب    .(21) داصوت  نزدیکوا  انج   صده بود تضو برت 
هوو   ارییب ت یسوویکگ  لیندات یسوویکگ  بیوشیوووتق  تووت بووع آنیووا 

-سفیبی  سوس     ن ت یسیک بسی ر نگباس  ننده تض هده صدگ بع  ونوع 

هو  ت ننود ارییب ت یسویک تق  توت     بیوشیوو ایا  وع در بب وا آنیوا   
 Fatholahzadehدرعد  تض هده صد  ع ایک نی یج بو  تع   وع   100

هو    ایوا ام سوویع   ع در ایباس بب ر   طیو   سویبده      همک راس
در تع   وع  . (22) سیلیک انج   صده بوودگ تع بقوت دارد  تق    بع تیا

Kosmidis  ه   اسوی لیلو وا بب ر   ایز  ع در آتبیک   همک راس-

بویک  هو    ا رسوق انج   صدگ نض س داده صود  وع صویوع تق  توت    
هو    ه   اسوی لیلو وا ایا ب   با ند ا بنا ب مگ در بیک سویعسویع

. (23) ب صود ه    لینیکاگ بسی ر ب م توا جدا صده ام نمونع ا رسوق
در اسک شلند صوم  ا داصویندگ      همک راس Lawesایا  ع طا تع   ع

درعود ا ولا   وبده     41را  MRSAهو    الزایش تق  تت در سویع
 .(24) بودند
 Hensley هوو   ایووا بووب ر   نمونووع در تع   ووع   همکوو راس

هو   تصیلو  بیم رسوی نا در  ضوور      لینیکا  بلیع صده ام بصوش 
هو    آتبیک  انج    بلیع بودگ نض س دادند  ع صیوع  با نود ا سوویع  

ر بل شوجرا الزایش ی لیع است   بریوبیک راه تق بلوع    تق    بع تیزاس
بیوشیوو  ب  ایک تق  تت را شضصیظ سبید   بع تورد   شجویز آنیوا 

. در تع   وع  (25) تین سب ب  سو یت در یوب را تعوبح  وبده بودنود     
Sieber   ایوا ام الوزایش   آتو ر لزاینوده   سووسد   همک راس در  ضوور

 گسوویلیک را صوو هد هسوویی هوو   تقوو    بووع تیوواتق  توت در سووویع 

 هو   تقو    در سووسد   سوویع  2010ش  س ل  2005س ل بعوریکع ام 
 .  (26) انددرعدگ الزایش داصیع 85حد د 

ه   تورد اسیف ده در ایوک تع   وعگ   بیوشیونی یج تق  تت بع آنیا
در ایووباس انجوو   دادنوود    همکوو راس Askarianایووا  ووع بوو  تع   ووع

تع   ووع حوو ظب تق  تووت بووع   همصوووانا نداصووتگ بعوریکووع در  
 Askarianدرعد  زارس صد ات  در تع   وع   95ا  زاسیلیک بیش ام 

هو    بیوشیوو نیوا آ درعد  زارس صد   تق  تت بع 32  همک راس 
درعوود  21   22 لیندات یسوویک   سیپب للو س سوویک بووع شبشیووب   
 57/49   43/92 زارس صده بود  ع در تع   وع حو ظب بوع شبشیوب     

 .(27) ایا داردحرعتغ یبت ر بل تلا
ه   ترما نریب  نکوت یسیک  وع  بیوشیو وص صی نع صیوع آنیا

ایوک تع   وع    در در درت س بسی ر  ام  فونیر   ب  یبایا   رببد داردگ
   Zarei Koosha بغورت عفب درعد تض هد صود  وع بو  تع   وع    

 (20) ووع در ایووباس انجوو   صووده اسووتگ همصوووانا دارد  همکوو راس
در MRSA   ایز  وع  150  همک راس بوبر     Javanایا  ع تع   ع

سویلیک    صرب شروباس داصویندگ بیضویبیک تق  توت تببوو  بوع  نوا       
هم نعور  ع در ایک تع   ع تضو هد صود بیضویبیک     آتیک سیک بودند.

هو    ود و س   دا لوا بوود  وع      توارد جداس م  ب  یب  ام بصش
بیوشیوو   بوب م   آنیاه  ام نرب تغبا بیم راس بسیب  در ایک بصش
هو  در عوفوا ا ل     بیوشیوو ایا ام آنیوا تق  تت بع طی   سیبده

 وع     همکو راس  Sabouniد   ربار داصیندگ ایک نی یج ب  تضو هدات  
تضو برت نزدیکوا دارد. بعوریکوع بیمو راس     در ایباس انج   صده بود 

بصش تبار یر    یژه  ود  س در ایک تع   وع تقو    د   را ام نروب    
 .  (28)ه   تق    را داصیع است ود ا   جداس م  سویعآ 

صورب ماهوداس هو     هو   تصیلو  در   تع    ت تضو بع در سو ل  
هو     وی   ایک تعلب است  ع تق  توت  نود دار یوا در سوویع    

ا رسوق نس ت بع تع   ع ح ضبگ سویب  عو ود  بوع    اسی لیلو وا
 ود  بلیع است. بو  شوجوع بوع اینکوع در جواتود   تبا وز درتو نا        

ه   تق    تیف  ت اسوتگ بسویع بوع صوبایط     تصیل گ لبا انا سویع
تن سب اسیف ده صود ش   ولا ه بوب اینکوع ام    تورد نرب ب ید ام دار   

تبگ   تیب بیم راس جلو یب  صودگ ب  ب  و هش هزینوع درتو نا      
بو م  بیوشیکا را س ب صود. یب   هش صیوع تق  تت آنیامام همع تر

-ه   اسوی لیلو وا   همچنیک سویع MRSAه   بودس صیوع سویع

ود   ایوک  صو بیوشیو بع  ضوح حس تاا رسوق تق    بع  ند آنیا
 با ند ا ب م را ب ید بیش ام  یش تورد شوجع ربار داد. ایک اتوب هو    

ما   ش ییک دریور  ب  شضصیظ عحی گ دریر   بع تورد  واتل  فونت
شوانود تحقور صوود. ا  یوع ایوک      بیوشیکا انر گ تاه   آنیاحس سیت

-توضوع را ه  ن  ید ام نرب د ر  بد  ع شجویز بج    تن سوب آنیوا  

ه    سید ا عی  بویش  بیوشیوشب ام آنیاه    اسیف ده اعو ابیوشیو
  ند.ام  یش ضب رت  یدا تا
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 گیریوتیجٍ
هو     تضصظ صد  ع لبا انا تق  تت در سویع در ایک  ژ هش

هو    سیلیک جدا صوده  ام بصوش  ا رسوق تق    بع تیااسی لیلو وا
 لینیکووا هوو    ود وو س   دا لووا  بیضوویبیک تقوودار را ام نمونووع  

ط  ب صورب ماهوداسگ سویب  عو ود  داصویع      اباابکبیم رسی س  لا
سوویلیک   الووزایش درعوود   نووا 100اسووتگ بعوریکووع تق  تووت 

تق  تت بع سیپب للو س سیکگ ارییب ت یسیک   سف م  یکگ نسو ت بوع   
صود.  لا ه بب ایک هویو یوو ام   تع    ت تض بع بع  ضوح دیده تا

انود. همچنویک   وت یسیک تق  توت نداصویع  بیوشیو  نکه  بع آنیاسویع
هو   تقو    در بیمو راس بسویب  در     تضصظ صد  ع لبا انا سوویع 

بیضیبیک تقودارا بوع  وود ا یغو ط داده      ICUه   اطف ل   بصش
هو   ادرار  بیضویبیک ش وداد را ام نروب جداسو م       نمونوع   بودند 
نضو س دهنوده تغوبا    در هب د  توورد  ه   تق    داصیند  ع سویع

هو   توا ور     الباد بسیب  در بصشه  در بیوشیوبیش ام حد آنیا
   ب صد.ه   ادرار  تا فونتد  ر 

در  ن ر نی یج بدست آتده بع د یل تقع ا بوودس ر س تع   وعگ   
هو    شواس   تلا ش می  داد   نی م است  ع در ب مهبب ا نی یج را نما
   و تلا عوحت    یب    تع    ت انج   صود شو مت نا بیضیب  نمونع

ه  تضصظ صود.  ووس در یوو بو مه متو نا  و ط      بب م تق  تت
شواس بع یو نییجع تنسج  رسید ببا  ش یید ایک توارد ب ید ر نود  نما
  یب  را الزایش داد.نمونع
هو    بن ببایک ضمک نع رت دریر     تل در متینوع درتو س بیمو ر     

هو    جدایوع صوود  لیوع   گ شوعویع توا  MRSAهو     ابسیع بع سویع
بیووشیکا بعوور   سیلیک ام نرب ا گو  آنیوا تق    بع تیااسی لیلو وا

ریفو تیک    ینوم  یود بوع      دار هو   امهمچنیک    تل ببرسا صوند
هو    MRSAهو   ن صوا ام   ببا  درت س بیم ر  نواس بریبیک  زینع 

 .ده  بد شواس اسیفتا
 

 قدرداوی
ایک تق  ع ح عل بصضا ام   ی س ن توع دانضوجویا تغووب صوورا      

  7152تحیووب   ژ هضووا دانضووگ ه  لووو   زصووکا ماهووداس بوو   وود 
 تا ب صد. نویسند  س ایک تق  ع تباشب شضکب   ردردانا  وو د را ام 

صن سووا دانضووگ ه  لووو   لیووع  زیووزاس آمت یضووگ ه  ووب ه تیکووب ب
گ ا ولا  توا   تع   وع بودنود   ب تو  در ایوک    زصکا ماهداس  ع ی ر 

دارند. همچنیک تباشب سپ ق   احیبا  را ام   ن  د یب صرب ا  وور  
 بع د یل همک ر  عمیم نع در ایک  ژ هشگ ا لا  تا دارند.
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