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Introduction: Bacterial biofilm assumes importance across various contexts, including 

chronic human infections, dental plaque, and infections associated with foreign bodies 

such as catheters. Pseudomonas aeruginosa, recognized for its biofilm-forming 

capacity, is implicated in the onset of diverse infections. This study aims to explore 

the correlation between biofilm production and resistance to distinct classes of beta-

lactam antibiotics. 

Material & Methods: In this cross-sectional investigation, 113 wound samples from 

burn patients admitted to Tehran and Ahvaz hospitals in 2020 were collected. 

Pseudomonas aeruginosa strains were identified using conventional biochemical and 

molecular methods. Antibiotic resistance profiles were elucidated employing the disk 

diffusion method, while beta-lactamase genes were identified through polymerase 

chain reaction (PCR). Statistical analysis was conducted using SPSS 20 software. 

Results: Forty isolates of P. aeruginosa, all exhibiting biofilm-producing capabilities, 

were identified. Carbapenem resistance manifested in 16 isolates, with the 

predominant beta-lactamase genes being blaTEM (15 isolates), blaVIM (12 isolates), and 

blaCTX-M (8 isolates). The highest resistance was observed against cefotaxime, 

cefazolin, meropenem, imipenem, and piperacillin, with 16 strains displaying 

resistance to these antibiotics. In the examination of carbapenemase-producing isolates 

(40% of the isolates), robust adhesion capabilities were consistently observed, and 

none lacked biofilm formation. 

Discussion & Conclusion: Significant antibiotic resistance, particularly carbapenem 

resistance, was identified among P. aeruginosa isolates causing burn wound 

infections. The combination of carbapenem resistance with biofilm production poses 

a formidable challenge in managing infectious diseases. It is suggested that, in addition 

to combating microbial resistance, efforts should be directed towards the eradication 

of bacterial biofilm for effective treatment. 
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از    ی مختلف   ی ها و مقاومت به کلاس   لم ی وف ی ب   د ی قدرت تول   ان ی ارتباط م   ی بررس 

 بتالاکتام   ی ها ک ی وت ی ب ی آنت 

 ،3 یدریح دیحم ،2 یعباس ملک ،2 انیسبحان غفور ،1 یاسدالله سایپر  ،2و1 روان کین نیمع ،1 یکرم الله هیسم

 * 2و1 انیکاظم نیحس
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ب  یمختلف   یهااز جنبه   ییا یباکتر  لمیوفیب   مقدمه:  به عفونت  یهای ماریمانند  انسان  یهاوابسته  پلاک دندان، عفونت    ،یمزمن 

 ۀدکنند یتول  یاز عوامل عفون  یک ی  نوزا یدارد. سودوموناس آئروژ   ت یاهم  یعفون  یهای ماریب  ر یمانند کاتترها و سا   یاجسام خارج

  لم یوف یب  د یقدرت تول  انیارتباط م  یمطالعه بررس  نیهدف از ا  ن،یبنابرا   شود؛یم  یدیشد   یهاعفونت  جادیاست که باعث ا  لمیوفیب

 .بتالاکتام است یهاک ی وت یبی از آنت یمختلف یهاو مقاومت به کلاس

تهران و اهواز   یهامارستان یدر ب  یبستر یسوختگ مارانینمونه از زخم ب 113تعداد  ،یمقطع ۀمطالع نیدر ا  : ها مواد و روش

  صیتشخ   ی و مولکول  ییایمیوشی استاندارد ب   یهابا روش  نوزایسودوموناس آئروژ   یههای. جداد یگرد   ی آورجمع  1400در سال  

  مرازیپل   یاره ی بتالاکتاماز با روش واکنش زنج  یهاو ژن   وژنیف ید  سک یبا روش د  ی کیوتیبی مقاومت آنت  یداده شدند. الگوها

(PCRشناسا )افزار با استفاده از نرم  ج ی. نتادند یگرد ییSPSS vol.2020  شد  زی آنال. 

پژوهش:  یافته آئروژ  یۀجدا  40های  هم  د یگرد  ییشناسا  نوزا ی سودوموناس  بودند.    لمیوفیب  ۀدکنند یتول  هاهیجدا  نیا  ۀو 

در   و    صیتشخ  هیجدا  16مقاومت کارباپنم  و  هیجدا  VIMbla   (12(،  هیجدا  15)   TEMblaداده شد   )M-CTXbla   (8  هیجدا )

  د یمشاهده گرد  نیل یپراسیو پ   پنمیم یمروپنم، ا  م،ید یم، سفتازیمقاومت به سفوتاکس  نیشتریبتالاکتاماز بودند. ب  یهاژن  نیترعیشا

  یی ( تواناهاهیدرصد از جدا  40مولد کارباپنماز )  یهاه یجدا  یینها  یمقاوم بودند. در بررس  هاک یوت یبی آنت  نیبه ا  هیجدا  16و  

 . نبودند  لمیوف یب  لیتشک   ییفاقد توانا هاهیاز جدا کدامچ یداشتند و ه یاتصال قو 

که عامل    نوزایسودوموناس آئروژ  یهاهیجدا  ان یمقاومت به کارباپنم، در م  ژهیوبه   یکیوت یبیمقاومت آنت:  یر ی گ جه ی بحث و نت 

و    د یشد   یهابه عفونت   تواند یم   لمیوفیب   د یمقاومت کارباپنم با تول  بیتوجه بود. ترک هستند، قابل   یسوختگ  یهاعفونت زخم

به   ستیبای م  ، یکروبیم  یهاکه علاوه بر مبارزه با مقاومت  گردد ی م  شنهادیپ  یعفون   یهای ماریدرمان ب   ی دشوار منجر شود. برا

 . بود زین  یی ایباکتر لمیوف یبردن ب نیاز ب   یبرا یدنبال راه

 

 ی کروبیم یهامقاومت نوزا، یسودوموناس آئروژ لم،یوفیب: های کلیدیواژه
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 مقدمه 

آئروژ  شا   ی ک ی عنوان  به   نوزا ی سودوموناس    ن ی تر ع ی از 

ب  شناخته    ی انسان   ی زا ی مار ی عوامل  سودوموناس  جنس  در 

ا شود ی م  ب   ن ی سوم   ی باکتر   ن ی .  در  عفونت    ها، مارستان ی عامل 

استاف  از  و اشرش   لوکوکوس ی پس  )   ی اکلا ی اورئوس  (.  1است 

آئروژ   ی ناش   ی ها عفونت  سودوموناس    ژه ی و به   نوزا ی از 

که    یی بالا   ار ی بس   ت ی اهم   ، ی سوختگ   م زخ   ی ها عفونت  دارد 

مرگ  سبب  ا گردد ی م   ی فراوان   ر ی وم سالانه  وجود  با    ن، ی . 

کاف  آنت   ی الگوها   ۀ دربار   ی اطلاعات  به    ها، ک ی وت ی ب ی مقاومت 

توانا   ن ی توتوکس ی سا   ی ها ژن  توسط    لم ی وف ی ب   د ی تول   یی و 

عفونت   ی باکتر   ن ی ا   ی ها ه ی جدا  از  جدا    ی سوختگ   ی ها که 

 (. 2اند، محدود است ) شده 

که    شود ی اطلاق م   ها ی از باکتر   ی به اجتماعات   لم ی وف ی ب 

  ن ی . ا سازند ی م   ی ا ژله  ی ا ه ی و لا  گردند ی سطح متصل م  ک ی به 

  ی ها تحت تنش  ها ی که باکتر  رد ی گ ی شکل م  ی ط ی در شرا  ه ی لا 

غذا   ی مختلف  مواد  فقر  آنت   یی ازجمله  فشار  قرار    ی ک ی وت ی ب ی و 

تشک  باشند.  با به   لم ی وف ی ب   ل ی داشته  در    ها ی کتر منظور محافظت 

  ی و شامل مراحل متعدد   رد ی گ ی شکل م   ی ط ی مح   ی ها برابر تنش 

  ی معن   ن ی دارند؛ به ا   ی چندشکل   ی ساختارها   ها لم ی وف ی (. ب 3است ) 

فضاها  شامل  حفره   ، ی خال   ی که  رشته مجراها،  و  منافذ  ها  ها، 

در انتقال    ی عملکرد مهم   لم ی وف ی موجود در ب   ی ها هستند. حفره 

  ها ی ساختار، باکتر   ن ی دارند. در ا   ن ی ر ی ز   ی ها ه ی به لا   یی مواد غذا 

هستند که توسط    یی ها ی کروکلون ی م   ا ی   ی ا خوشه   ی ها ش ی با آرا 

  ی کروب ی . در اجتماع م شوند ی جداگانه از هم مجزا م   ی ها حفره 

  ا ی و اح   ون ی داس ی مانند اکس   یی ا ی م ی ش   ی ها واکنش   لم، ی وف ی داخل ب 

م  ا   گردد، ی انجام  در    ن ی به  که    ، ی لم ی وف ی ب   ۀ تود   ک ی صورت 

  کند ی م   د ی را اکس   ی الکترون   ی ها ردهنده یی تغ   ی کروب ی م   ت ی جمع 

  ا ی اح   ل ی و پتانس   شود ی م   ی الکترون   ی ها رنده ی و باعث کاهش گ 

  ی لم ی وف ی ب   یۀ دارند، هرچه لا   ده ی . محققان عق دهد ی را کاهش م 

  کند، ی م  ی ط   ی الکترون   ۀ رند ی گ   ک ی که  ی باشد، عمق   تر م ی ضخ 

  ک ی در  ن، ی برا (؛ بنا 4)  ابد ی ی م  دا ی تداخل پ  گر ی د  ی ها رنده ی با گ 

موفق متنوع   ی  کروب ی م   ی ها توده   ، ی ع ی طب   ط ی مح  عمل  تر  تر 

 . کنند ی م 

رده   نوزا ی آئروژ   سودوموناس  از  منحصربه   ی ا به  فرد 

منف   ی ها ی باکتر  به   ی گرم  که  دارد  ژنوت تعلق    ی پ ی صورت 

مقاوم    ی ها ه ی سو   ی (. ظهور جهان 5)   ابد یی شکل م   ر یی تغ   ی راحت به 

  ۀ دهند شامل کارباپنم، نشان   بتالاکتام   ی ها ک ی وت ی ب ی آنت   ۀ هم   به 

در    رات یی تغ   ه ب   ع ی پاسخ سر   ی برا   سم ی ارگان   ن ی ا   ی بالا   یی توانا 

در    ی مختلف   ی است. سازوکارها   ط ی مح   ی انتخاب   ی مقابل فشارها 

آنت   جاد ی ا  به  شامل    بتالاکتام   ی ها ک ی وت ی ب ی مقاومت 

آنز   ی م ی آنز   ی سازوکارها    ۀ زکنند ی درول ی ه   ی ها م ی و 

سازوکارها   ی ها ک ی وت ی ب ی آنت  و  )بتالاکتاماز(    ی بتالاکتام 

از    غشا   ی ر ی در نفوذپذ   ر یی است که سبب تغ   ل ی دخ   ی م ی رآنز ی غ 

و  کانال   ق ی طر    ی رون ی ب   ی غشا   ی ها ن ی پروتئ   ان ی ب   ش ی افزا   ا ی ها 

 (Outer Membrane Proteins  و کاهش ) از دست دادن    ا ی

  قات ی (. تحق 6)   شود ی ( م efflux pumpsها ) افلاکس پمپ   ان ی ب 

  ان ی ب   ش ی و افزا   گانه ی ب   ی ها که کسب شاخص   دهد ی نشان م   ر ی اخ 

آنت   ی سازوکارها  مقاومت  با    ی ها از مهارت   ی ک ی وت ی ب ی مرتبط 

است که در طول زمان به آن    نوزا ی سودوموناس آئروژ   ی ات ی ح 

  ن ی از ا   ی ناش   ی ها درمان عفونت   ی مسئله برا  ن ی . ا اند افته ی دست  

 (. 7برخوردار است )   یی بالا   ار ی بس   ت ی از اهم   ، ی باکتر 

  ی از عوامل اصل   ی ک ی   نوزا ی سودوموناس آئروژ   امروزه، 

ب  در  ا   ها مارستان ی عفونت  به  توجه  با    ی ها عفونت   نکه ی است. 

م   ی ار ی بس   ر ی وم باعث مرگ   ی سوختگ  افراد    ن یی تع   شوند، ی از 

و    ها ک ی وت ی ب ی نسبت به آنت   ی باکتر   ن ی که به مقاومت ا   ی عوامل 

بهبود    ی برا   ی اساس   ی مرتبط است، امر   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   یی توانا 

ها است.  عفونت   ن ی در مقابل ا   ی و درمان   ی ر ی شگ ی پ   ی کردها ی رو 

اصل  بررس   ن ی ا   ی هدف  م   ی مقاله  و    لم ی وف ی ب   د ی تول   ان ی ارتباط 

کلاس  به  جدا   ی ها مقاومت  در  کارباپنم    ی ها ه ی مختلف 

آئروژ  عفونت   نوزا ی سودوموناس  از  زخم    ی ها جداشده 

سازوکارها به   ، ی سوختگ  درک  بهبود  و    ی منظور  مقاومت 

آئروژ   یی زا ونت عف  تع   نوزا ی سودوموناس    ی ها روش   ن یی و 

   ها است. و درمان آن   ی ر ی شگ ی مؤثرتر در پ 

 ها مواد و روش
نوع توص   آوری جمع  از  - ی ف ی نمونه: پژوهش حاضر 

باز   ی مقطع    1400ماهه، در سال    6  ی زمان   ۀ است که در طول 

ا  شد.  کم   ن ی انجام  توسط  علوم    ته ی مطالعه  دانشگاه  اخلاق 

مورد    IR.MEDILAM.REC.1399.237با کد    لام ی ا   ی پزشک 
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از عفونت زخم    ی ن ی بال   ۀ نمون   113قرار گرفت. درمجموع،    د یی تا 

ب مراجعه   ماران ی ب   ی سوختگ  به  سوانح    ی ها مارستان ی کننده 

ها پس از  . نمونه د ی گرد   ی آور تهران و اهواز جمع   ی سوختگ 

آزما  به  پزشک   ی شناس کروب ی م   شگاه ی انتقال  علوم    ی دانشگاه 

آگار    ی مککانک   ی ها ط ی مح   ی رو   ی پ ی فنوت   ص ی تشخ   ی برا   لام، ی ا 

کشت داده و در    ی درصد خون گوسفند   5  ی و بلاد آگار حاو 

مدت    گراد، ی انت س   ۀ درج   37 شدند.    24به  انکوبه  ساعت 

فنوت   ها ه ی جدا   یۀ اول   یی شناسا  بر اساس و   ی پ ی به روش    ی ژگ ی و 

مبنا   یی ا ی م ی وش ی ب  بر  صورت    ی ها دستورالعمل   ی و  استاندارد 

با استفاده از   شده ی آور مطالعه، اطلاعات جمع   ن ی گرفت. در ا 

 . د ی گرد   ل ی وتحل ه ی تجز   SPSS vol.2020افزار  نرم 

ا ی ک ی وت ی ب ی آنت   ت ی حساس   آزمون  در  مطالعه،    ن ی : 

از روش    ها ه ی جدا   ی کروب ی ضدم   ت ی حساس   ی اب ی ارز  استفاده  با 

  نتون ی کشت مولر ه   ط ی مح   ی بر رو   وژن ی ف ی د   سک ی استاندارد د 

با  Merkآگار )    م ی سفوتاکس   ی ها سک ی استفاده از د ، آلمان(، 

  30)   ن ی ل ی پراس ی (، پ کروگرم ی م  30)   م ی د ی (، سفتاز کروگرم ی م  30) 

ا کروگرم ی م  ) کروگرم ی م   10)   پنم ی م ی (،  مروپنم   ،)10  

از شرکت )پادتن طب( صورت گرفت.    شده ه ی ( ته کروگرم ی م 

از    ی مقدار   ، ی کردن باکتر   زوله ی کار، پس از ا   ن ی انجام ا   ی برا 

ف   ۀ ل ی وس به   ی باکتر   ی کلون  سرم  در  و  برداشته    ی ولوژ ی ز ی انس 

معادل    ی کروب ی م   ون ی سوسپانس   یۀ حل شد و پس از ته   ل ی استر 

کشت مولر    ط ی مح   ی سواپ رو   ۀ ل ی وس مکفارلند، به   م ی غلظت ن 

و پس از انکوبه    د ی کشت گرد   ی صورت چمن آگار به   نتون ی ه 

  افته ی عدم رشد   ی ها قطر هاله   گراد، ی سانت   ۀ درج   37  ی در دما 

اندازه  خطکش  از    ی ر ی گ توسط   ATCC25922شد. 

Escherichia coli   صحت    ی اب ی ارز   ی برا   ی ف ی عنوان کنترل ک به

هال  آنت   ۀ قطر  رشد  دستورالعمل    ک، ی وت ی ب ی عدم   CLSIطبق 

 . د ی استفاده گرد   2020

)   شناسایی  بتالاکتاماز  تولید  (،  ESBLفنوتیپی 

 ( آزمون  MBLمتالوبتالاکتاماز  بتالاکتاماز:  کارباپنماز؛  و   )

از    ی ها م ی آنز   یی شناسا   ی برا   ی پ ی فنوت  استفاده  با  بتالاکتاماز 

و دیسک حاوی    یی تنها ( به کروگرم ی م   30دیسک سفتازیدیم ) 

 ( اسید  کلاوولانیک  و  روی  کروگرم ی م   10/ 30سفتازیدیم   )

استانداردهای    حیط م  مطابق  آگار  هینتون    CLSI 2020مولر 

عدم رشد در    ۀ ساعت، اگر قطر هال   18- 24انجام شد. پس از  

حاو  دیسک  حداقل    ی اطراف  کلاوولانات  و    5سفتازیدیم 

به   متر ی ل ی م  سفتازیدیم  حاوی  دیسک  از  بیشتر  بود،    یی تنها و 

 (. 8آزمایش مثبت در نظر گرفته شد ) 

ا متالوبتالاکتاماز  در  باکتر   ن ی :  از  که    یی ها ی روش، 

آنت  به  و    ی ها ک ی وت ی ب ی نسبت  مقاوم    مهحساس ی ن   ا ی کارباپنم 

سوسپانس  ته   م ی ن   ون ی بودند،  رو   د؛ ی گرد   ه ی مکفارلند    ی سپس 

ه   ط ی مح  برا   نتون ی مولر  شد.  داده  کشت    یی شناسا   ی آگار 

  یی ا تنه ( به کروگرم ی م   10)   پنم ی م ی ا   سک ی متالوبتالاکتامازها از د 

  - EDTAپنم ی م ی )ا   EDTA  ی حاو   سک ی د   ک ی و در مجاورت  

ساعت، در    18- 24به مدت    ها ت ی سپس پل   د؛ ی ( استفاده گرد 

افزا   گراد ی سانت   ۀ درج   37  ی دما  شدند.  داده    9  ش ی قرار 

هال   ی متر ی ل ی م  د   ۀ قطر  اطراف  در  رشد    سک ی عدم 

نشان   - EDTAپنم ی م ی )ا  بود    ۀ دهند (  متالوبتالاکتاماز  حضور 

 (9 .) 

مقاوم    نوزا ی سودوموناس آئروژ   ی ها ه ی : جدا کارباپنماز 

آنت  کارباپنمازها    ی ها ک ی وت ی ب ی به  حضور  نظر  از  کارباپنم 

  ۀ قطر هال   که ی ، درصورت CLSI 2020. بر اساس  د ی گرد   ی بررس 

  ی ال   6  ن ی ( ب کروگرم ی م   10مروپنم )   سک ی عدم رشد اطراف د 

به   متر ی ل ی م   15 گر باشد،  نظر  در  مثبت  کارباپنماز    فته عنوان 

هال   شود ی م  قطر  اگر  د   ۀ و  اطراف  رشد  مروپنم    سک ی عدم 

  ی عنوان کارباپنماز منف باشد، به   متر ی ل ی م   19مساوی    ا ی تر  بزرگ 

 (. 10)   شود ی در نظر گرفته م 

م   لم ی وف ی ب   آزمون  روش  ا ت ی پل   تر ی کروت ی با  در    ن ی : 

فنوت  از روش  قدرت    ن یی تع   ی برا   ت ی پل   تر ی کروت ی م   ی پ ی مطالعه، 

باکتر   لم ی وف ی ب   ل ی تشک  آئروژ   ی در  استفاده    نوزا ی سودوموناس 

به مدت    شده ی آور جمع   ی باکتر   ه ی روش، جدا   ن ی . در ا د ی گرد 

دما شبانه   ک ی  در  سپس    37  ی روز  شدند؛  انکوبه  درجه 

جدا ی تککلون  هر  از  آئروژ   یۀ ها  مح   نوزا ی سودوموناس    ط ی به 

TSB (Tryptic Soy Broth)    منتقل    2با گلوکز  درصد 

موج  آماده در طول   ی کروب ی م   ون ی و در ادامه، سوسپانس   دند ی گرد 

م   شده ن یی تع  ا   ی ا خانه   96  تهای ی کروپل ی به  به  شد،    ن ی منتقل 

هر چاهک،     ط ی از مح   تر ی کرول ی م   180صورت که در داخل 

TSB   ی کروب ی م   ون ی از سوسپانس   تر ی کرول ی م   20و به آن    خته ی ر  
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  گراد ی سانت   ۀ درج  37ساعت در دمای  24اضافه و برای مدت 

و با    دند ی گرد   ره ی آسپ   ی آرام ها به چاهک   ی انکوبه شد. محتوا 

شستشو داده شدند. پس از شستشو، در    ل ی استر   ی ولوژ ی ز ی سرم ف 

و به    د ی درصد اضافه گرد   99متانول    تر ی کرول ی م   200هر چاهک  

باکتر   ی برا   قه، ی دق   15مدت   جدار   ها ی اتصال  و  کف    ۀ به 

بعد، پس از    ۀ اتاق قرار داده شدند. در مرحل   ی چاهک، در دما 

چاهک   هر  به  متانول،  حذف  و    تر ی کرول ی م   200شستشو 

در    قه ی دق   15و به مدت    د ی درصد اضافه گرد   1  وله ی و   ستال ی کر 

به   ی دما  و  ادامه  در  شد.  داده  قرار  ر اتاق    نگ منظور حذف 

با آب مقطر سه بار شستشو داده شد و    ی آرام به   ت ی اضافه، پل 

درصد به    33  ال ی گلاس  ک ی است  د ی اس  تر ی کرول ی م   200 ت، ی درنها 

چاهک  از  گرد هرکدام  اضافه  مدت    د ی ها  به    قه، ی دق   30و 

در    ت ی کروپل ی م  و  شد  داده  قرار  اتاق  دمای  نانومتر    570در 

با استفاده از الا جذب نوری چاهک    ی ر ی گ اندازه   در ی ر   زا ی ها 

 (. 11)   د ی گرد 

منف   ۀ نمون  ا   ی کنترل    1  ی حاو   TSBروش،    ن ی در 

برا  بود.  گلوکز  برا   نان ی اطم   ی درصد  کار  صحت    ی از 

نور مطالعه   ی ها ه ی جدا  سه    ها ه ی از جدا   ک ی هر   ی شده، جذب 

 شد.   ی مرتبه بررس 

استخراج  PCR)   مراز ی پل   ره ی زنج   واکنش   :)DNA    به

ها  مرحله، لوله  ن ی (. پس از ا 12)   د ی روش جوشاندن انجام گرد 

خشک شدن، به رسوب    قه ی خارج و پس از چند دق   ی از بنمار 

اضافه شد    ل ی آب مقطر استر   تر ی کرول ی م   100  ها وب ی کروت ی ته م 

دور   در  دق   10000و  دو  در  د ی گرد   وژ ی ف ی سانتر   قه ی به مدت   .

برداشته شد و به    یی رو   ع ی از ما   تر ی کرول ی م   100  ، ی ان ی پا   ۀ حل مر 

  ش ی تا زمان آزما   ع ی ما   ن ی . ا د ی منتقل گرد   0/ 2  وب ی کروت ی م   ک ی 

PCR    شد.    ی نگهدار   گراد ی سانت   ۀ درج   - 20درDNA  

کم استخراج  نظر  از  ک   ی شده  روش    ، ی ف ی و  دو  از  استفاده  با 

رو   ی اسپکتروفتومتر  الکتروفورز  بررس   ی و  آگارز    ی ژل 

 . د ی گرد 

تع   PCR  واکنش    ۀ کدکنند  ی نواح   ی توال   ن یی و 

ارز ESBL  ی ها م ی آنز  کارباپنماز:  و  متالوبتالاکتاماز    ی اب ی ، 

TEMbla ،SHVbla  ،-oxabla  ی ها ژن   یی منظور شناسا به   ی پ ی ژنوت 

11  ،48-oxabla  ،23-oxabla  ،NDMbla  ،IMPbla  ،VIMbla  ،

M-CTXbla   شده، از روش مطالعه  ی ها ه ی در جداPCR    با استفاده

استفاده    1  ۀ شده در جدول شمار نشان داده   ی مرها ی پرا   زوج از  

. د ی گرد 

 و کارباپنماز ESBL ،MBLبتالاکتاماز   یهاژن ر یتکث  یشده برااستفاده  یمرهایپرا یتوال   .1جدول شماره 

refrence Tm Amplicon 

Siza (bp) 

Sequence(5'->3') Gene 

(13) 55 1013bp F:GCCCGGGTTATTCTTATTTGTCGC 
R:TCTTTCCGATGCCGCCGCCAGTCA blaSHV 

(13) 55 300bp F:TCCGCTCATGAGACAATAACC 
R: ATAATACCGCACCACATAGCAG blaTEM 

(13) 56 455bp F: TTTGCGATGTGCAGTACCAGTAA 
R: CGATATCGTTGGTGGTGCCATA blaCTX-M 

(13) 54 390bp F: GATGGTGTTTGGTCGCATA 
R: CGAATGCGCAGCACCAG blaVIM 

(13) 53 114bp F: AGCCCATAGTTAACCCCGCC 
R:CTGGCTTAATTCTCAATCCATCCC blaIMP 

(13) 56 621bp F: GGTTTGGCGATCTGGTTTTC 
R: CGGAATGGCTCATCACGATC blaNDM 

(13) 55 400bp F: TGGAAGGGCGAGAAAAGGTC 
R: TTGCCCAACCAGTCTTTCCA blaoxa-23 

(13) 55 438bp F: GCGTGGTTAAGGATGAACAC 
R: CATCAAGTTCAACCCAACCG 

blaoxa-48 

(13) 56 250bp F: CGAGTACGGCATTAGCTGGT 
R: CTCTTGGCTTTCCGTCCCAT 

blaoxa-11 
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ا  پرا   ن ی در  از  استفاده  با    ، ی اختصاص   ی مرها ی مطالعه 

ذکر    ان ی مدنظر صورت گرفت. شا   ی ها ژن   یی و شناسا   ر ی تکث 

برا  که  واکنش   ی است  نها PCR  ی ها انجام  حجم  هر    یی ، 

الگو که    DNAو    مرها ی بود. حجم پرا   تر ی کرول ی م   25واکنش  

ارائه شده    2  ۀ اضافه شود، در جدول شمار   کس ی به مسترم   د ی با 

 . است 
 

 .و کارباپنماز ESBL ،MBLبتالاکتاماز  ی هابرای هرکدام از ژن PCRانجام واکنش  طیشرا.   .2شماره جدول 

Final 

Extension 
Cycle Extension Annealing Denaturation Initial 

Denaturation 
Gene 

72ᵒC-10min 30 72ᵒC- 1min 55ᵒC- 45s 95ᵒC- 45s 95 ᵒC- 5 min blaSHV 

72ᵒC-10min 30 72ᵒC- 1min 55ᵒC- 45s 95ᵒC- 45s 95 ᵒC- 5 min blaTEM 

72ᵒC-10min 30 72ᵒC- 1min 56ᵒC- 45s 95ᵒC- 45s 95 ᵒC- 5 min blaCTX-M 

72ᵒC-5min 36 72ᵒC- 30s 54ᵒC- 35s 94ᵒC- 30s 94 ᵒC- 10 min blaVIM 

72ᵒC-7min 31 72ᵒC- 25s 53ᵒC- 30s 95ᵒC- 35s 95ᵒC- 1 min blaIMP 

72ᵒC-6min 35 72ᵒC- 45s 56ᵒC- 50s 95ᵒC- 35s 95ᵒC- 5 min blaNDM 

72ᵒC-10min 30 72ᵒC- 1min 55ᵒC- 45s 95ᵒC-45s 95ᵒC- 5 min blaoxa-23 

72ᵒC-10min 30 72ᵒC- 1min 55ᵒC- 45s 95ᵒC-45s 95ᵒC- 5 min blaoxa-48 

72ᵒC-10min 30 72ᵒC- 1min 56ᵒC- 45s 95ᵒC-45s 95ᵒC- 5 min blaoxa-11 

 پژوهش یهاافتهی 

در طول    شده ی آور جمع   ی نمونه سوختگ   113  ان ی از م 

سودوموناس    30)   ه ی جدا   40ماه،    6  ی زمان   ۀ باز  درصد( 

هم   یی شناسا   نوزا ی آئروژ  آزمون   ها ه ی جدا   ۀ شد.  نظر    ی ها از 

نتا   ی کسان ی   ی الگو   ، یی ا ی م ی وش ی ب   ی ص ی تشخ  آزمون    ج ی داشتند. 

ها نشان  در مورد نمونه   وژن ی ف ی د   سک ی به روش د   وگرام ی ب ی آنت 

آنت   زان ی م   ن ی شتر ی ب داد،   سفالوسپو   ی ک ی وت ی ب ی مقاومت    ی نها ی به 

 (. 3  ۀ درصد بود )جدول شمار   40و کارباپنمها    3نسل  

 

 وژنیفید سکیبه روش د یکروب یضدم ت یحساس نییتع ج ینتا  .3شماره  جدول

 ک یوتیبیآنت نام حساس  مقاوم

 م یدیسفتاز 24 (درصد 60) 16( درصد 40)

 میسفوتاکس 24 (درصد 60) 16( درصد 40)

 ن یلیپراسیپ 24 (درصد 60) 16( درصد 40)

 پنم ی میا 24 (درصد 60) 16( درصد 40)

 مروپنم  24 (درصد 60) 16( درصد 40)

 

د   ی پ ی فنوت   ی د یی تأ   ی ها آزمون   ج ی نتا  روش    سک ی به 

بررس به   ی ب ی ترک  آنز   ی منظور    ESBL  ی ها م ی حضور 

م  از  کارباپنماز:  و  به    یۀ جدا   16  ان ی متالوبتالاکتاماز  مقاوم 

بدون    ها ه ی جدا   ۀ ، هم 3نسل    نهای ی سفالوسپور   ی ها ک ی وت ی ب ی آنت 

م   ESBL  ی ها م ی آنز  از  و  به    یۀ جدا   16  ان ی بودند  مقاوم 

نظر    30)   ه ی جدا   12کارباپنم،    ی ها ک ی وت ی ب ی آنت  از  درصد( 

تأ  د   ی پ ی فنوت   ی د یی آزمون  روش  مولد    ، ی ب ی ترک   سک ی به 

و    ی ها م ی آنز  مولد    40)   ه ی جدا   16متالوبتالاکتاماز  درصد( 

 کارباپنماز بودند.   ی ها م ی آنز 

آنت   ی ها ژن   ی فراوان   ج ی نتا  در    ی ک ی وت ی ب ی مقاومت 

  یۀ جدا   40  ان ی : از م نوزا ی مقاوم سودوموناس آئروژ   ی ها ه ی جدا 

شده    ی اب ی ارز   ز ی ن   ی پ ی صورت فنوت که به   نوزا ی سودوموناس آئروژ 

نظر ژنوت  از  با ژن   ی پ ی بودند،  ارتباط  به    ESBL  ی ها در  متعلق 

  TEMblaو    A  ،SHVbla  ،M-CTXblaکلاس    ی بتالاکتامازها 
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  15درصد( و    20)   ه ی جدا  8درصد(،    15)   ه ی جدا   6در    ب ی ترت به 

شناسا   37/ 5)   ه ی جدا  مورد  دند ی گرد   یی درصد(  در   .

 ( )کلاس  از    30)   ه ی جدا   B  ،12متالوبتالاکتاماز    40درصد( 

در    IMPblaو    NDMbla  گر، ی د   ی داشتند. از سو   VIMbla  ه ی جدا 

نشد. در مورد کارباپنماز )کلاس    یی شناسا   ها ه ی از جدا   ک ی چ ی ه 

 (D ،7  ژن   ی حاو  ه ی جدا  40درصد( از  17/ 5)  ه ی جدا-OXAbla

نشد.    یی شناسا   ها ه ی جدا   ان ی در م   OXA bla- 11  حال، ن ی بودند. باا   48

داده   4  ۀ در جدول شمار   ات ی جزئ  الگو نشان  و    ع ی توز   ی شده 

  ده ی فهرست گرد   5 ۀ در جدول شمار   ها ه ی ها در سراسر جدا ژن 

. است 
 

 نوزا یسودوموناس آئروژ یۀجدا  40 انیو کارباپنم در م ESBL ،MBLمقاومت  یهاژن ع یتوز   .4شماره  جدول

Class D Class B Class A beta-lactamases  

 

blaoxa-23 
 

blaOXA-11 
 

blaOXA-48 

 

blaNDM 
 

blaVIM  
 

blaIMP  
 

blaCTX-M  
 

blaTEM  
 

blaSHV   
 

 1 (5/2 

( درصد  

 -  7 (5/17  

( درصد  

 -  12 (30  

( درصد  

 -  8 (20  

( درصد  

  15 (5/37  

( درصد  

 6 (15  

( درصد  

Positive 

  39 (5/97  

( درصد  

  40 (100  

( درصد  

 9 (5/82  

   (درصد

 40 (100  

( درصد  

 28 (70  

( درصد  

 40 (100  

( درصد  

 32 (80  

( درصد  

 25 (5/62  

( درصد  

 34 (85  

( درصد  

Negative 

 

 
 ها هیمختلف در سراسر جدا یهاژن ع یتوز   .5شماره  جدول

Organism 
Number of 

isolates 
Resistance Beta-lactamases Classes 

P.aeruginosa 

(N=40) 
 

2 blaTEM, blaSHV, blaCTX-M + blaVIM A+B 

3 blaTEM + blaVIM A+B 

2 blaTEM + blaVIM + blaoxa-48 A+B +D 

1 blaSHV, blaTEM + blaVIM A+B 

1 blaTEM, blaCTX-M, blaSHV + blaoxa-23 A+D 

1 blaTEM, blaSHV, blaCTX-M + blaVIM + 

blaoxa-48 
A+B +D 

1 blaTEM, blaCTX-M + blaVIM A+B 

1 blaTEM, blaCTX-M + blaVIM + blaoxa-48 A+B +D 

1 blaTEM + blaoxa-48 A+D 

1 blaVIM + blaoxa-48 B+D 

1 blaTEM, blaSHV + blaoxa-48 A+D 

 

  ی ها زوله ی ا   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   ی بررس   ج ی نتا 

آئروژ   ۀ شد ی آور جمع  بررس نوزا ی سودوموناس  در    یی نها   ی : 

ب   ی ها ه ی جدا  باکتر   لم ی وف ی مولد  آئروژ   ی در    نوزا ی سودوموناس 

  لم ی وف ی ب   ل ی از نظر تشک   ه ی جدا   40  ، ی پ ی شده به روش فنوت مطالعه 

نانومتر توسط دستگاه    570موج  در طول   ج ی و نتا   د ی گرد   ی بررس 

(  OD)   ی خوانش شد. پس از خوانش جذب نور   در ی ر   زا ی الا 

  ی . برا د ی مشخص گرد   ک ی به تفک   CUT OFFبه روش    ج ی نتا 

نور   ن ی انگ ی م   لم، ی وف ی ب   د ی تول   ی کم   ل ی وتحل ه ی تجز  سه    ی جذب 

(  ACعنوان ) ( با چاهک کنترل به Aعنوان ) به   لم ی وف ی چاهک ب 

 : د ی محاسبه گرد   ر ی صورت ز شد و به   سه ی مقا 

 A≤ AC:  لم ی وف ی نشدن ب   ل ی تشک 

 AC<A≤(2×AC):  ف ی ضع   لم ی وف ی با ب   ی ها نمونه 

 A≤(4×AC)>(AC×2)متوسط:    لم ی وف ی با ب   ی ها نمونه 

 A>(AC×4):  ی قو   لم ی وف ی با ب   ی ها نمونه 
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  ی اتصال قو   یی توانا   ها ه ی درصد( از جدا   40)   ه ی جدا   16

ه  و  جدا   کدام چ ی داشتند  تشک   ها ه ی از  نبودند    لم ی وف ی ب   ل ی بدون 

کارباپنماز   ی ها حضور ژن  ۀ س ی مقا  ن ی (؛ همچن 6 ۀ )جدول شمار 

  لم ی وف ی ب   ۀ دکنند ی تول   نوزا ی سودوموناس آئروژ   ی ها ه ی جدا   ان ی در م 

کارباپنماز    ی ها ن وجود ژ   ان ی نشان داد که از نظر آماری م   ی قو 

تشک  معن   لم ی وف ی ب   ل ی و  )   ی دار ی ارتباط  دارد  (  P<0.05وجود 

(. 7  ۀ )جدول شمار 

 
 ی جداشده از عفونت زخم سوختگ نوزایسودوموناس آئروژ یها هیدر جدا ت یپل تری کروتیبه روش م لمی وف ی ب دی تول زانیم یبررس   .6ه شمار  جدول

یوفیلم ب یل تشک  ییتوانا یوفیلمب  ید تول یزانم ۀ محاسب   OD  یحداکثر جذب نور یانگینم یجنتا 

یقو  4 *OD<ODC (40 درصد) 16  

15 (درصد 5/37) OD<ODC<=4*OD*2 متوسط  

یف ضع  2*OD<ODC<=OD (5/22 درصد )9  

 Odc<OD 0 اتصال نداشتن

ODکنترل منف ینور ی: چگال(ی*SD 2یکنترل منف ن یانگی+ م( )ODC: OD ) 

 

 ی قو  لمیوف ی ب ۀ دکنند یتول   یهاهیمختلف در سراسر جدا یهاژن ع یتوز   .7شماره  جدول

 Number of 

isolates 

Resistance Beta-lactamases 

Classes 

Biofilm high 

2 blaTEM, blaSHV, blaCTX-M + blaVIM A+B 

1 blaSHV + blaTEM A 

1 blaTEM, blaSHV, blaCTX-M + blaoxa-23 A+B +D 

1 blaTEM, blaSHV, blaCTX-M + blaVIM + blaoxa-48 A+B +D 

1 blaTEM + blaVIM + blaoxa-48 A+B+D 

1 blaTEM + blaCTX-M + blaoxa-48 A+ D 

1 blaTEM, blaCTX-M  + blaVIM A+B 

1 blaTEM, blaCTX-M + blaVIM + blaoxa-48 A+B +D 

1 blaTEM + blaoxa-48 A+D 

1 blaVIM + blaoxa-48 B+D 

 

 گیری نتیجه   و   بحث 
افزا  در    ی ک ی وت ی ب ی رشد مقاومت آنت روبه   ش ی به علت 

آئروژ   ی باکتر   ان ی م  آنت   نوزا، ی سودوموناس    ی ها ک ی وت ی ب ی اثر 

طلب را  عامل فرصت   ن ی از ا   ی ناش   ی ها مؤثر، در برابر عفونت 

مطالع کند ی م   ی خنث  در  باکتر   ۀ .  سودوموناس    ی حاضر، 

سوختگ   نوزا ی آئروژ  زخم  ب   ی بستر   ماران ی ب   ی از    مارستان ی در 

  لم ی وف ی ب   د ی و تول   ی ک ی وت ی ب ی مقاومت آنت   زان ی شدند و م   یی ا شناس 

ارز آن  آنت د ی گرد   ی اب ی ها  به  مقاومت  کارباپنم    ی ها ک ی وت ی ب ی . 

  که ی ( بود، درحال ه ی جدا   16درصد )   40و مروپنم    پنم ی م ی مانند ا 

به انجام   ۀ مطالع   ک ی در    زان ی م   ن ی ا  لهستان    41  ب ی ترت شده در 

  ن ی ش ی مطالعات پ   در   ن ی (؛ همچن 14درصد بود )   61/ 6درصد و  

ا    23/  7شده بود، مقاومت مروپنم ) انجام   متحده الات ی که در 

ب  در  آئروژ   ی ها ه ی جدا   ن ی درصد(  گزارش    نوزا ی سودوموناس 

  ی ا ازجمله مطالعه   ران ی شده در ا (. در مطالعات انجام 15)   د ی گرد 

  ب ی ترت را به   پنم ی م ی مقاومت به ا   زان ی در شهرکرد و اصفهان، م 

  ۀ دهند نشان  زان ی م  ن ی شد که ا  گزارش درصد  94درصد و    58

سودوموناس    ی ها ه ی نسبت به کارباپنم در جدا   ی مقاومت بالاتر 

زخم   نوزا ی آئروژ  از  )   ی سوختگ   ی ها جداشده  از  16است   .)

مقاومت   زان ی ها در م تفاوت   ن ی ا   جاد ی سبب ا   تواند ی که م  ی علل 

منشأ عفونت    توان ی مطالعات ذکرشده شود، م   ر ی نسبت به سا 

ب  ب   بستری   ماران ی در  ا   ان ی را  به  توجه  با    ی باکتر   نکه ی کرد. 

از    شده یی ا شناس   ی مارستان ی ب   ی ها ه ی ما، جدا   ۀ جداشده در مطالع 

بودند، ممکن است منشأ    ی بستری در بخش سوختگ   ماران ی ب 

م  باشند؛    کروفلورهای ی عفونت،  شخص  بدن  در  موجود 

که    ی ا مطالعه   ن ی همچن  داد  نشان  شد،  انجام  هند  در    61که 

از    شده یی شناسا  نوزا ی سودوموناس آئروژ   ی ها ه ی درصد از جدا 
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(. درمجموع،  17بودند )   پنم ی م ی مقاوم به ا   ، ی سوختگ   ی ها زخم 

م به  ش   رسد ی نظر  منطق   وع ی که  به  کارباپنم،  به    ۀ مقاومت 

 دارد.   ی موردمطالعه بستگ   یی ا ی جغراف 

به   MBL  ی ها م ی آنز  کارباپنماز  اصل و    ن ی تر ی عنوان 

م  نظر گرفته  کارباپنم در  برابر  در  مقاومت  . در  شوند ی عامل 

  ی برا   ها، ه ی جدا   ۀ درصد( از هم   30)   ه ی جدا   12حاضر،    ۀ مطالع 

  40)   ه ی جدا   16و    MBL  ی ها م ی از آنز   ی ک ی حداقل    ی کدگذار 

ژن  همزمان  وجود  و  بودند  مثبت  کارباپنماز    ی ها درصد( 

ESBL  ،MBL    در کارباپنماز  درصد(    37/ 5)   ه ی جدا   15و 

بالا   ها م ی آنز   ن ی مشاهده شد. وجود همزمان ا  از    یی به سطوح 

TEMbla   ی ها ژن   ن ی همچن   شود؛ ی ها منجر م مقاومت به بتالاکتام 

  ،VIMbla     وM-CTXbla   ان ی بتالاکتاماز در م   ی ها ژن   ن ی تر ع ی شا  

  TEMbla   (7 /26-1  ، و همکاران   ی مان ی پ   ۀ بودند. در مطالع   ها ه ی جدا 

و   شا   M-CTXbla     (3 /17درصد(  بودند  ژن   ن ی تر ع ی درصد(  ها 

همچن 18)  د   ن ی (؛  مطالعات  ب   ی گر ی در  و    گم ی از  همکاران  و 

م   ان ی رصالح ی م  همکاران،  ا   زان ی و  به  ،  42/ 3ها  ژن   ن ی مقاومت 

 (. 8،  19درصد بودند )   39/ 4و    37/ 8

بودند؛    لم ی وف ی ب   ۀ دکنند ی تول   ها ه ی جدا   ۀ ما، هم   ۀ مطالع   در 

ب  م   لم ی وف ی اما شدت  بررس آن   ان ی در  از  بود. پس    ی ها متفاوت 

متالوبتالاکتاماز و کارباپنماز و ارتباط  ،  ESBL  ی ها ژن   ی فراوان 

توانا آن  با  م   لم، ی وف ی ب   ل ی تشک   یی ها  ژن   ان ی تنها    ی ها حضور 

تول  و  م   لم ی وف ی ب   د ی کارباپنماز  داشت    عنادار ارتباط  وجود 

 (P<0.05 بنابرا توانا   ج ی نتا   ن، ی (؛  که  داد  نشان    ل ی تشک   یی ما 

کارباپنماز هستند،    م ی آنز   ۀ دکنند ی که تول   یی ها ه ی در سو   لم ی وف ی ب 

مسئله اشاره کند    ن ی ممکن است به ا   ی ارتباط   ن ی بالاتر است. چن 

کنند، در اجتماع    د ی قوی تول   لم ی وف ی که قادرند ب   یی ها ه ی که سو 

ه متراکم  ا   ستند تر  به  ژن   ن ی و  مقاومت    ی ها صورت، 

راحت   ی ک ی وت ی ب ی آنت  کارباپنماز  م مانند  انتقال  در  ابند ی ی تر   .

  ۀ دکنند ی تول   ی ها ه ی سو   وع ی ش   زان ی و همکاران، م   ی عباسعل   ۀ مطالع 

وس   م ی آنز  که    66/ 66)   ف ی الط ع ی بتالاکتاماز  بود    60درصد( 

جدا  تشک   لم ی وف ی ب   ها ه ی درصد  آنال دادند ی م   ل ی قوی    ج ی نتا   ز ی . 

  ی ها ه ی قوی در سو  لم ی وف ی ب  ل ی تشک  یی نشان داد که توانا  آماری 

  ها، م ی آنز  ن ی بدون ا  ی ها ه ی با سو  سه ی در مقا  ESBL ۀ دکنند ی تول 

 (. 20است )   شتر ی ب 

و همکاران و   ما ی ل  ۀ شده ازجمله مطالع مطالعات انجام   

تبر   ی ا مطالعه  در  م   ز ی که  که  داد  نشان  شد،    د ی تول   زان ی انجام 

  77/ 5  ب ی ترت به   نوزا ی سودوموناس آئروژ   ی ها ه ی در جدا   لم ی وف ی ب 

،  22)   کند ی م   ت ی ما حما   ۀ افت ی درصد بود که از    63درصد و  

  لم ی وف ی ب   ل ی و تشک   ی ک ی وت ی ب ی مقاومت آنت   زان ی م   ۀ س ی (. در مقا 21

آئروژ  سودوموناس  سا   نوزا ی در    یی ا ی باکتر   ی ها پاتوژن   ر ی و 

وجود دارد و مطالعات متعدد نشان داده است    ی م ی ارتباط مستق 

تشک  احتمال  سو   لم ی وف ی ب   ل ی که  سودوموناس    ی ها ه ی در 

ب   نوزا ی آئروژ  ا است. ازآنجا   شتر ی مقاوم به چند دارو    ن ی که در 

  شتر ی ب   ک ی وت ی ب ی مقاوم به آنت   ی ا ه ژن   ی احتمال انتقال افق   ها ه ی سو 

را    ی تر ی قو   ی ها لم ی وف ی ب   ها ی باکتر   ن ی ا   ن، ی بنابرا   افتد؛ ی اتفاق م 

  لم ی وف ی ب   ۀ دهند ل ی تشک   ی ها زوله ی ا   ن، ی . علاوه بر ا دهند ی م   ل ی تشک 

مهار   ر ی مقاد  غلظت  متفاوت MIC)   ی حداقل  به    ی (  نسبت 

  ی ب ی جهت لازم است که ترک   ن ی پلانکتون دارند. از ا   ی ها سلول 

  لم ی وف ی ب  ۀ دهند ل ی تشک  ی ها ه ی حذف سو  ی برا  ها ک ی وت ی ب ی آنت از 

  د ی تول   ی بالا   ل ی مطالعه پتانس   ن ی مهم ا   ج ی (. از نتا 23استفاده شود ) 

مقاوم به درمان است و نشان داده شد که    ی ها ه ی در جدا   لم ی وف ی ب 

آنت   لم ی وف ی ب   د ی تول   زان ی م  به  مقاومت  بتالاکتام    ی ها ک ی وت ی ب ی با 

از    ی م ی ارتباط مستق  نمونه   توان ی م   ، یی سو دارد.  تعداد    ی ها به 

ا استفاده  در  به   ن ی شده  محدود مطالعه  اشاره    ی مهم   ت ی عنوان 

اطلاعات    ها ه ی از جدا   ی شتر ی تعداد ب   ی مطالعه رو   ن، ی کرد؛ بنابرا 

 . سازد ی م   دا ی را هو   ی شتر ی ب 

  نوزا ی سودوموناس آئروژ   ی ک ی وت ی ب ی مقاومت آنت   زان ی م 

م  سوختگ   ی ها نمونه   ان ی در  است؛  قابل   ار ی بس   ی زخم  توجه 

  زان ی م   ش ی در افزا   ی عامل مؤثر   لم ی وف ی ب   د ی که تول ازآنجا   ن ی همچن 

درمان    ن، ی است؛ بنابرا   ها ه ی جدا   ن ی در ب   ی ک ی وت ی ب ی مقاومت آنت 

ب   ی برا   ن ی گز ی جا  م   تواند ی م   لم ی وف ی حذف  کاهش  زان  ی به 

  ۀ دکنند ی تهد   ی سوختگ   ی ها در عفونت   ی ک ی وت ی ب ی مقاومت آنت 

آئروژ   ات ی ح  سودوموناس  برا   نوزا ی توسط  کند.    ی کمک 

که علاوه بر مبارزه    شود ی م  شنهاد ی پ   ی عفون   ی ها ی مار ی درمان ب 

  ن ی از ب   ی برا   ی به دنبال راه   ست ی با ی م   ، ی کروب ی م   ی ها با مقاومت 

 . بود   ز ی ن   یی ا ی باکتر   لم ی وف ی بردن ب 

 ی گزار سپاس 

که در امر   ی کلان  ی دکتر بهروز صادق  ی از جناب آقا 
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و    ر ی کردند، کمال تقد   ی ار ی مطالعه را    ن ی نمونه، ا   ی آور جمع 

 . م ی تشکر را دار 
 

 تعارض منافع 

وجود    ی که تعارض منافع   ند ی نما ی اعلام م   سندگان ی نو 

 . ندارد 

 کد اخلاق 
IR.MEDILAM.REC.1399.237 

 

   سهم نویسندگان

؛ جمع    ان، ی کاظم   ن ی مطالعه: حس   ی و سرپرست   ی طراح 

آزما   ی آور  انجام  و  مع شات ی نمونه  پر   ک ی ن   ن ی :    سا ی روان، 

اول   ؛ ی اسدالله  نسخه  سم ه ی نگارش  الله   ه ی :  سبحان    ، ی کرم 

  د ی حم   ، ی اطلاعات و اصلاح متن: ، عباس ملک   ل ی تحل   ان؛ ی غفور 

 . ی در ی ح 
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