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 در باکتریایی بیًتیکیآوتی مقايمت ي حساسیت الگًی تعییه ي شىاسایی

 5931 سال در قم وکًیی بیمارستان سًختگی بخش بیماران

3، هحمد خلیفه قلی2، هحمد دخیلی1هًصىره ضادات هدایی  

 چکیده

گ اهی اص ػىام ب با سود یم به ؽماس  ها صخمو  ها بیآعاوىاع  هیتش مخشبیکی اص  "عىختگی" تشی ایی ػوىو و و . آ
بشسع ی  ،هذف اص ای ه مااعؼ ه داسد.وقؼ مهمی آن  و دسمان صحیح و به مىقغ بیىتیکی دس پیؾگیشی مقاومو آوتی

بیىتیکی دس بیماسان بغتشی ؽ ذ  دس بخ ؼ ؽیىع ػىامب ػوىوو صخم عىختگی و اعگىی حغاعیو و مقاومو آوتی
 اعو. عىختگی بیماسعتان وکىیی اعتان قم

 ماه ه 5 دوس  ی ک دس ق م وکىیی بیماسعتان عىختگی بخؼ دس بغتشی بیماس 011 اص ىصیوی،ت مااعؼه یک دس
 اع تاوذاسدهای طب   بیىؽ یمیایی یها تغ و اص اع تواد  ب ا ها غمیاومیکشواسگ ؽىاعایی. گشفو صىستگیشی  ومىوه

 .گشدیذ یهتؼی دیویىژن دیغک سوػ اص اعتواد  با هاجذایه بیىتیکیآوتی مقاومو اعگىیو  اشاج مىجىد
ها  ومىو ه اص %71 دس مجم ىع ، ؾ و   .ب ىد مشب ى  صوان به %88 و مشدان به %66 ؽذ ، گشفته ومىوه 011 اص
. ع سظ ؽ ذ گ ضاسػ فشاواو ی %80 ب ا ػوىو و ػام ب هیتش غیؽ ا ػى ىان ب ه آئروجینووا  سودوموناس .ؽذ مثبو

 %75/7  با فکالیس  نتروکوکوسو  %66/00با   ستافیلوکوکوس  پیدرمایدیس و %5/05با   ورئوس  ستافیلوکوکوس
 .گشدیذ گضاسػ بؼذی یها ستبه فشاواوی دس

 جهو دس جذیذی یها یاعتشاتژ غویبا یمعىختگی،  یهاصخم دس ػوىوو ػىامب وجىد بالای ؽیىع به تىجه با
یه ت ش بیؼ ؽ ذ ، اوج ا  بشسعی. دس گشفته ؽىد  اس به بیماسان ایه دسمان و همچىیه ػوىوی ػىامب پشا ىذگی  ىتشل

 .اعو  %(011جىتامایغیه ) و آمیکاعیه هایبیوتیکهای جذا ؽذ  وغبو به آوتی حغاعیو با تشی
 .یبیىتیک آوتیی، مقاومو عىختگ ی با تشیایی،ها ػوىوو واژگاو کلیدی:

                                                      

  . داوؾجىی  اسؽىاعی اسؽذ صیغو ؽىاعی گشایؼ میکشوبیىعىژی، داوؾگا  آصاد اعلامی قم، قم، ایشان.1
  :DR_DAKHILI@yahoo.comEmailذ  پضؽکی، داوؾگا  آصاد اعلامی قم، قم، ایشان. . داوؾیاس، گشو  میکشوبیىعىژی،  داوؾک2
  پضؽکی قم، قم، ایشان. ػلى  . اعتادیاس، گشو  میکشوبیىعىژی ، داوؾکذ  پضؽکی، داوؾگا 3

mailto:DR_DAKHILI@yahoo.com
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 مقدمه

سا دسگی ش  ف شد سواوی و جغمی همه ابؼاد تىاوذ می اعو  ه ها صخم و ها آعیب تشیه اوىاعمخشب اص یکی "عىختگی"
ىد، مغتؼذ ؽ میبذن محغىب  دفاػی عذ به دعیب آعیب واسد  به پىعو،  ه اوعیه دیذ  . دس عىختگی فشدآعیب ىذ

ای ه  ای ب شای تهذی ذ  ىى ذ  و ی ج ذیها بآع ی  ه ایهػلاو  بش   ،های وعیغ (. عىختگی0گشدد) ایجاد ػوىوو می
هایی  ه دس پیؾشفو . با وجىد امکاوات و (6)یشوذ گ میدس بشی عىگیه بیماسعتاوی سا ها هوىذ، هضیىص میبیماسان سقم 

. (8باؽذ) مبتلا به عىختگی می ومیش دس بیماسان مشگ ػلو اصلیػوىوو  باص هم اعو؛ وجىد آمذ  ه ػلم پضؽکی ب
 وع ؼو و ػم   ع ه،  همچى یه .آوسو ذ م ی وج ىد ب ه ها با تشی سؽذ سا بشای ؽشایط مىاعبی عىختگی های صخم

ی عىختگی ها مهایی  ه دس ایجاد ػوىوو واؽی اص صخ تشیه با تشیگزاسوذ. اص ؽایغتأثیش ها ػوىوو ش ایهب عىختگی
وی ض  غیشمؼم ىل ه ای با تشی. ها سا می تىان وا  ب شدو اوتشوبا تشیاعه  ستافیلوکوکوس ،پسودوموناسدخاعو داسوذ، 

 مىق غ ػىام ب ؽىاعایی ب ه .گشدوذمىجش مشگ و  و به عستیغمی ی عىختگی باػث ػوىوو ؽىوذها متىاوىذ دس صخمی
ی ه ا ممیش واؽی اص ػوىو و صخ تشیه متذهای جلىگیشی اص مشگ ومؤثشاص  ،مىاعب بیىتیک آوتیمیکشوبی و دسمان با 

ب ه  و دسم ان مؤثش بیىتیکدعتیابی به آوتی و عىختگی هایصخم اص ػوىوو پیؾگیشی به مىظىس. [4]عىختگی اعو 
 ه ایدخیب دس صخ م هایبا تشی مقاومو همچىیه اعگىی ؽایغ و هایبا تشی اطلاػات صحیح جذیذ اص مىقغ به

ع زا . (4)  اوجا  گیشداقذامات لاصویض حغاعیو  تؼییه  یها وتغ وتایج ؽذن آماد  اص تا پیؼ اعو،ویاص  عىختگی
و  حغاع یو و اعگ ىی ع ىختگی صخ م ػوىو و ػىامب مختلف میضان ؽیىع ؽىاعایی و بشسعی به ،مااعؼه دس ایه

ق م  اع تان وکىیی بیماسعتان عىختگی بخؼ دس ؽذ  بغتشی بیماسان های جذا ؽذ  اصی ایضوعهبیىتیک آوتی مقاومو
 پشداخته اعو.

 بررسی روش 

اص صخ م  گی شیومىو ه (0895 تیشم ا  عغای و 0894 اع وىذما  اص)ماه ه  5 دوس  ی ک تىصیوی، دس مااعؼه ایه دس
 ومىو ه. اوج ا  گشف و ق م وک ىیی بیماسعتان عىختگی بخؼ دس بغتشی بیماس 1011عىختگی مؾکىک به ػوىوو

تمیض  شدن اث ش  و ی عىختگی مؾکىک به ػوىوو، هىگا  تؼىیض پاوغمانها ماعتشیب اص صخ تىعط عىاب ی،بشداس
دس و   اع تواد  تشاوغ سىست مح یط اص آصمایؾ گا  به ها هومىو اوتقال بشایعسظ و اوجا   ؽىو   داسوها و قبب اص ؽغو

گاس،  های محیط گاس BHIبلاد آ گاس  اوکیو مک آ  ؽکب، وظش اص ها هپشگى ها، محیط شماگزاسی،گ اص تلقیح ؽذ. پظ آ
   شد  سؽ ذ ها ممیکشواسگاویغ اص وىع چىذ ، ؾو محیط یک دس  ه صىستی . دسگشدیذوذ بشسعی پیگمان بى، اوذاص ،

                                                      

  . ىذ می تظاهش ای قهى  با قشمض به تیصىس اص ،جلذی صیش چشبی سوگ تغییش صىسته ب تش بیؼ ،ػوىوو. 1
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ا ؽذ و پظ اص اظمیى ان اص جشها ا عاصی ومىوهعسظ خاعص و جا وا آمیضی سوگ و بشداسی ومىوه ها آن تمامی اص ،بىدوذ
 (.5اوجا  گشفو) ی جذا ؽذ ها هؽىاعایی پشگى به مىظىس ،های بیىؽیمیایی مشبى  ؾو، تغوبىدن   خاعص

 سایج بیىتیکآوتی 05 .گشفو اوجا  دیویىژن دیغک یا بائش  شبی سوػ اعاط بش ؽذ  جذا های بیىگشا  ومىوهآوتی
 81)ایغ  یه واوکىم میکشوگ  ش (،75/68/65/0 ىتشیمى غ  اصول ) ؽ  امب ،ع  ىختگی ه  ای ػوىوو دسم  ان دس

، (میکشوگ  ش  81)ع  وتاصیذیم  میکشوگ  ش ( ، 81)میکشوگ  ش (، ع  واعىتیه 01فلى غاع  یه )ع  یسشو ،(میکشوگ  ش 
 81) لشاموىیک  ب  ،(میکشوگ  ش  01)جىتامایغ  یه  ،(میکشوگ  ش 65)ع  یلیه آمى غ  ی ،(میکشوگ  ش  81)آمیکاع  یه
ع یلیه  آمسی ،(میکشوگش  81)ا غىن عوتشی ،(میکشوگش  81)عوىتا غیم  ،(میکشوگش  81)، عواصوعیه (میکشوگش 

ها  ؾ و  بشسعی قشاس گشف و. اص ومىو ه ، مىسد(میکشوگش  01)، ایمی پىم(میکشوگش  0)اگضاعیلیه ،( میکشوگش  01)
 ه ابا تشی اعتشیب تىعط عىاب تهیه گشدیذ. فاسعىذ مک اعتاوذاسد ویم عسظ عىعساوغیىوی مؼادل وعاػته تهیه  64

گاس ىعشهیىتىنم محیط دس اوبى  صىست به ، عاوتی گشاد دسجه 87 دس وگشماگزاسی دیغک گزاسی اص پظ تلقیح ؽذ. آ
اص قبیب داؽته سض ایو ب شای تحقی   و  ،دس اوتخاب بیماسان مؼیاسهایی ؽذ. گضاسػ عاػو، وتایج64-08 مذت به

 د وظش قشاس داؽو.ىسوذاؽته مؼیاسهای تهذیذ  ىىذ  صوذگی م

 ها یافته

 (%88 مؼ ادل) وو ش 88 صو ان و (%66 مؼادل) ووش 66 ؽذ  گیشیومىوه مشدان تؼذاد ،عؼهماا مىسد بیماس 011 اص
 مىوی  ؾو داسای (%81 مؼادل) مىسد 81 و بىدوذ مثبو  ؾو داسای (%71 مؼادل) ها آن مىسد 71گضاسػ ؽذ. 

% 45 و مشدان به% 55 ،دعو آمذ  هب مثبو   ؾو 71 مجمىع بىدوذ. اص اسگاویغممیکشو وىع هش اص ػاسی ها صخم و
 سوتافیلوکوکوس و  %06با   ستافیلوکوکوس  ورئوس ،%80با  سودوموناس آئروجینوا  به تشتیب بىد.متؼل   صوان به

فشاواو ی  %77/1های جذا ؽذ  و میکشو ى  ىط سوصئ ىط ب ا  تشیه با تشی فشاواوی ؽایغ %66/00با   پیدرمایدیس
یه مقاومو سا دس تش بیؼ آئروجینوا  سودوموناس با تشی ،مااعؼه یها دس .(0ومىداس)تشیه با تشی جذا ؽذ  بىدوذ   م

 اص خىد وؾان داد. دس مىسد% 56/60 آمیکاعیه با بشابش سا دس حغاعیو یهتش بیؼو  %00/95عیلیه با آمى غی بشابش
ه یت ش بیؼو  %011و ع وتاصیذیم ب ا  یه مقاوم و وغ بو ب ه جىتامایغ یهتش بیؼ  ستافیلوکوکوس  ورئوسبا تشی 

 ، سووتافیلوکوکوس  پیوودر مایوودیسگ  ضاسػ ؽ  ذ. دس م  ىسد ب  ا تشی  %81حغاع  یو دس بشاب  ش ووکىمایغ  یه ب  ا 
مقاوم و  %1یه مقاوم و وآمیکاع یه ب ا ت ش بیؼ، %40/67 با  ذا  هش اگضاعیلیه و عواصیذیم  ىتشیمى غاصول،

 .(0جذول ؽماس  ) گضاسػ ؽذ
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 اسشندذااه  از ،قش   یینکشو  بیمارسشتان  سشوتتیی  بخش   در بستری بیماران از شذه جذا های باکتری فراوانی توزیع. 1 نمودار 

 1931 تیرااه لغایت 1931
 

یهای جدا شده از يمىيه .1جدول   های ضىختگی هیساو هقاوهت باکتر
 

ضىدوهىياش  يام اختصاری بیىتیک آيتی
 آئروجیًىزا )%(

اضتافیلىکىکىش اورئىش 
)%( 

 ايتروکىکىش فکالیص
)%( 

 AM _ 71 88 آهپی ضیلیى
 AMX 00/95 _ 69 آهىکطی ضیلیى

 AN 56/60 48 87 آهیکاضیى
 GM 48/69 011 80 جًتاهایطیى

یمىکطازول  SXT 67/85 65 78/08 کىتر
 V _ 61 84 وايکىهایطیى

 CP 48/49 55 68 ضیپرو فلىکطاضیى

 CF _ 78 89 ضفالىتیى
یدین  CAZ 79/58 011 44 ضفتاز

 CTX 46/61 59 86 ضفىتاکطین
 C 88/85 1 86 کلراهفًیکل

 CZ _ 69 49 ضفازولیى
یاکطىوضفت  CRO 41/58 88 86 ر

 OX _ 08/59 85/68 اگساضیلیى
 IMP 89/48 71/55 45 ایمی پًن
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 بحث   

ػوىو و، همچى ان  ؛های عىختگی صىست گشفت ه اع و دسمان ػوىوو صمیىۀهای بغیاسی  ه دس پیؾشفو با وجىد
دف اػی  ب ه ػل و تخشی ب ع اى  ،دس ع ىختگی. (6) عوا میش واؽی اص عىختگی دس مشگ ووقؼ باسصی داسای 

. دس (6 و5) گ شددا م یی  هؽشایط لاص  ب شای ایج اد ػوىو و م ،و اص طشفی اص بیه سفته عیغتم دفاػی بذن ػمىمی
مثب و،    ؾو 71 دهىذ و اص مجمىع سا صوان تؾکیب می% 88و  اص افشاد مىسد مااعؼه سا مشدان %66مااعؼه حاضش 

 %8/46به صوان تؼل  داؽو. دس مااعؼه مماوی وهمکاساوؼ  ه دس آن  ؾو مثبو م شدان  %45 به مشدان و 55%
 .(7و5)بىد  %6/58ان وصو

 و دسمااعؼه ؽذ ؽىاعایی مقاومو ایجاد ػامب یهتش غؽای ،%  80 با آئشوجیىىصا عىدومىواط ،حاضش مااعؼه دس
 ع ال دس  Anuradha ؛% 5/87، 0889 عال دس  رواعوقاسی ؛%  69/44 ،0896 عال دس  همکاساوؼ و  جؼوشی
 ع ال دس مم اوی ؛%5/48 ،0887 ع ال دس افشاعیابیان ؛%58.85،  6114 عال دس Agnihorti ؛% 55 ،6118
 و مااعؼ   ه AbdelraoufA ،51% ؛%7/80، قضویى   ی ؛% 4/54 ،0886ع   ال  دس  فق   شی ؛6/76%، 0888

DeepikaTrikotiya دس مااعؼ  ه حاض  ش ع  ىدومىواط (06-8 ،6-4 ،0)ب  ىد  اع  و  %61، 6108ع  ال دس .
دس  یو. دس مااعؼه مم او% اص خىد وؾان داد  اع00/95با  هیلیع یمقاومو سا دس بشابش آمى غ هیتش بیؼ ىىصایآئشوژ
 انیشص اعحی% و دس مااعؼ ه م6/98ب ا  هیغ یمشبى  ب ه جىتاما یبیىتیک آوتیمقاومو  ضانیم هیتش بیؼ ،0888عال 
مقاوم و  هیت ش بیؼ ،Anuradhaدس مااعؼ ه  .گ ضاسػ ؽ ذ  اع و میىتا غمقاومو مشبى  به عو ضانیم هیتش بیؼ
مقاوم و  هیت ش بیؼ ،kohanteb% مقاومو. دس مااعؼه 71با  ا غىنیمشبى  به عوتش ها طعىدومىوا یبیىتیک آوتی

 ،7% مقاومو گضاسػ ؽذ  اعو  ه با مااعؼه حاضش واهماهىگ اعو )8/58پىم با  یمیمشبى  به ا ها طعىدومىوا
 (.06 و01

 و% ب ىد. 04/71ب ا  ،هیکاع یآم بیىتی ک آوتیجذا ؽذ  وغبو ب ه  یها طعىدومىوا ویحغاع ضانیم هیتش بیؼ
دس ع ال  Agnihorti% ومااعؼه 85با  ،6117دس عال  Dharوپژوهؼ  0887دس عال  انیابیاعؼات افشاعما جیوتا

 (.04 و9 ،0) اعو % 85/58با  6114
ؽ ذ. دس  انی % ب7/61ب ا میذیجذا ؽ ذ   ب ه ع وتاص یها طعىدومىوا ویحغاع هیتش بیؼ ،یمااعؼه مماو دس

با  0886عال  اءی% و دس مااعؼه اوع011با  6118دس عال   Anuradhaو دس مااعؼه  0886دس عال  یىیمااعؼه قضو
 یم یسا ب ه ا ویحغاع هیتش بیؼجذا ؽذ   یها ط% عىدومىوا61با6115دس عال   Macedoدس مااعؼه   و 86%

 (.01و  8 ،7 ،4پىم وؾان دادوذ )
 %011ب ا  هیو ع واعىت هیغیجىتاما م،یذیبه عوتاص ویحغاع هیتش بیؼ ،6117دس عال  kohantebمااعؼه  دس
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ها مختلف  ىتکیب یوتآمقاومو به  ضانیگشفو  ه م جهیتىان وت یم مز ىس،(. با تىجه به مااعؼات ااوجا  ؽذ  06) بىد
 باؽذ.  یم ماسانیب هیا یداسو بشا هیتش مىاعب هیکاعیاعو و آم ادیص ىىصایدس مىسد عىدومىواط آئشوج

 لى ى ىطیاع تافصذ بالای مقاومو چىذ داسوی ی دس  و دس  %51/05ؽیىع ،ی ایه مااعؼهها هیکی دیگش اص یافت
 ،ی اع و. ب ه ػى ىان مث البی ىتیک آوتیافضایؼ مقاوم و ذ اعو  ه اهمیو صیادی داسد و وؾان دهىذ  سوو  اوسئىط

ب ا  یى یقضو ؛%8/66ب ا   یفق ش ؛%4/04با  یمماو ؛%07/89با  Agnihorti ؛%09/69با  Anuradhaمااعؼات 
، srinivasanدس مااعؼ  ه     ه ی%. دس ح  اع69/44 ب  ا ی% و مااعؼ  ه جؼو  ش19/88 ب  ا یرواعوق  اس  ؛8/06%

جذا ؽ ذ  ب ىد  ی تشبا هی% به ػىىان عىم68/08با  Dhar ،یبا تش هیچهاسم ،%6/08اوسئىط با  لى ى ىطیاعتاف
 ،00-4جذا ؽ ذ  ق شاس داؽ و ) یدس ستبه اول با تش  Jawad Ahmed% و مااعؼه 5/61با  Maccedoودس مااعؼه 

اص خ ىد مقاوم و  هیغ یاوسئىط ب ه جىتاما لى ى ىطیجذا ؽذ  اعتاف یها هی% عى011 ،مااعؼه هی(. دس ا04 و08
 هیغ یمقاومو ب ه جىتاما هیتش بیؼ 0886دس عال  یىیقضو جمله  اص ،پژوهؾگشان ،ات دیگشدس مااعؼ و وؾان دادوذ

ب ا  مى غاع اصولیو ىتش هیغاع سشوفلى یمشب ى  ب ه ع ومقاوم  هیت ش بیؼ 0896دس عال  یجؼوشو % 86/94با 
. Anuradhaدس مااعؼ ه  و% 6/81با  مى غاصولیمقاومو به  ىتش ،6115دس عال  Macedoدس مااعؼه  و% 011

ج ذا ؽ ذ  وغ بو ب ه  یها هیع ى اص   ذا  چیه  ،دس مااعؼه حاض ش بىد.% 81با  مى غاصولی ىتش 6118دس عال 
با  یها یوجىد آمذن با تشه و ب ها بیىتیک آوتیاعتواد  مغتمش اص  بی. به دع(01 و 8 ،6 ،4)مقاو  وبىدوذ،  کبی لشاموى

 ها می باؽذ. بیىتیک آوتیمقاومو وغبو به  یبالا یمقاومو چىذگاوه، وؾان دهىذ  گغتشدگ
مبشان ؽیىع ایه  وػامب ػوىوو بىد غیؽا یبا تش هیبه ػىىان عىم ،%66/00 با ویض  پیدرمایدیس  ستافیلوکوکوس

 تشیه ؽ ایغ% 86/56ب ا  Dhar و% 46/00 رواعوق اسی ؛%8/7 ب ا مم اوی جمل ه  اص ،ؼات مؾ ابهبا تشی دس مااع
 ب ىدن فلىسوشم ال گی شی ی اومىو ه سوػ ب ا سا فشاواو ی ای ه بت ىان ؽایذ .[04 ،7 ،5]بىد  ؽذ  جذا میکشواسگاویغم

 دس مهم ی ػام ب ػى ىان ب ه سا ها طاعتافیلى ى ى ،مااعؼات اص بشخی. داوغو مشتبط ظیذیذسمایاپ لى ى ىطیاعتاف
 ب ه   ه ع ىختگی بیماسان دس ػوىوو ایجاد دس با تشی ایه اهمیو بش و اوذ داؽته اػلا  عىختگی های صخم ػوىوو

 (.64)(5) داسد  یذأت ؛هغتىذ دفاػی های عیغتم دس اختلال دچاس وىػی
 اعو. عىختگی های صخم  ىىذ  آعىد  ؽایغ با تشی چهاسمیه ،%56/9 با فکالیس  نتروکوکوس ،مااعؼه ایه دس

 دس ؛اع و ع ىختگی ه ای صخم اص ؽ ذ  ج ذا با تشی چهاسمیه ،%06/0 ، فکالیس  نتروکوکوس قضویىی، مااعؼه
 اص بؼ ذ% 97/6 ب ا  نتروبواکتر .(06،64)(5 ،4) ب ىد ؽ ذ  ج ذا ب ا تشی ع ىمیه رواعوقاسی مااعؼه دس  ه حاعی

 .اعو ؽذ  جذا با تشی پىجمیه  نتروکوکوس
 ای ه   ه باؽ ذ می ؽ ذ  گشفته های ومىوه اص ؽذ  جذا با تشی ؽؾمیه ، نتروکوکوس اص بؼذ% 46/5 با کلبسیلا
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 ج ذا ع ىختگی های صخم ػوىوو ػامب تشیه ؽایغ ػىىان % به90/80سا با  یلاکلبس  ه srinivasan مااعؼه با وتیجه
 ؛با تشی پىجمیه %76/6با  Dhar ؛با تشی عىمیه ،%48/00با  Anuradha مااعؼات دس. باؽذ می متواوت ؛ شد

Agnihotri   ؛ب ا تشی % دومیه96/8با Maccodo  قشویى ی ب ا  و %57/0فق شی ب ا ؛ب ا تشی % ع ىمیه6/00ب ا
 .(05 ،04 ،00-8 ،4)گضاسػ ؽذ  عىختگی یها مصخ اص ؽذ  جذا با تشی عىمیه ویض 08/06%

 ب ه   ه باؽ ذ می% 8/67میضان به کلی  شریشی بغتشی بیماسان اص ؽذ  جذا با تشی هوتمیه ،حاضش مااعؼه دس
 جمل ه  اص ،مااعؼ ات اص بشخ ی وت ایج. اع و م ؤثش ع ىختگی اص پ ظ های ػوىوو دس دخیب ػىامب اص یکی ػىىان

srinivasan 9/06% ؛ػوىوو ؽایغ ػامب عىمیهDhar,  و19/9با % Anuradha65/0وفق شی ب ا  %85/6 با%، 
 % ؽؾ میه81/8ب ا رواعوق اسی مااعؼه دس و ػوىوو ػامب پىجمیه ،%8/6با  Macedo ػوىوو، ػامب چهاسمیه

ه ای پیؾ گیشی اص ػوىو و  امشوص  به سوػ .(05 و04 ،00 ،01 ،8) اعو بىد  عىختگی هایصخم دس ػوىوو ػامب
ب ه وی ژ   ،ه ای مق او  بیماسع تاوی یهیه ع ىی وظا  پایؼ فؼال ب ه مىظ ىس تؼ ،دس اجشای آن ؽىد و وان میا یذ فشأت

ه ص ىست ادواسی ب ا  ب تىان با بشسعی تجهیضات و ع ىاص  بیماسع تاوی  های عىختگی اهمیو صیادی داسد ومی بخؼ
ؽى و ضذ ػو ىوی و وظاست بش ؽغو دقو و. سا مىسد بشسعی فشاسداداوسئىط  لى ى ىطیاعتافه بشداسی و  ؾو ومىو

 سیضی ؽ ذ  و  شدن اتاق بغتشی بیماسان با مىاد ضذػوىوی  ىىذ  به صىست دائم و بشوامه  شدن دعو پشعىب، اعتشیب
 ی بیماسعتاوی گا  مهمی بشداؽو.ها وىوپایؼ و اسصیابی بتىان دس  اهؼ میضان ػو اعتقشاس وظا   ىتشل و با

 نتیجه گیری

صخم عىختگی ؽ ىاخته ؽ ذ. ب ه  ػوىوو ػامب تشیه ؽایغ ػىىان به ،آئشوجیىىصا عىدومىواط بش اعاط ایه مااعؼه،
 یبالا یدهىذ  گغتشدگ وؾان چىذگاوه، مقاومو با های وجىد آمذن با تشیه و ب هابیىتیک آوتی اص اعتواد  مغتمش دعیب

 ع ىدومىواط یها هیع ى وی ژ ه ب ، فل ه ای مخت ب ا تشی هیمختل ف دس ب  یه ا بیىتی ک آوتیو وغبو به مقاوم
مقاوم و   ی دق یو بشسع  غیع ش یشی گ  باؽ ذ. ع زا او ذاص  یم  یع ىختگ م اسانیجذا ؽذ  اص صخ م ب یىىصایآئشوژ
 باؽذ. یم یضشوس یامش یگعىخت ماسانیب تش غیمىاعب و دسمان هشچه عش بیىتیک آوتی ضیتجى مىظىسبه  یبیىتیک آوتی
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Introduction: Burns are one of the most devastating types of injuries and wounds 

considered. Aware of the bacterial agents and antibiotic resistance an  important role in 

the prevention and treatment of  its accurate and timely. The aim of this study was to 

evaluate the prevalence of antibiotic resistance and susceptibility pattern of burn wound 

infections in patients admitted to hospital burn the goodness of Qom province. 

Methods: In a descriptive study, sampling of 111 patients admitted to hospital burn 

Nekuei of Qom over a period of 5 months old. Identification of microorganisms using 

biochemical tests were conducted  according to existing standards.tyyn antibiotic-

resistance patterns of isolates was performed using disk diffusion method. 

Results: In this study of 111 samples taken, %26 of men and 33 percent of women were 

reported. 01 per cent of the samples had positive culture Pseudomonas aeruginosa was 

reported as the most common  infection with 316 abundance. Staphylococcus aureus 

(15.56) and Staphylococcus epidermidis (11.%26) and Enterococcus faecalis (0.056) 

were reported in the following ranks. 

Conclusion: Considering the high prevalence of infection in burn wounds needs new 

strategies in order to control the distribution of infectious agents as well as the treatment 

of this condition.in survey, the most effective antibiotic to treat infections after burn 

amikacin and gentamicin is known. 

Keywords: bacterial infections, burns, antibiotic resistance. 


