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Abstract 

The use of breast disinfectants is one of the tools to control the spread of factors 

involved in mastitis infection, especially Pseudomonas aeruginosa. 

In this research, 100 samples of bovine mastitis milk were collected from Fars province 

and Kazerun city, of which 88 were environmental strains and 12 were clinical strains, 

of which; 8 strains were identified as P. aeruginosa from bovine mastitis milk samples 

in Shiraz and Kazerun regions. Then the antibiogram test was performed to determine 

the minimum inhibitory concentration (MIC) using three disinfectants, Titmit, 

Behsadin, and Damosib, based on the microdilution method. 

Results: Pseudomonas aeruginosa strains were 37.5% sensitive and 62.5% resistant, 

36% environmental and 64% clinical. In examining the difference between the mean 

MIC changes of three disinfectants based on the Mann-Whitney U Test, the difference 

of Behsadin disinfectant MIC changes with other disinfectants was significant(P≤0.05) 

the same way, the difference of MIC changes of Titmate disinfectant with two other 

disinfectants was highly significant(P≤0.01). The results obtained from the research 

showed that the concentrations effective in inhibiting the growth of the strains are much 

lower than the amount recommended by the manufacturing companies. It is believed 

that the high use of these antimicrobial substances may cause selective pressure and 

lead to the growth of strains resistant to disinfectants. Also, the efflux pumps involved 

in resistance, despite the expectation, did not play an effective role in creating resistance 

in Pseudomonas aeruginosa strains, and they confirmed the hypothesis that the 

resistance created in the studied strains was probably due to other mechanisms. 
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جدا شده از شیرهای ورم  سودوموناس ائروژنزبررسی مقاومت جدایه های 

 یت و بهسادینتیت مت به ضدعفونی کننده های داموسیب،پستانی گاو نسب

 4، جويبار، ف.3، عليايی، ا.2، شکاری، س.1*فتاحی، ح.

 28/06/1402پذيرش:        15/02/1402 :دريافت

 خلاصه

وموناس سودويژه  ستان بهپيکی از ابزارهای کنترل شيوع عوامل دخيل در عفونت ورم پستانی استفاده از ضدعفونی کننده های 
ها نطير تيت  ر دامداریی رايج دبه ضدعفونی کننده هاسودوموناس ائروژنز يين ميزان مقاومت است. هدف از اين مطالعه تعائروژنز 

 .ميت، بهسادين و داموسيب بود

و پس از کشت بر روی محيط شدنمونه از شير از گاوهای مبتلا به ورم پستان در شهرهای شيراز و کازرون جمع آوری  100، در اين پژوهش

عنوان  به شير ورم پستانی گاوان منطقه شيراز و کازرون هایاز نمونه باکتری جدا شده 8از اين تعداد؛ ار  های مک کانکی و ستريميدآگ
با استفاده از سه  (MIC هويت داده شدند. سپس آزمايش تعيين حداقل غلظت مهار کنندگی) تشخيصسودوموناس ائروژنز 

 Mann-Whitney Uسه ضدعفونی کننده براساس آزمون  MIC .در بررسی اختلاف تغييراتانجام شد ضدعفونی کننده

test بهسادين با ضدعفونی کننده های ديگر معنادار بود(P<0.05)به همين ترتيب اختلاف تغييرات ، MIC  ضدعفونی کننده
ای موثر بر ه(.نتايج به دست آمده از تحقيق نشان دادند غلظتP<0.01تيت ميت با دو ضدعفونی کننده ديگر قويا معنادار بود)

های سازنده است. اعتقاد بر اين است که استفاده زياد از اين مواد مهاررشد سويه ها بسيار کمتر از ميزان توصيه شده توسط شرکت
 های مقاوم در برابر ضد عفونی کننده ها منجر شود. ضد ميکروبی ممکن است باعث فشار انتخابی شده و به رشد گونه

 ، داموسيب، تيت ميت، بهسادينسودوموناس ائروژنزان، ورم پست: های کلیدیواژه
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ر، سپواسودوموناس باکتری گرم منفی، ميله ای، هوازی، بدون 

 در بهقا متحرك با تاژك قطبی،اکسيداز و کاتالاز مثبت است که
و  Afsharivariباشد.)رشد در محيط های ساده می

و Fattahi .2012و همکاران، Dostundi. 1398همکاران، 
وازی هباسيل های گرم منفی،  ( سودوموناس ها1400همکاران، 

ب ر آو متحرك هستند و برخی از آنها رنگدانه های محلول د
ب، آکنند. سودوموناس ها به طور وسيعی در خاك، توليد می

. 1400و همکاران،   Fattahiگياهان و حيوانات وجود دارند)
Japoninejad  ،2013و همکاران .Adewoye  و

 (.2002همکاران، 

ی باکتری پاتوژن فرصت طلب گرم منف ژنزسودوموناس آئرو
ين اه، است دارای ليپو پلی ساکاريد، تاژك قطبی و پيلی بود

عوامل مسئول حرکت و چسبيدن باکتری به غشای سلولی 
در  تریبيولوژيکی بوده به عنوان عامل بيماری زايی اين باک

 و  Larryمورد بيماران سوختگی دارای نقش مهمی هستند)
 روژنزسودوموناس آئ( 2014و همکاران،   Ali.1387همکاران، 

ی ه ااز مهمترين پاتوژن های فرصت طلب بوده که تمايل ويژ
، به محيط های مرطوب داشته و به طور وسيع در خاك، آب

اهی گين شود.علاوه بر اگياهان، کود و پوست حيوانات يافت می
در گوش خارجی، دستگاه تنفسی فوقانی و روده ی بزرگ 

فی الم نيز حضور داشته و موجب بيماری های مختلاشخاص س
 من درمز در انسان و دام از جمله عفونت های ادراری، پنومونی

خم بيماران سيستيک فيبروزيس، عفونت چشم، گوش، عفونت ز
. 2015و همکاران،   Azadpourگردد)و ورم پستان می

Chapman  ،2003و همکاران. Brown  ،و همکاران
به  قاومما اين باکتری از عوامل بيماری زای (. در دام ه1965

 باشد که ضررهای اقتصادی بالايی را به صنعتدرمان می
ز اکی به عنوان ي سودوموناس آئروژنزکند. دامپروری وارد می

ر انی داگهعوامل ايجادکننده ورم پستان های کلينيکی با شيوع ن
. 1389و همکاران،  Taheriباشد)گاوهای شيری مطرح می

Bialvaei  ،2017و همکاران.Bolt  ،2008و همکاران.) 
توسعه مقاومت آنتی بيوتيکی خصوصا مقاومت به 

کنند آمينوگليکوزيدهايی که با واسطه ی پلاسميد عمل می
سريعا باعث انتقال ژن مقاومت به سودوموناس های حساس و 
ساير باکتری های گرم منفی گرديده و ارگانيزم را نسبت به 

 Thomas.2011و همکاران،  Coyneکنند)وم میدرمان مقا
(. جدايه های وحشی اين باکتری دارای 2011و همکاران،

مقاومت ذاتی به انواع مختلف آنتی بيوتيک ها است اين 
خصوصيت در ارتباط با ناتراوايی غشای خارجی و فعاليت پمپ 
های افلاکس است. پمپ های افلاکس با ويژگی چندگانه 

عليه آنتی  سودوموناس آئروژنزی دفاعی در مکانيسم های اصل
و  Tiwariباشند)بيوتيک ها و مواد ضد عفونی کننده می

 (.2004و همکاران،  Brooks. 2018همکاران، 
 تگیمقاومت آنتی بيوتيکی سودوموناس به عوامل مختلفی بس

ست اشی دارد که مهمترين آنها وجود پمپ های افلاکس يا تراو
می MexAB-OprM ها، پمپ و اصلی ترين اين پمپ 

 و همکاران، Tiwari. 2015و همکاران،   Azadpourباشد)
باعث  MexAB-oprM (. افزايش بيان پمپ افلاکس2018

جه شود و در نتيتراوش داروی وارد شده، به خارج ازسلول می
تی به طيف وسيعی از آنسودوموناس آئروژنز باعث مقاومت 

ا، لون هينوکثنای ايمی پنم(، بيوتيک ها شامل بتالاکتام ها)باست
م و توپريی متتراسيکلين، ماکروليدها، کلرامفنيکل، نوبيوسين، تر

. 1398و همکاران،  Afsharivariشود)سولفامتوکسازول می
Dostundi ،2012و همکاران .Azadpour  ،و همکاران

2015. Tiwari  ،دهنده های انتقال (. پمپ2018و همکاران 
 اومتتوانند با مقمی های متفاوت از گروه یهاي بيوتيک آنتی

از  چندگانه های افلاکسباشند. پمپ مرتبط چندگانه دارويی
و  کردن شوند زيرا کسبمی محسوب خطرناك بالينی لحاظ

از  وسيعی طيف به ارگانيسم حساسيت کاهش آنها موجب داشتن
 مواجه کلی موثر را با مشدارو انتخاب شود و در نتيجهمواد می

 (.1965و همکاران،  Brownنمايد. )می

در حال حاضر ترکيبات ضدعفونی کننده متعددی در بازار 
موجود می باشند که با اهداف متفاوتی به کار گرفته می 

از اين ترکيبات شيميايی از اثرات سمی  شوند. برخی
دامپزشکی برخوردارند. متداولترين نوع ضدعفونی کننده ها در 

مواد شيميايی هستند.در سال های اخير در برخی از کشورها 
ضدعفونی با استفاده از آئروسل ها بخصوص در مرغداری ها 

مورد مصرف گسترده ای پيدا کرده  و دامداری های مدرن
است، البته روش های فيزيکی ضدعفونی مانند استفاده از 

يد نيز از اهميت نور خورش دمای بالا، پرتوهای يونيزه کننده و
تمام تجهيزات، خطوط و سطوح ظروف شيردوشی  برخوردارند.

که با شير، کثيفی يا کود در تماس هستند بايد قبل از 
بعدی کاملا تميز و ضدعفونی شوند. در يک  شيردوشی

گاه شيردوشی از اهميت بسيار بالايی دامداری، ضدعفونی دست
 برخوردار است. هدف از شستشو و ضدعفونی دستگاه

های باقيمانده موجود شيردوشی، از بين بردن ميکروارگانيسم
در داخل دستگاه بلافاصله قبل از شيردوشی است. نظافت يا 

شود تا باکتری ها ضدعفونی ناکافی يا نامناسب موجب می
 .اقی بمانند، رشد کنند و تکثير شوندروی سطوح تجهيزات ب

شود. در اين اين منجر به افزايش تعداد باکتری ها در شير می
های گندزدايی و ضدعفونی دستگاه مقاله به بررسی روش

https://www.aralshimi.com/livestock-milking/
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شيردوشی با تمرکز بر روی سه ماده پراستفاده در دامداری ها 
 ).شود)تيت ميت، بهسادين و داموسيب( پرداخته می

Coyne 2011ان، و همکار.Thomas ،2011و همکاران. 
Chapman  ،2003و همکاران) 

 مواد و روش کار 

  جامعه نمونه گیری

ه ورم بنمونه از شير از گاوهای مبتلا  100، در اين پژوهش
د و مور. شدپستان در شهرهای شيراز و کازرون جمع آوری 

ده از شايزوله جمع آوری  100از ميان  .بررسی قرار گرفتند
ی نمونه مربوط به بيماری ها 88،  ی منتخبی هاگاودار

ارز ورم بجدايه دارای علائم 12محيطی( و تحت بالينی )جدايه 
 های کشتمحيط ها ابتدا روینمونه بودند.)بالينی( پستان 
آگار ميدآگار، آگار خوندار، مک کانکی آگار و ستري نوترينت

 C 37°در دمای ساعت 24مدت  داده شده و به کشت
نی کل شدند. بعد از رشد باکتری پليت های حاوی گرماگذاری

 های مشکوك به سودوموناس جدا و تست های بيوشيميايی
 و، تست حرکت O/Fاز قبيل تست اکسيداز، کاتالاز، تست 

، MR/VP، تست SIMتوليد اندول در محيط کشت 
 درجه سانتی 42، رشد در دمایTSIواکنش در محيط کشت 

 8 هايتبرای آنها گذاشته شد که در نگدانه گراد و وجود رن
هويت داده  تشخيصسودوموناس ائروژنز عنوان  به جدايه

 .دشدن دانشگاه منتقل شدند و به آزمايشگاه ميکروبيولوژی
بتدا اها، و استفاده مجدد از نمونه استوك فريزری تهيه برای

بودن  کرده و در صورت اطمينان از خالص تهيه خطی کشت
نوترينت  محيط حاوی ويال های لوپ به ها را توسطآن، کلنی

در  از ورتکس کرده و پس % گليسرول منتقل12 براث دارای
، 1400و همکاران، Fattahi .)کنيممی نگهداری -20 دمای

Daury  ،2016و همکاران .De Lorenzo  ،و همکاران
1990) 

ود يميايی رايج موجدر پژوهش حاضر سه ضدعفونی کننده ش
 برددر بازار که در ضدعفونی کردن پستان و شيردوشی کار

رار قده دارند نظير داموسيب،تيت ميت و بهسادين مورد استفا

ر نظوبه م. گرفتند.)اين مواد بصورت تصادفی انتخاب شدند(

 زی باسا های مذکور، رقيقتيمار جدايه ها با ضد عفونی کننده
 خشیبف صورت گرفت تا ميزان اثر آب مقطر با مقادير مختل

 MICهر يک از رقت های تهيه شده بر سويه ها با معيار 
 سنجيده شود.

 3هایضدعفونی کننده MICبرای تعيين ميزان 
چاهکی، با  96گانه)داموسيب،تيت ميت، بهسادين( ميکروپليت 

برابری هر چاهک نسبت به چاهک قبلی  2های تنظيم رقت

ت. برای هر ايزوله يک رديف پليت مورد استفاده قرار گرف
های سريالی و دو چاهک کنترل مثبت و چاهک رقت 8شامل 

 Dijun) .چاهک( 10منفی در نظر گرفته شد.)در مجموع 

Du  ،2018و همکاران .Driscoll  ،در 2007و همکاران )
رديف چاهک برای  سهايزوله برای هر ، چاهکی  96هر پليت 

مورد استفاده ، فونی کنندهضدع 3تزريق رقت های سريالی 
به ضدعفونی جدايه برای هر  . چاهک رديف اول8قرار گرفت 

 و تيت ميترديف دوم به ضدعفونی کننده داموسيب، کننده 
دو . تعلق گرفتبهسادينرديف سوم به ضدعفونی کننده 

چاهک انتهايی هر رديف در ميکروپليت برای کنترل مثبت و 
، کنترل مثبت هکمنفی در نظر گرفته شدند. در چا

حاوی سوسپانسيون محلول در محيط مولر هينتون براث 
اما   ATCC 85327سودوموناس ائروژنزاستاندارد جدايه 

چاهک کنترل  عاری از ضدعفونیکننده تزريق شد. محتوای
منفی محيط مولرهينتون براث استريل و بدون باکتری بود. 

ای ههای)غلظت ها( سريالی به ترتيب حاوی غلظترقت
2.5% ،1.25% ،0.625% ،0.312% ،0.156% ،%0.078 ،

برای ضد عفونی کننده داموسيب،  %0.0195، %0.039
، 0.156، %0.312، %%0.625، %1.25، %2.5، %5های غلظت

برای ضد عفونی کننده تيت ميت، و  %0.039، %0.078
، 3.25، %6.5، %12.5، %%25، %50، %100های غلظت

عفونی کننده بهسادين، در برای ضد  %0.81، %1.625
های مورد نظر برای هر ضد تهيه شدند. رقت cc2های تيوپ

عفونی کننده، با استفاده از مقادير مذکور در مقالات و پس از 
 های متعدد، انتخاب شدند.راه اندازی بر اساس آزمايش

ميکروپليت ها پس از تزريق سوسپانسيون ميکروبی و ضد 
درجه سانتی  37ساعت در دمای  24عفونی کننده ها به مدت 

ميکروپليت ها مورد ، ساعت 24از پس  گراد انکوبه شدند.
برای هريک از ضدعفونی  MIC بازبينی قرار گرفتند و ميزان

برای تعيين ميزان حداقل کشندگی .ها تعيين شد کننده
خانه و  96پس از بررسی ميکروپليت  MBCباکتری يا 

هک ها و خانه های از اين چا، MIC تعيين چاهک های
ميکروليتر برداشت شده و به پليت  30، رديف شفاف در هر

مولارهينتون  سانتی متری حاوی محيط کشت 6های 
با استفاده از پيپت پاستور  منتقل و آگار)شرکت مرك آلمان(

شيشه ای بر روی محيط پخش شد. سپس پليت ها برای 
پليت ها درجه قرار گرفتند.  37 ساعت در انکوباتور 24-18

 MBC پس از اين مدت مورد بررسی قرار گرفتند تا غلظت

 د.برای ضدعفونی کننده ها محاسبه گرد
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انجام شد.  SPSS 26.0 رآناليز داده ها با استفاده از نرم افزا
عنوان نتايج  شاخص هايی نظير ميانگين و انحراف معيار به

از ، فتوصيفی محاسبه شدند. برای مقايسه بين گروه های مختل
 Mann Whitney آزمون های غير پارامتريک نظير

Utest  معنی دار  05/0ز استفاده شد. سطح معنی داری کمتر ا
 Microsoft Excelدر نظر گرفته شد. نمودارها با نرم افزار 

 (1998و همکاران،  Younes-Cauteترسيم شد.)

 نتایج
موقعيت  خانه 96ليت های رسی ميکروپبردر تحقيق حاضر 

ود بيت ی رشد يافته و بدون رشد نشان دهنده اين واقعهک هاچا
( و TMتيت ميت)کننده های  که در مورد ضدعفونی

  وها شدند جدايه مانع رشد ، ( غلظت های زيادBبهسادين)
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

اما در  اتفاق افتاده است. در غلظت های پايينهک ها کدورت چا
 اين ( نتايج بر عکس است بهD)داموسيبمورد ضدعفونی کننده 

ها نمی جدايه مانع رشد داموسيب غلظت های زياد  مفهوم که
ششم و رقت  ها عدم رشد در رقتجدايه  90%شوند و در بيش از 

غلظت اول اين  5های بعد از آن به وقوع می پيوندد و در 
کدورت)رشد باکتری( ديده می هک ها در چا، ضدعفونی کننده

ظت مورداستفاده برای هريک از ضدعفونی (. غل1-3شود)جدول
برای  2%کننده ها بر اساس سفارش شرکت سازنده به ترتيب 

پيشنهاد بهسادين برای  100%و تيت ميت برای  100%داموسيب، 
شده است. غلظت مصرفی در اين مطالعه پس از بهينه سازی بر 
اساس آزمايشات و توجه به ساير مطالعات تهيه و استفاده شدند و 

-3جدول دست آمد.) بر اساس آنها به MBC و MIC ميزان
2.) 
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 MICهای سه گانه برای تعيين رقتهای سريالی ضد عفونی کننده-1-3جدول 

 

(هر یک از ضد عفونی کننده ها برای تعیین %های سریالی)غلظت
MIC 

مصرفی غلظت

 رایج*
 ضدعفونی کننده

8 7 6 5 4 3 - - - - 
0.01 0.03 0.07 0.15 0.31 0.62 1.25 2.5 (%)2 D 
0.03 0.07 0.15 0.31 0.62 1.25 2.5 5 (%)100 TM 
0.78 1.56 3.12 6.25 12.5 25 50 100 (%)100 B 

 (D(، داموسيب)B( ،بهسادين)TM* غلظت مورد مصرف به پيشنهاد شرکت سازنده. تيت ميت)

 

 
 سودوموناس ائروژنزهريک از ضد عفونی کننده ها در ايزوله های  MBCو  MIC -2-3جدول 

 

 غلظت)%(

حداقل 
MIC 

 حداکثر

MIC 

فراوانترین 
MIC 

)درصد 

 فراوانی(

محدوده 

 غلظت
 حداقل

MBC 
 حداکثر

MBC 

فراوانترین 

MBC درصد(

 فراوانی(

ضد عفونی 

 کننده ها

 0.15 0.078 داموسيب
0.078 

(82.7) 
2.5-0.19 0.078 0.15 

0.078 
(82.7) 

 0.6 0.15 تيت ميت
0.3 

(48.2) 
5-0.39 0.15 1.25 

0.3 
(38) 

 25 3.12 بهسادين
12.5 

(58.6) 
100-0.78 3.12 25 

12.5 
(58.6) 

 
 
مربوط به هر يک از ضد عفونی کننده ها بر حسب درصد  MBCو کمترين و بيشترين  MICاين جدول کمترين و بيشترين مقدار  در

و  MBCو  MICر ضدعفونی کننده و نيز پر تکرارترين غلظت درج شده است. همچنين محدوده غلظت سريالی تهيه شده برای ه
 %82گردد، در ضدعفونی کننده داموسيب بيش از سهم آن در بين کل سويه ها بر حسب درصد مشخص شده است. چنانکه ملاحظه می

کننده بهسادين حدود بودند که درصد نسبتاً قابل توجهی است. همچنين در ضد عفونی  %0.087معادل  MBCو  MICنمونه ها دارای 
در هر سه ضدعفونی  MBCو  MICبودند. از سوی ديگر همسانی غلظت  %12.5معادل  MBCو  MICاز سويه ها دارای  60%

است اگر اين خصوصيت در مورد تيت ميت سودوموناس ائروژنزکننده نشان دهنده خاصيت باکتريسيدال ضدعفونی کننده ها در ايزوله ها 
 ويه ها مصداق داشته است.در تعداد کمتری از س
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 سويه در ضدعفونی کننده های  MBCو  MICميزان  -3-3جدول 

 سه گانه )بر حسب درصد( 

 ضد عفونی کننده ها داموسیب تیت میت بهسادین

MBC 
)%( 

MIC 
)%( 

MBC 
)%( 

MIC 
 )%( 

MBC 
)%( 

MIC 
)%( 

 سويه ها

12.5 12.5 0.6 0.15 0.078 0.078 1 

12.5 12.5 0.6 0.3 0.078 0.078 2 

12.5 12.5 0.15 0.15 0.078 0.078 3 

12.5 12.5 0.3 0.3 0.078 0.078 4 

12.5 12.5 0.15 0.15 0.078 0.078 5 

25 25 0.3 0.3 0.078 0.078 6 

25 25 0.15 0.15 0.15 0.15 7 

3.12 25 1.25 0.6 0.078 0.078 8 

 کنترل 0.3 0.3 0.3 0.3 25 25
 

 
 

 های شده و های مشخصMICويه در تعداد س -4-3جدول 
 MIC 90 و MIC50غلظت مواد ضد عفونی کننده در 

 (D(، داموسيب)B( ،بهسادين)TMتيت ميت)
 

MIC90 MIC50 

 های مشخص شدهMICتعداد سویه ها در 
 غلظت مصرفی رایج

ضد 

عفونی 

 2.5 0.125 0.62 0.31 0.15 0.07 0.03 0.01 کننده ها

0.15 0.07 0 0 4 4 0 0 0 0 
2% D 

MIC90 MIC50 

 های مشخص شدهMICتعداد سویه ها در 

0.03 0.07 0.15 0.31 0.62 1.25 2.5 5 
100% 
 سازی(رقيق)بدون

TM 0.62 0.31 0 0 3 4 1 0 0 0 

MIC90 

 MIC50 

 های مشخص شدهMICتعداد سویه ها در 

0.78 1.56 3.12 6.25 12.5 25 50 100 
 B ق سازی()بدون رقي 100%

25 12.5 0 0 1 0 5 2 0 0 

 

د عفونی کننده، فراوانی سويه همه نمونه ها در هر سه ض     MICگانه و تعيين  8پس از تيمار سوسپانسيون ميکروبی با غلظت های 
 ضد عفونی ه ها، غلظتهای معين شده مورد شمارش قرار گرفت. سپس برای به دست آوردن    معيار حساسيت سوي    MICها در 

 محاسبه گرديد.   MIC90و  MIC50کننده در 
بر اساس ، حساسيت به  دست آمده تعيين شدند. برآيند کلی MIC های حساس و مقاوم در هر ضدعفونی کننده بر اساسجدايه 

حداقل نسبت به  هايی کهجدايه اين توضيح که  تعيين شد با، ها نسبت به هر سه ضدعفونی کنندهجدايه سنجش حساس يا مقاوم بودن 
ها به دو ضدعفونی جدايه ( از مجموع 5/12يک جدايه)%گرفته شدند.  يک ضدعفونی کننده مقاوم بودند به طور کلی مقاوم در نظر
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( نسبت به هر سه ضد عفونی کننده 5/62باقی مانده)%پنج جدايه ضد عفونی کننده ها مقاوم بودند.  ( به يکی از25جدايه)%  2و ، کننده
 (5-3ل دند)جدوحساس بو
 

 
 
 

ا رنگ های مشخص شده بدر سه ضد عفونی کننده سويهسودوموناس ائروژنزهای و محدوده حساسيت ايزوله MICميزان -5-3جدول
 متفاوت محيطی هستند.

 هاضد عفونی کننده داموسیب بهسادین تیت میت 
برآيند کلی 

 حساسيت
 حساس/

 مقاوم
MIC 

)%( 
 حساس/

 مقاوم
MIC 

)%( 
 حساس/

 اوممق
MIC)%( جدايه ها 

 1 0.078 حساس 0.15 حساس 12.5 حساس حساس

 2 0.078 حساس 0.3 حساس 12.5 حساس حساس

 3 0.078 حساس 0.15 حساس 12.5 حساس حساس

 4 0.078 حساس 0.3 حساس 12.5 حساس حساس

 5 0.078 حساس 0.15 حساس 12.5 حساس حساس

 6 0.078 حساس 0.15 حساس 25 مقاوم مقاوم

 7 0.15 مقاوم 0.3 حساس 25 مقاوم وممقا

 8 0.078 حساس 0.6 حساس 25 مقاوم مقاوم

 

 
 

 ضد عفونی کننده
 مقاوم حساس

 تعداد)درصد(

 (12%/5)  1 %( 5/87) 7 داموسيب

 (37%/5)  3 (62%/5)5 تيت ميت

 (0%)0 (100%)8 بهسادين
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ا هجدايه چنانکه ملاحظه می گردد بيشترين درصد حساسيت 
 وايجاد شده است و دبهسادين نسبت به ضدعفونی کننده 

 ه دومبه ترتيب در رتبداموسيب و تيت ميت ضدعفونی کننده 
 اومتبيشترين درصد مق، و سوم قرار دارند. بر همين مبنا

ه ايجاد شدتيت ميت به ضدعفونی کننده  ها نسبتجدايه 
يب به ترتداموسيب و بهسادين است و دو ضدعفونی کننده 

صد در در رده دوم و سوم قرار دارند. با وجود بيشتر بودن
 ونیحساسيت در مقايسه با درصد مقاومت در هريک از ضدعف

، اسيت کلمعيار تعيين حس اما بر مبنای، کننده ها به تنهايی
 جدايههای حساس در مجموع کمتر از درصد جدايه درصد 

  های مقاوم است.
سه ضدعفونی کننده  MBC و MIC ميانگين تغييرات

مورد  سودوموناس ائروژنزنمونه  8مورد بررسی در هريک از 
ضدعفونی کننده  MIC تحليل قرار گرفت. ميانگين

 19/0، تيت ميت 62/16های مورد مطالعهجدايه در  داموسيب
 محاسبه شد. 28/0و بهسادين 

له سه ضدعفونی کننده در ايزو MIC ارتباط بين تغييرات
ورد با آزمون همبستگی پيرسون مسودوموناس ائروژنز های 

 MIC گرفت و نتايج نشان داد که ارتباط بين بررسی قرار

( r=-0.159، با)TMو  Dهای ضدعفونی کننده
 Dهای ضد عفونی کننده MIC(، ارتباط بين P=0.420و)
  MIC( و ارتباط بين P=0.585( و)r=-0.108، با)Bو 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

( r=-0.8، با)Bو  TMهای ضد عفونی کننده
 (، ضعيف و در جهت عکس يکديگر است.P=0.687و)

سه ضدعفونی کننده  MIC همچنين اختلاف بين تغييرات
 Mann با آزمونسودوموناس ائروژنز در ايزوله های 

Whitney U Test  اين بر ؛ مورد بررسی قرار گرفت
و ساير داموسيب ضدعفونی کننده  MIC اساس بين

داری مشاهده  ضدعفونی کننده ها اختلاف معنی
تيت ضدعفونی کننده  MIC ( بين ميانگينP=0.47نشد.)
دار  نسبت به ساير ضدعفونی کننده ها اختلاف معنیميت 
 MIC بين ميانگين [p˂0.05 (P= 0.019)] بود. 

ير ضدعفونی کننده ها نسبت به سابهسادين ضدعفونی کننده 
 [. p˂0.01 (P= 0.006)بود ] اختلاف معنی دار

سه ضدعفونی  MBCاز سوی ديگر ارتباط بين تغييرات 
با آزمون همبستگی سودوموناس ائروژنز کننده در ايزوله های 

پيرسون مورد بررسی قرار گرفت و نتايج نشان داد که ارتباط 
-=rبا) TMو Dضدعفونی کننده های  MBCبين 

ارتباط بين ، ضعيف و عکس يکديگر(، P=0.18( و)0.261
MBC ضدعفونی کننده های D  وB ، (باr= 0.332  )

 MBCو ارتباط بين ، متوسط و مثبت(،  P= 0.085و) 
( و)  r= - 0.094با) ، Bو  TMضدعفونی کننده های 

P= 0.636  ،) .ضعيف و عکس يکديگر است 
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 ه هافونی کنندبه ضد ع جدايه ها بر حسب منشاء جدا سازی، به تفکيک حساسيت/ مقاومت توزيع فراوانی مطلق و نسبی -6-3جدول 

 

 محیطی بالینی مجموع
20 
3/%83 

13 
%65 

7 
%35 

 حساس

4 
83/20 % 

3 
75 % 

1 
%25 

 مقاوم

24 
%100 

16 
%64 

8 
%36 

 مجموع

 
اختلاف  Chi-Squareن ، بر اساس آزموس ائروژنزسودوموناهای بالينی و محيطی های حساس به مقاوم در ايزولهبين نسبت جدايه

 (P=0.611معنی داری وجود نداشت)
 

 بحث

 

سودوموناس دراين مطالعه که براساس چگونگی واکنش 
ازار د در بپستانی موجوضد عفونی کننده های برخی از به ائروژنز
 داموسيب، گرديد به بررسی اثر سه ضد عفونی کننده انجامايران 

با  بر نوع واکنش حساسيت ميکروبی)کهادين بهسو تيت ميت 
ماده  داده می شود( پرداخته شد. غلظت سهنشان  MIC فاکتور

ر گرفتن با در نظ ضدعفونی کننده مورد استفاده در اين مطالعه
 ربهغلظت توصيه شده شرکت سازنده به علاوه استفاده از تج

 ساير محققان تهيه گرديد.

نی کننده حائز اهميت است آنچه در مورد هر سه ماده ضد عفو
شده توسط توليد  اين است که غلظت موثر آنها با غلظت توصيه

های مورد مطالعه منطبق نبود با اين جدايه برای کنترل ، کننده
که بهسادين و تيت ميت توضيح که ضدعفونی کنندههای 

محلول های آماده مصرف اند و نيازی به رقيقسازی ندارند در 
توصيهشده نيز منجر به مهار رشد يا  لظتغلظتهای کمتر از غ

 .2018ّو همکاران،  Gomaaمرگ باکتریها می شدند.)

Fendrich  ،1988و همکاران .Hancock  ،و همکاران
1398.Giamarellou ،2002 ) 

بهسادين در ضد عفونی کننده  حداکثر غلظت مؤثر بر مهار رشد
تيت ميت ( و در %100)غلظت توصيه شده= %25غلظت 

 ( بود. همين مورد در مورد%100)غلظت توصيه شده= %0.6

MBC و غلظت باکتريسيدال ضد عفونی کننده ، نيز صادق بود
 همه ايزوله ها پايين تر از حد توصيه شده بود.) ها در مورد

Gomaa  ،2018و همکاران)ّ. 
 (در مطالعه تأثير ضد عفونی کننده2018اسداللهیو همکاران) 

اذعان کردند  فيلوکوکوس اپيدرميديساستاهای بيمارستانی بر 
در مورد ، برابر 8 به دست آمده در مطالعه آنها MIC که غلظت

در ، و شش برابربيمارستانی نانوسيل و اوپا، دو ضدعفونی کننده 
 پايين تر از غلظت توصيهای دی مکس، ماده ضد عفونی کننده 

 (2018، شده بود.) اسداللهیو همکاران
مواد  کنند که غلظت کمترکيد می(تا2018بيسواس و همکاران)

ود. شهای مقاوم می جدايه کنترل  ضد عفونی کننده منجر به
می همچنين غلظت بالای بيوسيد برای انسان و محيط زيست س

) دهد. هزينه پاکسازی مراکز درمانی را هم افزايش می است و
 (2018، بيسواس و همکاران

فونی عاز ضد  فاده( نيز بر لزوم است2017لانجری و همکاران) 
. نندکننده ها در رقت توصيه شده توسط سازنده تأکيد می ک

 (2017، )لانجری و همکاران
ليلقطع داز سطح مؤثر میتواند به  استفاده از غلظتهای بالاتر

ترش های حساس و ايجاد فشار انتخابیمنجر به گسجدايهرشد 
د. شو های مقاومتر و بروز مشکلاتجديد در کنترل عفونتجدايه

. 2018، . اسداللهیو همکاران2018، )بيسواس و همکاران
 ((2017، لانجری و همکاران

وناس سودومتمام ايزوله های ، همکاران در مطالعه نوروزی و
 یه هاضدعفونی کنندده در برابر غلظت های توصيه شائروژنز 

 (1397، همکاران مقاوم بودند.) نوروزی ونانوسيل و اپا 
 به لظت مؤثر ضد عفونی کننده هابه نظر می رسد اختلاف غ 

. دارد تگیتفاوت نوع آنها يا تفاوت در گونه های تيمار شده بس
. 2018، . اسداللهیو همکاران2018، )بيسواس و همکاران

 (2017، لانجری و همکاران
اگرچه می توان تصور کرد که غلظت توصيه شده توسط 

جامع نگری نسبت به همه عوامل  مبتنی بر، سازنده
نه برای مهار گونه خاصی از عوامل ، تدهنده استعفون
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در ضد عفونی کننده  سودوموناس ائروژنز عفونت زا مانند
نه تنها غلظت مؤثر آن با غلظت توصيه شده داموسيب، 

غلظت ، بلکه برخلاف دو ضد عفونی کننده ديگر، بود متفاوت
ها  مورد نظر شرکت سازنده شرايط خوبی برای رشد ايزوله

اين ، بنابراين به منظور ممانعت از رشد باکتریفراهم کرد 
محلول بيش از مقدار توصيه شده رقيق گرديد. غلظت توصيه 

جدايه از  %80بيش از ، اما، است %2شده برای اين محلول 
رشد 0.15%  تا %2.5های مورد مطالعه در غلظت 

نشاندادند.اين امکان وجود دارد که ضد عفونی کننده های 
اروپايی تهيه شده و با  بق با استانداردهایبيمارستانی مطا

ماهيت و شکل توزيع عوامل عفونیدر ايران مطابقت نداشته 
به دست آمده در دو  MB و MIC،باشند. در تحقيق حاضر

 در همه ايزوله هابهسادين، و داموسيب ضد عفونی کننده 

و  MBC و MIC برابر بودند. برابری نسبی
توصيه شده در هر سه های کمتر از غلظت  MICهمچنين

در دوز  نشانگر خاصيت باکتريسيدال آنها، ضد عفونی کننده
استاندارد است و قدرت و اثربخشی مواد ضد عفونی کننده 

. 2018، مورد استفاده را تاييد می کند.) بيسواس و همکاران
 (2017، . لانجری و همکاران2018، اسداللهیو همکاران

 ها بر مبنای تعيينجدايه  حساسيت و مقاومت، در اين مطالعه

MIC50 و MIC90 جدايه ، محاسبه شد. بر اين اساس
و کمتر از آن به  MIC50 منطبق بر MIC های با غلظت

جدايه و ، ها های حساس به ضدعفونی کنندهجدايه عنوان 
و بيشتر از آن  MIC90 برابر با MIC های حاوی غلظت

، همچنين شدند. های مقاوم در نظر گرفتهجدايه به عنوان 
هايی که حداقل به يک ماده ضد عفونی کننده مقاوم جدايه 
شدند.) نوروزی و  به طور کلی مقاوم محسوب، بودند

از  %5/87(. پس از تعيين معيار حساسيت 1397، همکاران
به  %100و تيت ميت به  %5/62داموسيب، ها به جدايه 

داموسيب، ها به جدايه از  %5/12حساس بودند و بهسادين 
به هيج نمونه ای ورد شدند و آمقاوم برتيت ميت به  5/37%

ورم پستان  %5/37ند که از اين تعداد نبودمقاوم بهسادين 
 و MIC بالينی بودند. ميزانورم پستان  %5/62محيطی و 
MBC  شرايط استفاده از ، ها جدايهمیتواند به ويژگی های

 مواد ضد عفونی کننده و همچنين ترکيبات تشکيل دهنده
و همکاران،  Guerra-Santosآنها بستگی داشته باشد.)

1986 .Guoyan Wu  ،2015و همکاران) 
سودوموناس سه ضدعفونی در ايزوله های  MIC تغييرات
گرفت و  با آزمون همبستگی پيرسون مورد مقايسه قرارائروژنز

سه ضدعفونی کننده  MIC نتايج نشان داد که ارتباط بين
سه  MBC در بررسیمعنی دار نيست. همچنين 

 MBC ضدعفونیکننده نيز مشخص گرديد که ارتباط بين

( R=0.332بهسادين)و داموسيب ضدعفونی کننده های 
( مثبت و متوسط بود. همچنين اختلاف P=0.085و)

آزمون من  سه ضدعفونی کننده بر اساس MIC ميانگين
ويتنی مورد بررسی قرار گرفت و نتايج نشان داد که اختلاف 

دو ضدعفونی کننده ديگر  نسبت بهداموسيب  MIC تغييرات
تيت  MICاما اختلاف تغييرات (P=0.47معنی دار نيست)

کننده معنی دار  و ساير مواد ضد عفونیميت 
اختلاف معنی داری بين ، به همين ترتيب (P˂0.05است.)

و دو ضد عفونی بهسادين  ضدعفونی کننده MIC تغييرات
، طبق اين اطلاعات( P˂0.01کننده ديگر وجود داشت. )

توجهی بالاتر از دو  به طور قابلبهسادين مقدار مقاومت به 
ضد عفونی کننده ديگر بود. اختلاف معنی دار ضدعفونی 

با توجه به ، آزمون من ويتنی کننده های مذکور بر اساس
شرايط تقريباً يکسان استفاده از آنها می تواند به عدم شباهت 

 استفاده مرتبط باشد. محلول های مورد ساختار شيميايی
دايه جبين نسبت ، در بررسی های انجام شده در اين مطالعه

محيطی  های حساس به مقاوم در ايزوله های بالينی و
 عنیبراساس آزمون کای اسکوئر اختلاف مسودوموناس ائروژنز
 (.P= 0.611داری وجود نداشت)

ه ماده تکراره برای س 8در سه سری مورد مطالعه جدايه  8از 
( %7/16جدايه) 4( حساس و %3/83جدايه) 20دعفونی کننده؛ ض

حيطی و ( م%35جدايه) 7،های حساسجدايهبودند. از بين مقاوم 
 50جدايه) 2،های مقاومجدايه ( بالينی و از بين %65جدايه ) 13

ن %( بالينی بودند. براساس اي 50جدايه) 2%( محيطی و 
 ضد عفونی فراوانی ايزوله های حساس در هر سه، اطلاعات

ی بود. های محيطجدايه های بالينی بيش از  جدايهدر ، کننده
 وبهسادين مربوط به  %100بيشترين فراوانی حساسيت با 

ا بتيت ميت عفونی کننده به ضدکمترين فراوانی حساسيت 
 قاوممهای جدايه درصد ، مرتبط بود. طبق اين اطلاعات 5/62%

ممکن  ت.ينی بالاتر اسدر ايزوله های محيطی از ايزوله های بال
يه جدابيشتر از  های محيطیجدايه اين باشد که ، است علت

 د.های بالينی در معرض مواد ضد عفونی کننده قرار دارن
ی بالينی ها، جدايه همکاران در مطالعه لانجری و، با اين حال 

ی محيط هایجدايه در برابر ضد عفونی کننده ها مقاوم تر از 
 (2017،انبودند.) لانجری و همکار

تفاوت در نتايج می تواند به نابرابری شرايط آزمايش مانند  دليل
بيمار و نحوه  مقاومت، نوع ضد عفونی کننده ها، اقليم جغرافيايی

استفاده از ضد عفونی کننده ها مربوط باشد. بر اساس برخی 
، دما، عفونی به زمان تماس اثر بخشی يک روش ضد، مطالعات

 Gomaaدگاری ماده ضدعفونی کننده)غلظت ماده فعال و مان
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( و شکل 2018و همکاران،  Tiwari .ّ 2018و همکاران، 
و   Azadpour محيط)بيوفيلم يا پلانکتون() حضور ايزوله در

 ( بستگی دارد.1400و همکاران، Fattahi .2015همکاران، 

 نتیجه گیری

نشانداد که غلظتهای مؤثر ضدعفونی گرچه نتايج اين مطالعه 
سودوموناس  هایجدايه ی مورد بررسی در مهار رشد کننده ها

کمتر از مقدار توصيه شده توسط شرکتهای توليد کننده ائروژنز
فشار انتخابی و در نتيجه رشد  برای جلوگيری از، است. بنابراين

بهتر است از دوز استاندارد ضد ، های مقاوم به بيوسيدجدايه
ی استفاده و نوع باکتر MIC براساس، مناسب عفونی کننده

د اما باوجود اين نمی توان با قطعيت راجع به آن اظهار نظر شو
کرد و نياز به تحقيقات بيشتر در محيط های مختلف و شرايط 

آمريکا توصيه میکنند  FDA اروپا و GMP متنوع می باشد .
ها به طور چرخشی استفاده شود تا از کننده از ضد عفونی

.  Guoyan ،2015يايد )مقاومت ميکروبی جلوگيری به عمل ب
در ايزوله های ، های مقاومجدايه فراوانی ، در اين مطالعه

دليل اين  محيطی بالاتر از ايزوله های بالينی بود. ممکن است
مشاهده اين باشد که ايزوله های محيطی بيشتر از نمونه های 

 بالينی در معرض بيوسيدها قرار دارند.

 تشکر و قدردانی: 

ر ی ديان نامه دکترای حرفه ای دامپزشکاين مقاله حاصل پا
ا رخود  می باشد. نويسندگان مراتب تشکر و قدردانی 1401سال 

از رياست محترم دانشکده دامپزشکی سرکار خانم دکتر 
ت تيو واک ورزنديان و پرسنل محترم آزمايشگاه بيطاران شيراز و

 د.ارنبه دليل همکاری در پيشبرد اين مطالعه ، ابراز می د

 ض منافع:تعار
 بين نويسندگان تعارض در منافع گزارش نشده است.
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