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 چکیده
 انتشــار ات مکــررگزارشــ و ه اســتدرتمــام جهــان گســترش یافتــســودوموناس آیروژینــوزا توســط  عفونــت  :  زمینــه و هــدف

هـاي  تشـخیص ژن  ی وحساسـیت آنتـی بیـوتیک    تعیـین هـدف از ایـن مطالعـه     .دارد متالوبتالاکتامازها نشان از سرعت رو بـه رشـد آن  
اسـتان زنجـان    هـاي بـالینی  نمونهانواع ایزوله شده ازسودوموناس آئروژینوزاي  در VIMو   IMPنوع  از )MBLs(متالوبتالاکتاماز 

  .می باشد
یشات انجام آزما پس از ،ههاي ویژبخش مراقبت بیماران بستري در از آیروژینوزاسودوموناسي ایزوله 70تعداد  :روش بررسی 

 .گردید تعیین بوئرکایربی به روش شده هاي تائیدنمونه بیوتیکیآنتی مقاومت الگوي .هویت شدندکروبی و بیوشیمیائی تعیین می
از نظر ژنوتیپی ژن هاي متالوبتالاکتاماز . شدند شناسائی )DDST (متالوبتالاکتاماز به روش فتوتیپی يهاي تولید کنندهسپس سویه

VIM،IMP1  وIMP  روش هاي فوق باسویهدرPCR هاي ایزوله و بررسی گردیدندMBL  مثبت از نظر وجود ژن حمل
  .مورد بررسی قرار گرفتند  (INI1)1اینتگرون کلاس ي هکنند

: ها به ترتیبن مقاومت آنتی بیوتیکی در ایزولهیشتریبروش فتوتیپی به  سودوموناس آیروژینوزایافت شده  يهسوی 70از  :یافته ها 
د که از مشخص گردی DDSدر آزمون . لوکساسین بود، پیپراسیلین و سیپروفپنم، جنتامایسین، ایمی، سفوتاکسیم، سفتازیدیمنممروپ

تولید  يهسوی PCR 33با انجام آزمون . آنزیم متالوبتالاکتاماز هستند يهایزوله تولید کنند 36پنم تنها ایزوله مقاوم به ایمی 44
بودند که  %)3/22( IMPحاوي ژن  ایزوله 10و %)VIM)2/52حاوي ژن  ایزوله 23 شدندکه ییدتأ ،تفتوتیپ مثب MBLS يکننده

) %5/70( ایزوله 31پنم تنها ي مقاوم به ایمیهسوی 44همچنین مشخص گردیدکه از .بودند %)IMP1 )2/18از نوع  ،سویه ازآن 8
  .بودندگرون ینتا 1کلاس داراي

در منطقه  به رشدي رو روند دکه مقاومت آنتی بیوتیکی به سبب تولیدآنزیم متالوبتالاکتامازهانتایج نشان می ده:نتیجه گیري 
   .شدگزارشIMP بیشتر از VIM هايژن فراوانی ،MBLSکننده تولید هايسویه میان در داشته و مورد مطالعه

  PCR ،1لاس گرون کتاین ،متالوبتالاکتاماز هايژن،اس آئروژینوزاسودومون :واژگان کلیدي

   18/1/92:پذیرش  6/8/91: اصلاحیه نهایی 91/ 15/1: وصول مقاله
  

  مقدمه 
 Pseudomonas) روژینوزاآئسودوموناس 

aeroginosa) ب ـوژن گرم منفی فرصت طلـپات یک  
  

  
  

 است که گاهی منجرهوازي اجباري  و متحرك، بیمارستانی
 و از هاي کشنده در میزبان خود می شودبه ایجاد عفونت

هاي ثانویه اکتسابی از مهمترین عوامل ایجاد عفونت
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 .)1( است ICUو  بیمارستان در بیماران دچار سوختگی
عوامل ایجاد سیستیک  سودوموناس آیروژینوزا جزء

هاي دیگر بیماري سرطان وتواند ایجاد می فیبروزیس بوده و
هاي ایجاد شده توسط این مان عفونتدر .)2-4( نماید

ها بیوتیکت مقاومت بالائی که به اکثر آنتیباکتري به عل
سودوموناس  بیوتیکی درمقاومت آنتی .دارد مشکل است

 اب یا اکتسابی و کروموزومی منشاء با تواندآیروژینوزا می
 تواندمی سهولتبه  این حالت که در منشاء پلاسمیدي باشد

 هاي مرتبطهاي مختلف حتی بین جنسونهگ و هابین سویه
هائی با مقاومت چندگانه اخیراً سویه .ها منتقل شودباکتري

)Multidrug-resistant (اندآن دیده شده در. 
 جمله از )پنمکاربا و بتالاکتامحلقۀ دو داراي (ها  پنمکاربا
از مهمترین ) MEM(مروپنم  و) IPM(  پنمایمی
میکروبی هستند که براي درمان  ضدهاي بیوتیک آنتی
شود استفاده میسودوموناس آیروژینوزا هاي مقاوم  سویه

)5(.  
آنتی (ها بتالاکتام طیف وسیعی از هامتالوبتالاکتاماز

ها سفالوسپوریناز جمله ) سلولی يهدیوار هاي ضد بیوتیک
هیدرولیز  را هاسیلینها و پنیمباپنکار) و پنجم نسل سوم(

 در مقاومت ایجاد همچنین باعث .)1و6(کنند می
توانائی هیدرولیز  اما ،دنشومی نوگلیکوزیدهایآم

 آزترونممثل )فقط داراي یک حلقۀ بتالاکتام( ها مونوباکتام
  .)1(ندارد   را

MBLs هاي کاتالتیکی خود نیاز به ها براي انجام فعالیت
ترکیبات  و EDTAدارند که توسط  رويکوفاکتور فلزي 
از  Bپنمازهاي کلاس کاربا .)3(شود تیول مهار می

 براساس ساختار که ،اندمتالوبتالاکتامازها طراحی شده
 ،AIM، SPM، GIM :دننوع تقسیم می شو 6مولکولی به 

SIM، IMP  و UIM، آنها که متداولترینIMP  وVIM 
  ).7و 8( هستند

سودوموناس آیروژینوزا به علت دارا بودن ماهیت سیار  
ژنتیکی، می تواند باعث انتشار این آنزیم شده و انواع ژن و 

هاي مقاوم هها را وارد خود نموده و ایجاد سویترانسپوزون

روي اینتگرون  MBL يههاي رمزکنندژن. )6(نماید 
است آنرا انتقال دهد قرار  ي که قادردروي پلاسمی ،1 کلاس
ترانسپوزون و (حرکتی  هايو در ارتباط با عناصر ژن گرفته

وزوم از یک کرومقسمتی  توانندمی و گاهبوده ) اینتگرون 
ها چندین MBLsراي تشخیص و ایزوله ب .)7و 8( باشند

ما هیچ پروتکل استانداردي ا ،دسترس است درروش فتوتیپی 
) CLSI(سسه استانداردسازي آزمایشگاه بالینی توسط مؤ

به  PCR  ئید آن در حال حاضرپیشنهاد نشده ولی براي تأ
    از  .ودرمی حساس و قابل اطمینان بکارش عنوان یک رو

PCR  بررسی  سودوموناس آیروژینوزا وبراي تشخیص
  .)9و10( شیوع آن استفاده می شود

روش فنوتیپی و ژنوتیپی  يهدف از این تحقیق مقایسه
و بررسی خصوصیات  یروژینوزاآتشخیص سودوموناس 

م آنزیدر مقاومت يایجاد کننده هاي اصلیژن مولکولی
و ارتباط ) blaIMP, blaIMP-1, blaVIM(متالوبتاکتاماز 

 سودوموناسدر ایزوله هاي  1 با ژن اینتگرون کلاس ها آن
بالینی و نزدیک شدن به اطلاعات اپیدمیولوژي  ايیروژینوزآ

ها و در بیمارستان این باکتريبراي دانستن توزیع مقاومت 
ه به کهاي مقاومت است سریع مکانیسم خیصکمک به تش

هاي مقاومت ذکر شده فراوانی ژن درصد و ،PCRکمک 
  .هاي زنجان به دست آمددر یکی از بیمارستان

  
   ها مواد و روش

 دي ماه سال( مطالعه از نوع توصیفی بود که درطی یک سال
 ،مانند ادرارنمونه مختلف بالینی  300 )1390دي ماه  تا 1389
هاي ویژه و تهاي مراقبزخم و ترشحات ریه از بخش ،خون

آوري و جمع زنجان هاي بیمارستان ولیعصرسایر بخش
به بخش  روژینوزاسودوموناس آئسازي ها جهت جدانمونه

 مورد شناسائی قرار و انتقال آزمایشگاه شناسیمیکروب
 روش بیوشیمیایی و سوش به يتعداد ،هانآاز که گرفتند

 .نددش معرفیروژینوزا وموناس آئسودعنوان  میکروبی به
روش دیسک دیفیوژن  بیوتیکی بهتعیین مقاومت آنتی

ارزیابی  CLSIاساس استانداردهاي  بر و )بوئرکایربی(
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شرکت  مورداستفاده که ازبیوتیکی هاي آنتیدیسک. ندشد
 5( روفلوکساسینپسی: بدین قرارند پادتن طب تهیه شده بودند

 100( راسیلینپپی ،)میکروگرم 6( پنمایمی ،)میکروگرم
 10(مروپنم  ،)میکروگرم 10( مایسیناجنت ،)میکروگرم
 30( سفوتاکسیم ،)میکروگرم 30( سفتازیدیم ،)میکروگرم
سانتیمتر از یکدیگر  4/2فاصله  بودند که به ،)میکروگرم

 روي محیط مورد نظر) کز دیسک دیگرمرکز تا مر(
ساعت انکوباسیون در دماي  18-24جاگذاري شده و بعد از 

گیري  اندازهطر هاله عدم رشد اطراف هر دیسک ، قدرجه 37
روژینوزا سودوموناس آئاز سویه . و نتایج آن ثبت گردید

ATCC 27853  به عنوان کنترل مثبت و از آب مقطر به
   .عنوان کنترل منفی استفاده گردید

جداسازي و شناسائی  ،MBLsئید فنوتیپی جهت تأ
 DDSTتست  از متالوبتالاکتاماز يهکنندي تولیدها سویه

(double-disk synergy test)  آن  در که شد استفاده

، FeCl2 ،EDTA کمک به هاي متالوبتالاکتامازمهارکننده
CuCl2، 2، مانند مرکاپتواستیک اسید ولیت ترکیبات 
 ارزیابی قرار مورد یک اسید یا مرکاپتواتانولنیوپپرو مرکاپتو

 100(تري با رقت از باک سوسپانسیون رقیق شده .گیرندمی
با سوآپ روي محیط مولرهنیتون پخش ) لیترکلنی در میلی

سپس دیسک حاوي  .)CLSI طبق سفارش( شد
 میکرولیتر 4-6 اینجا از که در ي متالوبتالاکتاماز همهارکنند
EDTA  لیتر استفاده شده به فاصله  در رلامو 5/0با غلظت

 10با غلظت IPMدیسک مرکز به مرکز  مترمیلی 20
 37 ساعت انکوبه در 24بعد از . گرفتقرار  میکروگرم

دیسک  اطراف در رشد عدم يههال يهدرجه مشاهد
آنزیم  ي تولیدنشان دهنده EDTAپنم نزدیک  ایمی

 EDTAباکتري و خنثی شدن آن توسط  در متالوبتالاکتاماز
  .)1شکل( )11( می باشد

 

 
  IPMو دیسک EDTA در حضور دیسک حاوي DDST آزمون. 1شکل

 
از روش  PCRو انجام آزمایش  DNAبراي استخراج 

بدین صورت که  .استفاده گردید )Boilling( جوشاندن
سودوموناس ابتدا چند کلنی تازه از محیط کشت حاوي 

دیونیزه یا  آبمیکرولیتر  100  خالص را در روژینوزايئآ
سوسپانسیون درآورده و به مدت  به شکل آب مقطر استریل

جوشانده و سپس  درجه سانتیگراد 100 حرارت دقیقه در 15
. گردیدوژ فدقیقه سانتری 12به مدت   g×10000دور  با

 PCRاست براي  باکتري DNAمحلول روئی که حاوي 
  .)12( شدو رسوب کنار گذاشته  استفاده شد

ستخراج هاي ادر نمونه DNA درجه خلوصئید جهت تأ
   .استفاده شد (Bio-Rad, USA) شده از دستگاه بیوفتومتر

که  ،Master Mixاز میکرولیتر  PCR، 5/12براي انجام 
 ،dNTPsر میلی مولاMgCl2، 5/2ر میلی مولا 5/2  حاوي

 هر از میکرولیتر 1 همراه به پلیمراز Tagآنزیم واحد  5
 25نهایی  حجم باالگو  DNAو ) پیکو مول 10( پرایمر

 ,PCR  (i-cycler دستگاهبا  آماده نموده و میکرولیتر

Bio-Rad, USA) ژن هدف تکثیر شد. 

 يهئید شدهاي تأنمونهابتدا  PCR باها در تکثیر ژن
جهت  ،DDSوتیپی تست فنبا  روژینوزاآئدوموناس سو

که در اختصاصی پرایمرهاي جفت  از MBLهاي  تکثیر ژن
ي هاسویه از .گردید استفاده ،آورده شده است 1جدول 

                 IMP  وVIMهاي ژن يکنندهتولید
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)Acinetobacter baumannii AC54/97   وP. 
aeruginosa COL-1  (ایران  پاستور انستیتو شده از اخذ

 bp 100 مارکر درکنار هانمونهسپس  .)13( استفاده شد

 پس ازباندها  الکتروفورز شده و %5/1 رروي ژل آگاروزب
   .ندمشاهده شد اتیدیوم بروماید استفاده از رنگ آمیزي ژل با

براي شناسایی  PCRواکنش  setup، شرایط 2در جدول 
.وژینورا ارائه شده استها در سودوموناس آئر ژن

  
  INT1 و blaIMP 1 ،blaVIM  ، blaIMP هايژن PCRه در پروتکل مورد استفاد:  1 جدول

ژن 
 هدف

اندازه  پرایمر
  bpمحصول

  رفرانس  توالی  پرایمر       ) ′5        ′3 (

blaIMP  
 

IMP-S 
IMP-AS 

446  
  

-AAA GAT ACT GAA AAG TTA GT-3'  ′ 5  
5' -TCY CCA AYT TCA CTR TGA CT-3'  

4 

blaIMP1 
 

IMP-F 
IMP-R 

587  5' -CTACCGCAGCAGAGTCTTTG-3 ' 
5'-AACCAGTTTTGCCTTACCAT-3 ' 

 

7 

blaVIM 
 

VIM-S 
VIM-AS 

391  5' -CCGATGGTGTTTGGTCGCAT-3' 
5' -GAATGCGLAGCACCAGGAT-3' 

4 

INT1 INT1-F 
INT1-R 

923  5' -GTTCGGTCAAGGTTCTG-3 ' 
5' -GCCAACTTTCAGCACATG-3 '  

7 

      
  و  blaIMP 1 ،bla  VIM  ، blaIMPهاي شناسائی ژنبراي  PCRواکنش  Setup شرایط : 2جدول 

 INT1   درسودوموناس آئروژینوزا 
  

  
و با SPSS  افزار نرم از استفاده با آمده دست به نتایج

  .شد تحلیل و تجزیههاي آمار توصیفی کمک آزمون
  

  یافته ها 
شودکه بیشترین تعداد مشاهده می 3 جدولرجوع به  با

هاي هاي جدا شده از بیماران بستري در بخش مراقبت سویه

 توسعه واکنش
 انتهایی  
(Extention  

final) 

(Loop : 30 )  30سیکل دناتوراسیون   
 اولیه

(First 
Denaturatio

n) 

 ژن هدف
(Target 
gene) 
 

  توسعه واکنش
Extention) ( 

  اتصال پرایمردماي
(Annealing) 

 دناتوراسیون
(Denaturatio

n)  
° C 72  

 دقیقه 7

° C 72  
 دقیقه 1

° C 58  
 دقیقه 1

° C 95  
 دقیقه 1

° C 95  
 دقیقه 5

bla VIM 
 

° C 72  
  دقیقه 10

° C 72  
  دقیقه 1

° C 54  
  ثانیه 40

° C 95  
  دقیقه 1

° C 95  
  دقیقه 5

blaIMP  
 

° C 72  
  دقیقه 7

° C 72  
  ثانیه 45

° C 57  
  ثانیه 40

° C 94  
  دقیقه 1

° C 94  
  دقیقه 5

bla IMP1 
 

° C 72  
  دقیقه 7

° C 72  
  دقیقه 2

° C 52  
  دقیقه 1

° C 94  
  دقیقه 1

° C 94  
  دقیقه 5

INT 1  
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تعداد و  درآن که دهمربوط به ترشحات ریه بو، )ICU( ویژه
   .شده است هدانشان د نیزدرصد نمونه هاي بالینی بیماران 

نتایج حاصل از آنتی بیوگرام به روش کایربی بوئر بر روي 
  :بدین قرار بوداس آیروژینوزا سودوموننمونه ایزوله  70

% 9/78، به سفوتاکسیم% 7/91، از سویه ها به مروپنم 6/98%
به جنتامایسین و % 1/55، پنمبه ایمی% 8/63، به سفتازیدیم

راسیلین مقاوم پپی به %9/44 روفلوکساسین وپبه سی% 9/40
  .نشان داده شده است 4 شماره بودند که در جدول

 ایزوله 70ایزوله از 44که  اهده شدمش ی بوئربآزمون کایردر
تعداد  DDSTدر آزمون. ندهست پنممقاوم به ایمی) 8/63%(

  .متالوبتالاکتاماز را نشان دادند نمونه تولید آنزیم 36
PCR ایزوله 44( پنمبه ایمیهاي مقاوم بر روي تمام ایزوله( 

و  DDSTهائی که توسط هسوی ایزوله از 33 و انجام گرفت
 در وجود متالوبتالاکتاماز و نوتیپی مثبت شده بودندف نظراز 

با جفت پرایمرهاي  PCRتوسط  ،آنها ثابت شده بود
IMPS   وIMPAS   و جفت پرایمرهايVIMS   و

VIMAS  4و  3، 2هاي شکل( ندگردیدییدتأ . (  
پنم حامل ژن هاي مقاوم به ایمیاز ایزوله ایزوله %)3/52( 23

VIM  8/22( 10و (%حامل ژن  ایزولهIMP  )bp 499 (
 )bp387(IMP1 از نوع  %)2/18( آن از ایزوله 8 که بودند
  .بودند

جفت  باPCR  پنمي مقاوم به ایمیسویه 44روي 
 مشاهده گردید و انجام شد INT1R و INT1Fپرایمرهاي 

، شامل تالاکتامازهاي حاوي ژن متالوباز نمونه عدد 31 که
 VIMهاي نمونه داراي ژن 33از  .بودند 1 اینتگرون کلاس

ژن بودند  نمونه به طور مشترك داراي هردو 5تنها  IMP  و
  . بودند شده واقع 1 روي اینتگرون کلاس هااین از نمونه 4  و

 
  )ICU( هاي ویژهاز بیماران بستري در بخش مراقبت ي جدا شدهدرصد ایزوله ها انواع، تعداد و :3جدول 

  
  
  

  
  
  

 
 
  

  
  bp923.(1 - Control Negative :طول محصول(  INT1 ژن   PCRنتیجه آزمون  :2شکل

2-Posetiv  Control       3-11       نمونه - 12نمونهE.coli         13-DNA Lader 
  

  تعداد  وله شدهتعداد سوشهاي ایز  نوع نمونه
  54  %1/77  ترشحات ریه

  7  % 10 ادرار
  4  %7/5 مدفوع
  2  %8/2  زخم
  2  %8/2  خلط
  1  %4/1  چشم
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  bp391.(1-  DNA Lader :طول محصول(   bla VIM ژن  PCRنتیجه آزمون  :3شکل

2-Posetiv  Control          3-7      8نمونه - Control Negative 

  

 
  bp587.(1- Posetiv  Control :طول محصول( bla IMP1 ژن   PCRنتیجه آزمون  : 4شکل
  Control Negative  9- DNA Lader -8نمونه منفی  - 3نمونه مثبت  6-7- 5- 2-4

  
  

  جدا شده از نمونه هاي بیماران بستري یروژینوزامقاومت سویه هاي سودوموناس آ حساسیت و درصد  :4جدول 
  .در بیمارستان ولیعصر زنجان 

  آنتی بیوتیک
Antibiotic 

 مقاوم
Resistant 

 

 نیمه حساس
Intermediate  

 

 حساس
susceptible 

 
 %2/36  %0 %8/63  ایمی پنم

 %7/50 %3/4 %9/44  پیپراسیلین

 %58 %4/1 %6/40  سیپروفلوکساسین

 %42 %9/2 %1/55  جنتامایسین

 %4/1 %0 %6/98  مروپنم

 %5/17 %5/3 %9/78  سفتازیدیم

 %3/8 %0 %7/91  سفوتاکسیم

  
  بحث 

هاي مهمترین مکانیسم از عنوان یکی متالوبتالاکتامازها به
ها  ترکیبات داروئی مانند کارباپنم ومت بهایجاد مقا دخیل در

هاي  بیوتیکاز مهمترین آنتی م و مروپنم کهپنجمله ایمی از
  به  ،هستند روژینوزاسودوموناس آئدرمان  میکروبی در ضد

  
هاي بالینی ارگانیسم توجه به اهمیت با .آیندشمار می

درمان  در مقاومت و ایجاد متالوبتالاکتاماز يهکنندتولید
کنترل انتشار  سودوموناس آیروژینوزا هاي ناشی ازعفونت

  . آن ضروري است
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 ها دربیوتیکفراوانی درصد مقاومت به آنتی ،در این مطالعه
هاي  نمونه بر رويمتالوبتاکتاماز  ي تولید کننده سویه هاي

که نتیجه  انجام گرفت زنجان ولی عصربالینی بیمارستان 
 44پنم  به ایمی مقاومت بیوتیکی و میزانتست حساسیت آنتی

 و Japoni گزارش بود که در مقایسه  با%) 8/63(ایزوله 
Khosravi  روند رو به رشدي  %41 و % 9/32  به ترتیب

ها خصوصاً کبیوتینابجاي آنتی وگسترده  که تجویز داشته
هاي مقاوم  ا سبب افزایش نمونهپنم هکاربا ها وفلوروکینولون

  .)5 و14( شودمی
از % 5/29مشاهده شد که  ،ضمن بررسی الگوي مقاومت

به سیپروفلوکساسین یا نسبت  پنمهاي مقاوم به ایمیایزوله
ثرترین مؤ دارو دو ند و اینهستراسیلین حساس پپی

زان بوده و می سودوموناس آیروژینوزابیوتیک در درمان  آنتی
  .ها کمتر استبیوتیکیر آنتیها از سامقاومت به آن

نتیجه آزمون فنوتیپی تشخیص متالوبتالاکتامازها که در این 
 که  از مشاهده گردید استفاده شد، DDSTتحقیق از روش 

 MBLsایزوله داراي  36پنم تنها سویه مقاوم به ایمی 44
یید أت PCR با روشایزوله  33از این تعداد  که بودند

 10و VIMایزوله داراي ژن  %)3/52( 23از آن  و گردیدند
 از %)2/18( مورد 8 .ندبود  IMPداراي ژن %) 7/22(سویه 

IMPاز نوع  هاIMP1 بودند. Luzzaro  506در ایتالیا از 
 MBLمحصول % 7/0 سودوموناس آیروژینوزاایزولۀ 

.  )15( ندبود VIMحامل ژن  هاگزارش نمود که تمام آن
تولید کننده  يهایزول 42بر روي  Yatsuyanagi در ژاپن
MBL  که از آزمونDDS  جدا شده بودندPCR  انجام

 24و  VIMحامل ژن  يسویه 8داد که نتیجه آن وجود 
  .)16(بودند  IMPحامل ژن  سویه

 PCRو  E.testبا انجام  2007از اهواز در سال  خسروي
 8نشان داد که  سودوموناس آیروژینوزا يهایزول 100روي 
پنم تولید کننده به ایمیسویه مقاوم  41از %) 51/19(سویه 

    .)5(ند بود VIMمتالوبتالاکتاماز و حامل ژن 
از ایزوله ها حامل ژن % 43/61از تهران بیان نمود که  رضایی
VIM آزمونبا انجام شاهچراغی 1386در سال  .)11(ند هست 

 E.testدریافت  سودوموناس آیروژینوزا يهایزول 350 روي
 هستند هاي متالوبتالاکتامازحامل ژن%) 3(ایزوله  15که 

)13(.  
مثبت  يایزوله 40از در کشور پرتغال 2008در سال 

 کهیید شدند تأ PCRبا %) 4/19( ایزوله  26تنها  DDSدر
 بر روي 2010در سال  یوسفی .)17( بودندVIMهمه از نوع 

 DDSهاي جدا شده از شمال غرب ایران آزمون ایزوله
 MBLsداراي %) 5/37( تنها سویه 139 از انجام داد که 

مثبت شدند  PCR  با %)1/23(ایزوله  24از این تعداد . بودند
داراي ژن  ایزوله 6و  VIMایزوله داراي ژن  18از آن  که

IMP 1در این مطالعه حضور اینتگرون کلاس  .)11( بودند 
توسط  پنمهاي مقاوم به ایمیویهساز  سویه) %5/70( 31در 

PCR 33 ایزوله از 18یید شد و مشخص گردید که أت 
 IMPو  VIMهاي متالوبتالاکتاماز ي که حامل ژناسویه
 1 توسط کلاس) IMP ایزوله 9 و VIMایزوله  11( بودند

  .شوندحمل می اینتگرون
 2008در چین در سال  Chengاي که توسط  در مطالعه

در  1کلاس  تگروننژن ایاهده شد که انجام گرفت مش
مثبت  IMP ایزولهو در یک   VIMهاي از سویه% 5/43

ي هاروي ایزولهیوسفی  2010در سال  .)7( وجود دارد
هاي مقاوم به از ایزوله% 5/92که  نشان داد غرب ایران شمال
  .)11( مل می شوندح 1تگرون کلاسینتوسط ا پنم ایمی

  
  نتیجه گیري

افزایش مقاومت آنتی بیوتیکی  نشان ازتحقیق نتایج کلی 
هاي سویه بیشترین تعداد براي اولین باراین مطالعه  .دارد

 هاي متالوبتالاکتاماز از نوعآنزیم يسودوموناس تولید کننده
IMP هايو وجود همزمان ژن نمودگزارش در ایران  را 

IMP نوع از IMP-1  وVIM  1کلاس تگرونینابر روي 
   . گردید مشاهده

ي هاي تولیدکنندهبالینی ارگانیسمبا توجه به اهمیت 
هاي  آنزیم سریع و دقیق گزارش همچنینمتالوبتالاکتاماز 

 داروها به چندگانه هاي مقاومت، ایجاد MBLکننده تولید
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 سودوموناس آیروژینوزاهاي ناشی از تدر درمان عفون
کنترل انتشار آن  که است تیفپیشر به رو جدي معضل،

 هاي مناسبتی بیوتیکآن جایگزینی جهتضروري بوده و 

هاي  در سالخصوصاً  ،هاژن این شیوع کاهشدر جهت 
ها رو اخیر که مقاومت میکروبی در اکثر گونه هاي باکتري

 نیاز مناسب و جدید هاي بیوتیک تیآن بهالزاماً  ،به تزاید است
  .بود خواهد

همچنین نزدیک شدن به اطلاعات اپیدمیولوژي براي دانستن 
ها و کمک به توزیع مقاومت این باکتري در بیمارستان

هاي مقاومت که با بهره گیري از سریع مکانیسمتشخیص 

PCR هاي مقاومت ذکر شده در یکی ، درصد و فراوانی ژن
  .هاي زنجان به دست آمدناز بیمارستا

  
  تشکر و قدردانی

پایان لازم است از همکاران بخش میکروب شناسی  در
همکاران بخش  و) عج(بیمارستان حضرت ولی عصر 

همکاري  بیوتکنولوژي دانشکده داروسازي زنجان که با
 تشکر و ،در انجام این تحقیق یاري نمودند را خود ما

  .یمیقدردانی نما
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