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Abstract 
Objective : Pseudomonas aeruginosa (P. aeruginosa) is an opportunistic pathogen with 
numerous virulence factors considered to be one of the most etiological agents in 
nosocomial infections. The emergence of multi-drug resistant (MDR) P. aeruginosa has 
become a serious, worldwide public health threat. This study intended to determine the 
frequency of phzM, phzS, phzH, phzI, and phzII genes in MDR P. aeruginosa strains 
isolated from clinical samples. 
Methods : In this cross-sectional study, we examined 93 isolates of P. aeruginosa 
collected from different clinical samples in Zanjan during 1393-94. After identification of 
isolates by biochemical tests, we performed the antibiotic susceptibility test (Kirby-Bauer) 
per CLSI guidelines. Then, total DNA was extracted for PCR analysis to detect phzM, 
phzS, phzH, phzI, and phzII genes. 
Results : P. aeruginosa isolates exhibited high-level resistance to Erythromycin and 
Cefoxitin (95.6%). Amikacin showed the highest activity against isolates with 73.2% 
susceptibility. There were 88 (94.6%) MDR isolates. The genes had the following 
frequency among MDR isolates: phzI (96.5%), phzII (93.1%), phzM (45.4%), phzS 
(27.2%), and phzH (27.2%).  
Conclusion: The pathogenesis of P. aeruginosa is clearly multifactorial as shown by the 
large numbers of virulence factors and the broad spectrum of diseases this bacterium 
causes. The results indicated a greater frequency of phzI and phzII genes in MDR P. 
aeruginosa strains. This finding could be an alarm for the infections caused by this 
microorganism. 
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 چكيده
ّیبٕ ث٘وبرسیتبًٖ    زاٗیٖ هتدی د ٍ از عَاهیل هْین ع ًَیت      طلت ثب عَاهل ث٘وبرٕ ترٕ فرغت: سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا ثبکهدف

ٖ   ّبٕ چٌ  دارٍٖٗ در اٗي ثبکترٕ از عَاهل تْ ٗ   است. ظَْر هقبٍهت ضیَد. ّی ا از اٗیي هعب دیِ      کٌٌ ُ ح٘بت هحسیَة هی

ِ  ( phzI ،phzII ،phzM ،phzS ،phzHّیبٕ هَ ی  فٌیبزٗي      ضٌبسبٖٗ ٍ تد٘ی٘ي فراٍاًیٖ شى   ّیبٕ سیَدٍهًَبس    در ثی٘ي د اٗی
 ّبٕ ثب ٌٖ٘ ثَد. آئرٍشٌَٗزإ ثب هقبٍهت چٌ  دارٍٖٗ د ا ض ُ از ًوًَِ

ّیبٕ ضیْر زًنیبى طیٖ      ّبٕ ثیب ٌٖ٘ هتتلیا از ث٘وبرسیتبى    د اِٗ از ًوًَِ 93: در اٗي هعب دِ تَغ٘ ٖ هقعدٖ ها مواد و روش

ٖ     ّبٕ ث٘ آٍرٕ ض . ثب است بدُ از آزهَى دوع 1393- 94ّبٕ  سبل ث٘یَت٘يٖ ثیِ    َض٘و٘بٖٗ تد٘ی٘ي َّٗیت ٍ آزهیَى حسبسی٘ت آًتی
ّیب ثیِ رٍش دَضیبً ى اسیتتراب ٍ ثیب اسیت بدُ از آابز رّیبٕ         د اِٗ DNAاًنبم ض .  CLSIثبئر ٍ طجق تَغِ٘ -رٍش کرثٖ

 PCRّیبٕ هرثَطیِ ثیب     حضیَر ٗیب عی م حضیَر شى     phzI ،phzII ،phzM ،phzS ،phzHّبٕ  اختػبغٖ ثرإ ّرک ام از شى
 ٖ ض .  ثررس
ٖ    93در ث٘ي  : نتايج درغی ( ٍ   6/95ث٘یَت٘يٖ هرثیَب ثیِ ارٗترٍهبٗسی٘ي ٍ س َکسی٘ت٘ي        د اِٗ ث٘طترٗي درغی  هقبٍهیت آًتی

درغی ( ًسیجت ثیِ سیِ کی س       6/94د اٗیِ    88درغ ( ثَد. ّوچٌ٘ي  2/73ث٘طترٗي درغ  حسبس٘ت هرثَب ثِ آه٘يبس٘ي  
د اٗیِ   85ّبٖٗ ثیب هقبٍهیت چٌی  دارٍٗیٖ در ًریر  رفتیِ ضی ً .         عٌَاى د اِٗ ثَ٘ت٘يٖ ٗب تد اد ث٘طترٕ هقبٍم ثَدً  ٍ ثِ آًتٖ
 phzM ،24درغی ( حبهیل شى    4/45د اٗیِ    phzII ،40درغ ( حبهیل شى  1/93د اِٗ   phzI ،82درغ ( حبهل شى 5/96 

 ثَدً .   phzS  ٍphzHّبٕ  درغ ( حبهل شى 2/27د اِٗ  
ٕ  َزا ثِزاٖٗ سَدٍهًَبس آئرٍشٌٗ : ث٘وبرٕگيري نتيجه زاٗیٖ هتدی د اٗیي ثیبکترٕ اسیت کیِ در ًْبٗیت         د ٘ل تَ ٘  عَاهل ث٘ویبر

در ثی٘ي   phzI  ٍphzIIّیبٕ   ضَد. ًتیبٗ  حبغیل از اٗیي هعب دیِ ًطیبى داد فراٍاًیٖ شى       ّب هٖ هٌنر ثِ ط٘ا ٍس٘دٖ از ع ًَت
ّیبٕ حبغیل از    رٕ ثیرإ ع ًَیت  تَاًی  ّطی ا   دست آه ُ از هٌبثع هتتلا ثبلاست کِ هٖ ّبٕ ثب هقبٍهت چٌ  دارٍٖٗ ثِ سَِٗ

 اٗي ثبکترٕ ثبض .
 

 ثَ٘ت٘يٖ، فٌبزٗي : سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا، هقبٍهت آًتٖکليدواژگان
 

 

 مقدمه
اَزٍٕ  هٌ ٖ  رم ار بً٘سوٖ (Pseudomonasسَدٍهَبًس   ّ   

 
اًسبى، سَدٍهًَبس  در آى زإ ث٘وبرٕ  ًَٔ ترٗي هْن کِ است

9315بهار،9رٌشما،91هایآسیبشىاسیزیستی،ديرٌپژيهش  9-99،صفحات:
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از  ثدیی . ( اسییتnosaPseudomonas aerugiآئرٍشٌٗیَزا   

  ٖ س  استبف٘لَکَکَسٍ  (Escherichia coliاضرٗط٘ب کل اٍرئَ

 Staphylococcus aureus) طلت فرغت زإ ث٘وبرٕ سَه٘ي 

ٕ  ع ًَیت  عبهل ٍ >1ضٌبختِ ض ُ = ث٘وبرستبًٖ  خعرًیب   ّیب

 ًقیع  ثب افراد در خػَظ ثِ سَختگٖ ٍ زخن رَٕٗ، خًَٖ،

 د ٘ل ثِ سَدٍهًَبسٖ ّٕب ع ًَت در تٌَع اٗي. >2است = اٗوٌٖ

 ث٘یبى  تٌری٘ن  دولِ از اکتسبثٖ هتتلا  سترش سبز ٍ کبرّبٕ

اًَبٖٗ ثَ٘ف٘لن تطي٘ل ثب ع ٍُ ثِ. است شى  ثراثیر  در هحبفرت ت

اَهل ٍ اٗوٌٖ ه٘سثبى س٘ستن ٖ  ع ثٍ  اٗنیبد  را هتتلیا  ضی ه٘ير

 هقیبٍم  ّبٕ سَِٗ ّب ثَ٘ت٘ک آًتٖ  ستردُ ثب هػرا. >3کٌ  = هٖ

 سراسیر  در (Multi Drug Resistance: MDR  دارٍ چٌ  ثِ

ِ  افساٗص إ فسآٌٗ ُ طَر ثِ دْبى  غیَرت  >. در4اسیت =  ٗبفتی

جییَدٕ احتویبل  سیرٗع  درهیبى  ّیبٕ سییَدٍهًَبس   ع ًَیت  ثْ

 کٌٖ رٗطِ ثِ قبدر ثَ٘ت٘يٖ آًتٖ ّ٘چ ٍ ٖ دارد، ٍدَد آئرٍشٌَٗزا

 رٍزافییسٍى افییساٗص .>5= آى ً٘سییت هییسهي ّییبٕ ع ًَییت

 درهیبى ث٘ویبراى   در زٗبدٕ هطي ت ٘يٖثَ٘ت آًتٖ ّبٕ هقبٍهت

. >6ضی ُ اسیت =   هیر  ٍ ه٘یر   افساٗص ٍ هَدت ًوَدُ اٗنبد

 د ٘ل سبز ٍ کبرّبٕ هقبٍهت دارٍٖٗ سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا ثِ

س ب َسیییيَرٌٗبز  ّیییبٕ آًیییسٗن تَ ٘ییی  هتتل یییٖ هبًٌییی ، 

 Cephalosporinase)   ِشى  ٍدیَد  د ٘یل  ثAmpC  تَ ٘ی ،) 

ٕ  کبّص (،Beta-lactamaseثتبلاکتبهبز   ّبٕ آًسٗن  ً َذپیيٗر

 هبًٌ  ّبٖٗ آًسٗن سٌتس ،OprD پرٍتئ٘ي  کبّص اطبٕ خبردٖ

ثیِ   هقبٍهیت   ثبعث تراًس رازّب است٘ل ٍ فس رٗل تراًس رازّب

اَٗسٍهراز  در تغ٘٘یر  ّوچٌ٘ي ٍ آهٌَ٘ ل٘يَزٗ ّب(  II ٍ IV تَپی

. >8، 7هٖ ضَد = اٗنبد (>Quinoloneّب   کٌَ٘ َى ثِ =هقبٍهت

ٕ  سبز ٍ کبر ّبٕ ذکر ض ُ آًسٗن ثر ُع ٍ  هقبٍهیت  در دٗگیر

ٖ  آًتٖ اَى  تحیت  ث٘یَت٘ي  (Efflux pump  پوی   افلیَک   عٌی

ٕ  اٗیي  ثبلإ >. ثٌبثراٗي هقبٍهت9دارد = ٍدَد  در ثراثیر  ثیبکتر

اَد ثٍٖ ه ض ى  تر پ٘چ٘ ُ ثبعث ّب ثَ٘ت٘ک آًتٖ دولِ از ض ه٘ير

از  ٗيٖ ثِ آى تج ٗل ٍ ثبکترٕ اٗي از ًبضٖ ّبٕ ع ًَت درهبى

ٖ  ًرر ثِ. >10= است ض ُ پسضيٖ ثسر  هدض ت ِ  رسی   هی  کی

ِ  آى اًتقبل ٍ اطراا هح٘ط در ثبکترٕ ق رت ثقبٕ  ث٘ویبراى  ثی

اَهل هتتلا، هْن تَسط  در ّب ع ًَت اٗي ضَ٘ع عبهل ترٗي ع

ٕ  آئرٍشٌَٗزا >. سَدٍهًَبس11ّب است = ث٘وبرستبى  اٗنیبد  ثیرا

اَهل از ع ًَت  است بدُ ترضحٖ ٍ َ ٖداخل سل زاٖٗ ث٘وبرٕ ع

ٖ   ،(Felagellum  ضبهل فی شل  کِ کٌ  هٖ  سیبکبرٗ ،   ٘يیَ پلی

راهٌَ ٘ي٘ی    ٍ فسی َ ٘يبز  پرٍتئبزّیب،  (،Phenazineّب   فٌبزٗي

 Rhamnolipid) = ّترٍس٘يل٘ک ترک٘جبت ّب، فٌبزٗي .>12است 

ٖ   ًَِ چٌ ٗي تَسط کِ است حبٍٕ ً٘ترٍشى  تَ ٘ی   ثبکترٗیبٗ

 تَ ٘  آئرٍشٌَٗزا سَدٍهًَبس تَسط ٗيفٌبز ث٘طترٗي. ضَد هٖ

اَظ د ٘ل ثِ ضَد کِ هٖ ٍ   خ ثٍیٖ   در ّیب  آى ًقیص  ضی  ه٘ير

 >. کطا13است =  رفتِ قرار هعب دِ هَرد ثِ ض ت زاٖٗ ث٘وبرٕ

اٍخر ّب ثِ آى ِ  پسضیيبى  کِ زهبًٖ  ردد، هٖ ثر 19 قرى ا  هتَدی

 ترضی   ث٘وبراى چرکٖ ّبٕ زخن از کِ ض ً  رًگٖ آثٖ چر 

 هبًٌیی  ّییبٖٗ هتبثَ ٘ییت ثییرإ هٌجدییٖ ّییب آى. >14= ضیی  هییٖ

اَس٘ ّبٕ  ٍ (Siderophoresسی٘ رٍفَرّب    آرٍهبت٘یک،  آهٌ٘

 اّو٘ت ثَ٘تيٌَ َشٕ، دٗ  بُ از .ّستٌ  (Quinone  ّب کَئٌ٘٘ي

اَظ ثِ هرثَب ّب فٌبزٗي ِ  ضیَد  هٖ ّب آى ف٘سٗيَض٘و٘بٖٗ خ  کی

اَظ ضبهل   ّب آى درخطبى ّبٕ کبّص رًگ اًِ ٍ اکس٘ اسَ٘ى خ

ٍ  ٖ اًَیبٗ َ  ٍ pH ٍضید٘ت  ثیب  رًی   تغ٘٘یر  ت . اسیت  اکسی٘ ات٘

ٖ  داخل اکس٘ اتَ٘ فطبر ّب فٌبزٗي ِ  را سیلَ  ِ  ثی ِ  اٍسیع  چرخی

ٖ  تَ ٘ی   دادُ، سَپر اکسی٘   کبّص، افساٗص اکسبٗص ٍ کٌی    هی

اًَ  هٖ ترک٘جبت اٗي. >15=  سیلَ ٖ،  تيث٘ر ه٘تَکٌ رٕ، فدب ٘ت ت

ٍ  ّییب ًَترٍف٘ییل در دٗسییوَتبز تَ ٘یی  ٍ سییبٗتَکبٗي ترضیی 

 ثس٘برٕ ثرإ ّب فٌبزٗي ّوچٌ٘ي .>16کٌ  = هْبر را هبکرٍفبشّب

اَى ثِ دولِ از هتتلا، اعوبل از  ا يتیرٍى،   ٘رًی ُ  ٍ دٌّ ُ عٌ

ٖ  حسگرّبٕ ٍ هح٘عٖ زٗست ّبٕ  ٘رً ُ ِ  ٍ زٗسیت اَى  ثی  عٌی

دٍ اپیرٍى   .ضَد هٖ است بدُ تَهَر ض  ترک٘جبت هرکسٕ ادسإ

ٍ  (phzA1B1C1D1G1  phzA1ّییبٕ  ّوَ ییَ  ثییب ًییبم 

phzA2B2C2D2G2  phzA2)  ِسٌتس ترک٘جبت فٌبزٗي را ثی ،

ٖ   ّب ثرإ تَ ٘  اکثر فٌبزٗي phzA1عْ ُ دارً .  ضیَد.   ث٘یبى هی

ٕ  شى تَ ٘  اٗي؛ ثر ع ٍُ تج ٗل  ثرإ phzM ،phzH  ٍphzSّب

بٖٗ هحػَلات سبٗر ثِ اس٘  فٌبزٗي کرثَکس٘ل٘ک-1  دولِ از ًْ

پَ٘سی٘بً٘ي   ٍ فٌیبزٗي  ّ٘ رٍکسٖ-1 کرثَکسبه٘ ٕ،-1فٌبزٗي 
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 حبیبضیغمیيفروازتًتًوچی
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 Pyocyanin= اَى  ّب ثِ فٌبزٗي>. 15( هَرد ً٘بز است اَهلعٌ  ع

ِ  زا ث٘وبرٕ اَى   ثِ تطي٘ل ثَ٘ف٘لن کوک کردُ ٍ ثی ّیبٕ   پ٘یبم عٌی

کٌی . در   سلَل عول هٖ کٌ  کِ ا گَّبٕ ث٘بى شى را تٌر٘ن هٖ

ّبٕ سلَ ٖ ه٘سثبى  ّبٕ ه٘سثبى، پبسخ ه٘سثبى َٗکبرَٗتٖ ٍ ثبفت

ًَت هسهي ٖ را تغ٘٘ر ه ٌ  ع  دّ . افساٗص الرت فٌبزٗي در رِٗ، هبً

اًَ   ، هٖ(Cystic fibrosis  س٘ست٘ک ف٘جرٍزٗ  در ٗک ث٘وبر ت

ص دّ  عوليرد سلَل اپٖ ٖ را کبّ ٍ پبسخ اٗوٌ ب٘ل را هتتل کٌ    تل

ّب در فرآٌٗ   فٌبزٗي اّو٘ت ثِ تَدِ ثب>. در هعب دٔ حبضر 17=

اًٍٖ شىٌَٗزاشرٍئآ سَدٍهًَبسزاٖٗ  ث٘وبرٕ ّبٕ فٌیبزٗي   ، فرا

 phzI ،phzII ،phzM ،phzS، phzH) ِّٗبٕ ثب ٌٖ٘ ٍ  در د ا

 ّب ثررسٖ ض . ثَ٘ت٘يٖ اٗي د اِٗ تد٘٘ي ا گَٕ هقبٍهت آًتٖ

 

 ها مواد و روش
ِ  93در اٗي هعب دٔ تَغ٘ ٖ هقعدٖ،  ّیبٕ   د اِٗ از ًوًَی

ثب ٌٖ٘ هتتلا ضبهل ادرار، خَى، ترضحبت تٌ سٖ، هی فَع ٍ  

ضیْر زًنیبى     از سِ ث٘وبرسیتبى  1393-94ّبٕ  سبل زخن طٖ

ثَِ ضیوبرُ    د اسبزٕ ض   ًوًَِ ّبٕ هَرد ثررسٖ طجق هػی

ثییرإ تيٗ٘یی   در دسییترس قییرار  رفییت(. 13830507932014

>. 18ّبٕ ثَ٘ض٘و٘بٖٗ هرسَم اسیت بدُ ضی  =   ّب از آزهَى د اِٗ

 Diskثَ٘ت٘يٖ ثِ رٍش اًتطیبر دٗسیک     تد٘٘ي حسبس٘ت آًتٖ

diffusionٖثبئر  -( =کرثKirby-bauer  ِ٘طجق تَغی <)CLSI 

 Clinical & Laboratory Standards Institute  اًنبم ض )

ثَ٘ت٘يٖ هَرد است بدُ هحػَل ضیرکت   ّبٕ آًتٖ >. دٗسک19=

MAST      : اًگلستبى ٍ ثیِ ضیرز زٗیر ثَدًی ٖ  سی٘ل٘ي  آهَکسی

 Amoxicillin)  25 ،)آه٘يبس٘ي ه٘يرٍ رم  Amikacin)  30 

 ه٘يرٍ یییرم(، Aztreonam ) 30  ًَیییبمٗآزتر(، ه٘يرٍ یییرم

ٖ ه٘يرٍ ییرم(،  Erythromycin  )15  ارٗترٍهبٗسی٘ي   پییٌن اٗوی

 Imipenem  )10  ،)تتراس٘ي٘يه٘يرٍ رم  Tetracycline  )30 

ه٘يرٍ ییرم(،   Gentamicin  )10  ٘سیی٘ي هدٌتبه٘يرٍ ییرم(، 

سییی تبزٗ ٗن ه٘يرٍ یییرم(،  Cefoxitin  )30ي  س َکسییی٘ت٘

 Ceftazidime)  30 ،)س َتبکس٘ن ه٘يرٍ رم  Cefotaxime)  30 

کَسبس٘ي ه٘يرٍ رم(، فٍل  ه٘يرٍ رم(، Ciprofloxacin  )5  س٘ير

ه٘يرٍ یییرم(،  co Amoxiclav  )30  کییی ٍ کَآهَکسیییٖ

 پی  از . ه٘يرٍ رم( Cotrimoxazole  )25  کَترٗوَکسبزٍل

ّب ٔ ع م رض  در اطراا ّر دٗسک   اًنبم اًتطبر دٗسک، قعر

 CLSI٘یرٕ ٍ ًتیبٗ  آى ثیب تَدیِ ثیِ اسیتبً اردّبٕ         اًی ازُ 

 ِ غیَرت حسیبس، هقیبٍم ٍ ثٌ٘یبثٌٖ٘  یسارش ضی . سیَِٗ         ثی

اَى سییَِٗ  ثییِ ATCC10145سییَدٍهًَبس آئرٍشٌٗییَزإ  عٌیی

  ٖ ِ     استبً ارد ثرإ کٌتیرل آًتی هٌریَر   ث٘یَ رام اسیت بدُ ضی . ثی

 ،phzI ،phzII ،phzM ،phzS ّییبٕ فٌیییبزٗي   ضٌبسییبٖٗ شى 

phzH) تیی ا اثDNA ّٕییب ثییب اسییت بدُ از رٍش    اٗییِتییبم د

طَرٕ کِ اثت ا ٗیک سَسيبًسیَ٘ى    دَضبً ى استتراب ض . ثِ

(، Vortexًسجتبً ال٘ظ از ثبکترٕ تِْ٘ ض  ٍ ثدی  از ٍرتيی     

دق٘قِ اًنبم  5ه ت  دٍر در دق٘قِ ثِ 8000ثب سرعت  سبًترٗ َش

( ٍ سبًترٗ َش TE  Tris EDTAض . ثد  از اضبفِ کردى ثبفر 

 ه٘يرٍ ٘تر 150دق٘قِ،  3ه ت  دٍر در دق٘قِ ثِ 8000ثب سرعت 

 ٘ترٕ اضبفِ ض   ه٘لٖ 5/1 ّبٕ ه٘يرٍتَ٘ة ثِ استرٗل هقعر آة

ٍ سي    راد سبًتٖ دردِ 100 هبرٕ ثي در دق٘قِ 10 ه ت ٍ ثِ

ِ قرار 5 ه ت ثِ ٗخ رٍٕ ث فبغلِ در هرحلِ آخر . دادُ ض  دق٘ق

قِ سیبًترٗ َش ٍ  دق٘ 2 ه ت دٍر در دق٘قِ ثِ 12000ثب سرعت 

ِ  DNAهحلَل رٍٖٗ حبٍٕ  ٕ  ه٘يرٍت٘یَة  استترادٖ ثی  ّیب

ض .  ًگْ ارٕ  راد سبًتٖ دردِ -20 دهبٕ در هٌتقل ٍ استرٗل

 (Primersآابز رّبٕ   د ت است بدُ از ثب PCR آزهَى سي 

>. ثیِ اٗیي   20( =1اختػبغٖ ثرإ ّر شى اًنبم ضی   دی ٍل   

 ه٘يرٍ ٘تیر  1 استتراب ضی ،  DNAه٘يرٍ ٘تر از  5غَرت کِ 

ه٘يرٍ ٘تر آة هقعر  5/5آابز ر ٍ  ّر از پ٘يَهَل 10آابز ر 

( PCR  PCR Mastermixه٘يرٍ ٘تر هتلیَب اغیلٖ    5/12ثِ 

 Fermentasبٖٗ ، آهرٗيب( در حنن ِ ض .  25 ًْ ه٘يرٍ ٘تر اضبف

ِ  PAO1از سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزإ  اَى کٌتیرل هثجیت     ثی عٌی

ثیِ رٍش   2هیِ دی ٍل   ّبٕ هيکَر طجیق ثرًب  است بدُ ض . شى

PCR . اسیت  لازم ثیِ ذکیر   تيث٘ر ض  ٕ  ٍ phzHّیبٕ   شى ثیرا

phzII ِثیَدى،  دهیب  ّن علت ث PCR    هضیبعاduplex PCR) 

 درغ  آ برز 5/1ّب در شل  غَرت  رفت. ا يترٍفَرز ًوًَِ

 Ethidiumآه٘سٕ ثب ات٘ َٗم ثرٍهبٗ    اًنبم ض  ٍ پ  از رً 

bromide100ّ ُ ض . از ًطبًگر ( ًتبٗ  ثب هبٍرإ ثٌ ص هطب 
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 هحػَلات تيث٘ر ض ُ است بدُ ض .، آهرٗيب( ثیرإ تيٗ٘ی  ٍزى هَ يیَ ٖ    Fermentasد ت ثبز  
 

 
 ّبٕ فٌبزٗي آابز رّبٕ هَرد است بدُ ثرإ ضٌبسبٖٗ شى 1جدول 

 

 مرجع )جفت باز( ندازها (5'-3') هاآغازگر توالي آغازگر

phzII 
GCCAAGGTTTGTTGTCGG:F 

CGCATTGACGAT ATGGAAC:R 
1036 

17 

phzM 
ATGGAGAGCGGGATCGACA:F 

ATGCGGGTTTCCATCGGCAG:R 
875 

phzS 
TCGCCATGACCGATACGCTC:F 
ACAACCTGAGCCAGCCTTCC:R 

1752 

phzI 
CATCAGCTTAGCAATCC:F 

CGGAGAAACTTTTCCCTC:R 
392 

phzH 
GGGTTGGGTGGATTACAC:F 
CTCACCTGGGTGTTGAAG:R 

1752 

 
 ّبٕ هَرد ثررسٖ ثرإ ضٌبسبٖٗ شى PCRّبٕ  خِثرًبهِ چر 2جدول 

 
 چرخه تعداد (دقيقه) زمان (گراد درجه سانتي)دما  نوع عمليات برنامه

 1 5 94 ٍاسرضتگٖ اٍ ِ٘ 1

2 

 1 94 ٍاسرضتگٖ

30 
 اتػبل

54 phzM 

1 
63 phzS 
51 phzH 
49 phzI 
51 phzII 

 1 1 72 طَٗل ض ى 3
 1 10 72 ْبٖٗض ى ً طَٗل 4

 

 نتايج
 از ض ُ آٍرٕ دوع آئرٍشٌَٗزإ سَدٍهًَبس د اِٗ 93از 

ٕ  ًوًَِ ثِ هرثَب( درغ  33  د اِٗ 31 ثب ٌٖ٘ ّبٕ ًوًَِ  ّیب

ٕ  ًوًَِ ثِ هرثَب( درغ  28  د اِٗ 26 ادرار،  17خیَى،   ّیب

 11  د اِٗ 10 تٌ سٖ، ّبٕ ًوًَِ ثِ هرثَب( درغ  18  د اِٗ

 هرثَب( درغ  9  د اِٗ 8ّبٕ خلط،  ًوًَِ ثِ هرثَب( درغ 

ٕ ه فَع ًوًَِ ثِ  ّبٕ ًوًَِ ثِ هرثَب درغ ( 1  د اِٗ 1ٍ  ّب

 زخن ثَد. 

 درغی   ث٘طیترٗي  کِ داد ًتبٗ  حبغل از اٗي هعب دِ ًطبى

 س َکسی٘ت٘ي  ٍ( درغ  6/95  ارٗترٍهبٗس٘ي ثِ هرثَب هقبٍهت

 آه٘يبسی٘ي  ثِ هرثَب هقبٍهت درغ  کوترٗي ٍ( درغ  6/95 

ٖ  هقبٍهت ا گَٕ اٗي ثررسٖ. ثَد( درغ  8/26  ث٘یَت٘يٖ،   آًتی

 اکثرٗیت  هیَرد  را در ض ُ د ا ّبٕ سَِٗ هقبٍهت ثبلإ ه٘ساى

 ٖ ٖ  . ًطییبى داد ّیب  ثَ٘ت٘ییک آًتی ث٘ییَت٘يٖ  ًتیبٗ  حسبسیی٘ت آًتی

 ٍ ثٌ٘بثٌٖ٘ هقبٍم، غَرت ثِ آئرٍشٌَٗزا ّبٕ سَدٍهًَبس د اِٗ

د ٍل  در ،دٗسک اًتطبر رٍش ثِ ثَ٘ت٘ک آًتٖ ّر ثرإ حسبس

 را ثَ٘ت٘يٖ آًتٖ هقبٍهت ث٘طترٗي ّب د اِٗ .است ض ُ  سارش 3

ٖ  حسبسی٘ت  ث٘طترٗي ٍ ّب ثتبلاکتبم ثراثر در ٖ  آًتی  در را ث٘یَت٘ي

ِ Fluoroquinolones  ّب فلَرٍکٌَ٘ َى ثراثر  5/50 ه٘یساى  ( ثی
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 حبیبضیغمیيفروازتًتًوچی



ديرٌآسیب هایپژيهش 6  6 9315بهار،9،شمارٌ91شىاسیزیستی،

 سییَدٍهًَبس د اٗییِ 93 از دادًیی . ّوچٌیی٘ي ًطییبى درغیی 

اَدُ  سِ از ث٘ص ثِ( درغ 6/94  د اِٗ 88 آئرٍشٌَٗزا،  از  خیبً

 ٖ ٕ   ثَ٘ت٘یک  آًتی ِ  ٍ ثَدًی   هقیبٍم  اسیت بدُ  هیَرد  ّیب اَى  ثی  عٌی

 اٗي از. ض ً   رفتِ ًرر دارٍٖٗ در چٌ  هقبٍهت ثب ّبٖٗ  د اِٗ

 هػرفٖ ّبٕ ثَ٘ت٘ک آًتٖ از ک س 3 ثِ ًسجت د اِٗ 14 ه٘بى،

 ًسجت د اِٗ 27 ٍ ض ً  ًرر رفتِ در تبٖٗ سِ MDR ٍ هقبٍم

 MDR دیس  ٍ دادًی   ًطبى هقبٍهت ثَ٘ت٘يٖ آًتٖ ادُخبًَ 6 ثِ

 (.4 د ٍل   رفتٌ  قرار تبٖٗ ضص

 1/45  د اٗییِ 42د اٗییِ،  93 ًطییبى داد از PCRًتییبٗ  

 شى حبهیل ( درغ 7/96  د اِٗ phzM ،90 شى حبهل( درغ 

phzI ،26 ِٗشى حبهیل ( درغی  9/27  د ا phzH، 84  ِ  د اٗی

ِ  phzII  ٍ26 شى حبهل( درغ  3/90  ( درغی   9/27  د اٗی

 1 تٌْیب  اسیت  ذکیر  ثِ (. لازم5ثَدً   د ٍل  phzS شى حبهل

ِ  اهب ثَد، ثررسٖ هَرد ّبٕ شى ّؤ ضبهل ادرار ًوًَِ  طیَر  ثی

ِ  18 ّوسهبى ِ  48 شى ٍ 4 حبهیل ( درغی  3/19  د اٗی  د اٗی

 .ثَدً  شى 3 حبهل( درغ  5/51 

 
تَ٘يٖ آًتٖ حسبس٘ت آزهَى ًتبٗ  3 جدول  هَرد ثررسٖ ّبٕ د اِٗ ث٘

 

 33کل نمونه: 

 (درصد) تعداد حساس (درصد) تعداد بينابيني ()درصد تعداد مقاوم، بيوتيک آنتي

 37( 7/39  17( 2/18  39 (1/94  آزترًٍبم

 4( 3/4  - 89( 6/95  س َکس٘ت٘ي

 62( 66/6  - 31( 3/33  پٌن اٗوٖ
 5( 3/5  3 (2/3  85( 3/91  س٘ل٘ي آهَکسٖ

 57( 2/61  5( 3/5  31( 3/33  س تبزٗ ٗن

تَبکس٘ن  36( 7/38  10 (7/10  47( 5/50  س 

 9 (6/9  1( 1  83(2/89  ک ٍ کَآهَکسٖ
 40( 43  21( 5/22  32(4/34  تتراسبٗيل٘ي

تَرٗوَکسبزٍل  15( 1/16  6( 4/6  72(4/77  ک

 62( 6/66  6( 4/6  25( 8/26  آه٘يبس٘ي

 28( 1/30  1( 1  64( 8/68  دٌتبه٘س٘ي
 47( 5/50  9( 6/9  37( 7/39  فلَکسبس٘يس٘يرٍ

 4( 3/4  - 89( 6/95  ارٗترٍهبٗس٘ي

 
اع ا گَّبٕ ثررسٖ 4 جدول  ض ُ آٍرٕ دوع آئرٍشٌَٗزإ سَدٍهًَبس ثب ٌٖ٘ ّبٕ د اِٗ در MDR اًَ

 

 MDRتعداد  ها نمونه تعداد ها هجداي منابع
 MDR الگوهاي انواع

 يتاي ضص تايي پنج تايي چهار سه تايي

 11 8 6 4 29 31 ادرار

 6 9 5 4 24 26 خَى
 6 2 4 4 16 17 تٌ سٖ

 2 4 3 1 10 10 خلط

 2 2 3 1 8 8 ه فَع

 - 1 - - 1 1 زخن
 27 26 21 14 88 93 کل :
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 آئرٍشٌَٗزا ّبٕ سَدٍهًَبس د اِٗ در ثررسٖ فٌبزٗي هَرد ّبٕ شى فراٍاًٖ 5جدول 
 

 ّبٕ فٌبزٗي شى
 MDR ;88 NON MDR ;5 93ّب;  تد اد کل د اِٗ

  درغ ( NON MDRتد اد   درغ ( MDRتد اد  تد اد ًوًَِ  درغ (
phzM  1/45 )42  4/45 )40  40 )2 

phzH  9/27 )26  2/27 )24  40 )2 
phzS  9/27 )26  2/27 )24  40 )2 
phzI  7/96 )90  5/96 )85  100 )5 
phzII  3/90 )84  1/93 )82  40 )2 

 

اًٍٖفر ه٘ساى  phzI، phzII ،phzM، phzS ،phzH ّبٕ شى ا

 دارٍٖٗ چٌ  هقبٍهت سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا ثب ّبٕ د اِٗ در

 4/45  40 ،(درغیی  1/93  82 ،(درغیی  5/96  85ترت٘ییت  ثییِ

ِ ( درغ  2/27  24، (درغ  2/27  24 ،(درغ  آهی    دسیت  ثی

، MDRذکر اسیت ثی٘ي ا گَّیبٕ هتتلیا      ( لازم ث5ِ د ٍل 

 phzIIٍ  (درغی  phzI 24  2/27ّیبٕ   اًٍٖ را شىث٘طترٗي فرا

 تبٖٗ ثِ خَد اختػبظ دادً . MDR 6در ( درغ  5/29  26

 

 بحث
اَهیل فرغیت   طلیت ٍ   سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا ٗيٖ از ع

کِ در ث٘ویبراى دچیبر   ّبٕ ث٘وبرستبًٖ است  د ٕ در ع ًَت

، سَختگٖ (Neutropenia  ًقع در س٘ستن اٗوٌٖ، ًَترٍپٌٖ

ّبٕ دی ٕ ٍ هتیرة    اٗنبد ث٘وبرٕ ،  بى پًَ٘ کٌٌ ٍ درٗبفت

زاٖٗ ثبلا ٍ ًقیص ثردسیتِ آى در    علت ث٘وبرٕ . ثِ>21  =کٌ هٖ

ثَٖ هعب دِ  ث٘وبرٕ ُ اسیت. ّوچٌی٘ي اٗیي    ض زاٖٗ اًسبى ثِ خ

اًَ  رٍٕ دبًَراى ٍ  ٘بّبى تيث٘ر ثگیيارد ٍ در   ار بً٘سن هٖ ت

ٍ آة رض   ٕ از ضراٗط زٗست هح٘عٖ، از دولِ در خب   ثس٘بر

ٖ  ّٕب . افساٗص ضَ٘ع ع ًَت>22= کٌ  هقبٍهیت چٌی     از ًبضی

اَرؼ قبثیل تیَدْٖ     دارٍٖٗ ثب هر  ٍ ه٘ر ٍ اخت لات ٍ عی

ّیب   اٗي قج٘یل ع ًَیت   ٕدرهبى دبٗگسٗي ثرا زٗرا ؛ّوراُ است

اٍقع رٗطِ .ً اردٍدَد  د ٘ل  ثِ آئرٍشٌَٗزا سَدٍهًَبسکٌٖ  در 

  ٖ ٍ  دارا ثییَدى هقبٍهییت آًتیی هقبٍهییت ثییِ   ث٘ییَت٘يٖ ثییبلا 

 ضی ُ،  >.   ت24ِ، 23= هت اٍل هطيل است ّٕب کٌٌ ُ ض ع ًَٖ

اَهل ض  هقبٍهت ثٍٖ ثِ ع  سی هت  ثرإ تْ ٗ ٕ د ٕ ه٘ير

ٍ  کٌ  هٖ هح ٍد را درهبى ّبٕ  سٌِٗ کِ طَرٕ ثِ. است عوَهٖ

 افساٗص ه٘یساى  ثِ تَدِ ثب. ضَد ٍ ه٘ر هٖ هر  افساٗص ثِ هٌنر

ٖ  آئرٍشٌَٗزا، سَدٍهًَبس در هقبٍهت  رٍد هقبٍهیت  اًتربر هی

اًَ  هٖ دارٍٖٗ چٌ  . ٗبث   سترش ّب از ث٘وبرستبى ثس٘برٕ در ت

ٖ سَدٍهًَبس در ث٘وبرٕ زا  ث٘وبرٕ فبکتَرآئرٍشٌَٗزا چٌ ٗي  زاٗ

ّب دخب ت دارد. از  ّب ٍ آًسٗن س٘يهبًٌ  ترک٘جبت سبختبرٕ، تَک

ّیبٕ هتتل یٖ    ّب فٌیبزٗي  اٗي ه٘بى هطتع ض ُ سَدٍهًَبس

ٕ  > کییِ هْیین25کٌٌیی  = تَ ٘یی  هییٖ اَهییل ث٘وییبر زا در  تییرٗي ع

 ِ ٖ   سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا ثی >. ّوچٌی٘ي   26آٗی  =  حسیبة هی

اَى هَ يَل ثِ کٌ  ٍ  ّبٕ پ٘بم رسبى سلَل ثِ سلَل عول هٖ عٌ

>. اٗیي  27گیر فدب ٘یت هْبرکٌٌی  ٖ دارد =   ّبٕ دٗ علِ٘ ثبکترٕ

-Oxidationکبّص  -د ٘ل فدب ٘ت اکسبٗص ّب ثِ سو٘ت فٌبزٗي

reduction: redoxّب است. هعب دبت اًنبم ض ُ در  ( ذاتٖ آى

ٕ      ه ل ع ًَت اًَٖ ٍ  ٘یبّٖ ً٘یس ًقیص ث٘ویبر زإ  ّبٕ ح٘ی

اَهیل   28است = ّب را هطتع کردُ فٌبزٗي >. در هعب دٔ اخ٘یر ع

زاٗیٖ ٍ پبٗی ارٕ    فٌبزٗي کِ ًقص هْوٖ در ث٘وبرٕث٘وبرٗسإ 

ع ًَت ًبضٖ از سَدٍهًَبس آئرٍشٌٗیَزا دارد، ثررسیٖ ضی .    

 هقبٍهت ّب ث٘طترٗي داد د اِٗ ًطبى هعب دِ اٗي از حبغل ًتبٗ 

 کوترٗي ٍ( درغ  6/95  89 س َکس٘ت٘ي ٍ ارٗترٍهبٗس٘ي ثِ را

 .ادً د ًطبى( درغ  8/26  25 آه٘يبس٘ي ثِ را هقبٍهت درغ 

 از ثَد. ثبلا ًسجتبً ّب ثَ٘ت٘ک آًتٖ سبٗر ثِ هقبٍهت ّوچٌ٘ي درغ 

ٖ  د اِٗ د اِٗ 88 آئرٍشٌَٗزا، سَدٍهًَبس د اِٗ 93 ثیب   ّیبٗ

ِ  ضی ً . در  ( ضٌبختMDRِهقبٍهت چٌ دارٍٖٗ    6/94 ًت٘نی

ِ  از درغی    ثییِ ًسیجت  ّیبٕ سییَدٍهًَبس آئرٍشٌٗیَزا   د اٗی

ٖ  چٌی   هػرفٖ ّبٕ ثَ٘ت٘ک آًتٖ ًی . از اٗیي ه٘یبى    ثَد هقیبٍهت
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 ِ اًٍٖ را در د اٗی  phzI  5/96ّیبٕ   ّیب، شى  ثبلاترٗي ه٘ساى فرا

قبثل  ثِ خَد اختػبظ دادً . (درغ  phzII  1/93ٍ  (درغ 

اًٍٖ شى   phzIIٍ  (درغی   phzI 24  2/27تَدِ است کِ فرا

ّیبٕ   تبٖٗ در هقبٗسِ ثب د اِٗ MDR 6در ( درغ  5/29  26

ذکیر   ث٘طتر ثَد. لازم ثِ phzM، phzS  ٍphzHّبٕ  دارإ شى

ّبٕ هَرد ثررسٖ ثیَد،   ًوًَِ ادرار ضبهل ّؤ شى 1است تٌْب 

 48شى،  4درغی ( حبهیل   3/19  د اِٗ 18طَر ّوسهبى  اهب ثِ

شى ثَدًی . ّوچٌی٘ي ث٘طیترٗي     3درغ ( حبهل  5/51  د اِٗ

اًٍٖ د اِٗ درغی ( ٍ کوتیرٗي    33ّبٕ ادرار   ّب در ًوًَِ فرا

اًٍٖ در ًوًَِ  درغ ( هطبّ ُ ض . 1بٕ زخن  ّ فرا

 Sana Jamali تَسیط  إ هعب دِ 2011-2010 ّبٕ سبل در

ِ   رفیت  اًنبم د اِٗ 73 رٍٕ ٌّ  ضوبل در ّويبراًص ٍ  کی

  سارش ترت٘ت ث ٗي را ثَ٘ت٘يٖ آًتٖ حسبس٘ت از حبغل ًتبٗ 

درغی  ٍ   2/72 آه٘يبسی٘ي  درغی ،  8/91 س َکسی٘ت٘ي : کردً 

اَى هییٖ درغیی . 5/68 دٌتبه٘سیی٘ي  هقبٍهییت ه٘ییساى   ییت تیی

ٕ سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا د اِٗ  دٌتبه٘س٘ي ٍ س َکس٘ت٘ي ثِ ّب

 اخیت ا  آه٘يبسی٘ي  هَرد در اهب است، هطبثِ حبضر هعب دِ ثب

اًَ  هٖ کِ دارد ٍدَد زٗبدٕ  هعب دِ ضراٗط ٍ زهبى ثِ هرثَب ت

ثبضی    ٌّی   ضیوبل  در ثَ٘ت٘یک  آًتٖ اٗي زٗبد هػرا د ٘ل ثِ ٗب

در  ٘ ى تَسط ً٘يَکیبر ٍ   2012٘س در سبل إ ً هعب دِ .>29=

 ٖ درغی ،   3/23پیٌن   ّويبراى اًنبم پيٗرفت ٍ هقبٍهت ثِ اٗوی

درغیییی  ٍ  2/37درغییی ، دٌتبه٘سییی٘ي    8/48آه٘يبسییی٘ي  

کیِ تٌْیب ه٘یساى     درغ   یسارش ضی    3/63س٘يرٍفلَکسبس٘ي 

درغ ( ثب هعب دِ حبضیر هعبثقیت    3/33پٌن   هقبٍهت ثِ اٗوٖ

 ،2009 سییبل در ّويییبراًص ٍ اٗوییبًٖدر هعب دییِ  .>29دارد =

ِ  را ّیبٕ سیَدٍهًَبس آئرٍشٌٗیَزا    د اِٗ هقبٍهت ث٘طترٗي  ثی

ِ   آهَکسٖ ٍ کَترٗوَکسبزٍل  ٍ درغی   4/96 ترت٘یت  سی٘ل٘ي ثی

ٖ  ثییِ هقبٍهیت  ٍ درغی   7/92 ٕ  ثَ٘ت٘ییک آًتی  سیی تبزٗ ٗن، ّیب

ِ  را دٌتبه٘س٘ي ٍ آه٘يبسی٘ي  س٘يرٍفلَکسبس٘ي،  5/25 ترت٘یت  ثی

 کردً   سارش درغ  3/17 درغ ، 5/25 درغ ، 9/20 درغ ،

 ًتیبٗ   ثیب  سی تبزٗ ٗن  ٍ آه٘يبسی٘ي  سی٘ل٘ي،  آهَکسٖ هقبدٗر کِ

 در ٍ ه٘یساى هقبٍهیت   دارد هعبثقت ح ٍدٕ تب ثررسٖ حبضر

 ٗبفتِ افساٗص حبضر هعب دِ در فَق ّبٕ ثَ٘ت٘ک آًتٖ هَرد سبٗر

 .>30است =

 ٍ ثرٍکسل در 2004 سبل در ّويبراًص ٍ (Finnanفٌ٘بى  

ِ  12 ٌ  ثب د اسبزٕاٗر  ِ  هجیت   ث٘ویبراى  از د اٗی  س٘سیت٘ک  ثی

اًٍٖ شى ٕ  ف٘جرٍزٗ ، فرا  phzII  100درغ (،  phzM  6/91ّب

درغیی (  phzS  ٍphzI  3/8درغیی (،  phzH  100درغی (،  

اًٍٖ  ثب هعب دِ حبضر هعبثقت دارد  phzII سارش کردً  کِ فرا

ِ هعب  2013>. در هعب دِ دادهٌص ٍ ّويبراى در سبل 20= إ  دی

در خػَظ ع ًَت ادرارٕ کَدکیبى در ث٘وبرسیتبى ثق٘یٔ ا     

اًٍیٖ    د اِٗ 23تْراى رٍٕ  ثب هقبٍهت چٌ  دارٍٖٗ، ه٘یساى فرا

درغی (،   phzH  4/13درغی (،   phzI  4/30ّبٕ فٌبزٗي  شى

phzII  26  ،) درغییphzM  4/43   ٍ ) درغییphzS  5/25 

اًٍٖ  ٘نیِ  ثیب ًت  phzMدرغ (  سارش ض ُ است کِ ه٘ساى فرا

 >. در دٍ هعب دِ ذکر ض ُ ثبلا اخت ا31هعب دِ هعبثقت دارد =

اًٍٖ ه٘ساى در اًَ  هٖ ّب شى فرا  ًوًَِ ٗک رٍٕ هعب دِ علت ثِ ت

فبضلٖ ٍ ّويبراًص در راثعِ ثیب   2014در سبل  .ثبض  خبظ

ِ  102تْیراى رٍٕ   ا  ّبٕ ثب ٌٖ٘ ث٘وبرستبى ثق٘ٔ ع ًَت  د اٗی

اًٍٖ سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا، ه٘ساى فٌبزٗي را اٗیي   ّبٕ شى فرا

 phzH  5/20 درغیی (، phzI  7/11  ًَییِ  ییسارش کردًیی :

 phzS ٍ( درغ  phzM  2/36 درغ (، phzII  4/28 درغ (،

اًٍیٖ شى 32= (درغ  6/19  ٍ  phzM ،phzSّیبٕ   >. ه٘ساى فرا

phzH  ثیِ   تب ح ٍدٕ ثب هعب دِ حبضر ّوسَ است. هقبٍهیت

اسیت، اهیب ٌّیَز     افیساٗص  لحیب  ّب ثِ سرعت در ثَ٘ت٘ک آًتٖ

ٖ شى اًٍ ٖ هجٌٖ ثر فرا ٍ ارتجبب آى هعب دبت دق٘ق ٕ فٌبزٗي  ّب ثب  ّب

هقبٍهت چٌ  دارٍٖٗ سَدٍهًَبس آئرٍشٌَٗزا غَرت ًگرفتِ 

اَهل ث٘وبرٕ ِ ع ٖ هتد دٕ در اٗنبد ع ًَت است. چرا ک ٕ  زاٗ بّ

سَدٍهًَبسٖ ً٘س ًقص دارد ٍ هويي است در اٗنبد هقبٍهیت  

ذکیر   هعب دبت ثِ تَدِ طَر کلٖ ثب هؤثر ثبض . ثِثَ٘ت٘يٖ  آًتٖ

اَى ض ُ هٖ ِ  هقبٍهیت   رفت، ًت٘نِ ت ٖ  ثی  در ّیب  ثَ٘ت٘یک  آًتی

 زًنبى ضْر ٍ هب، اٗراى، کطَر ثب هقبٗسِ در پ٘طرفتِ کطَرّبٕ

 ّب ثَ٘ت٘ک آًتٖ ض ٓ کٌترل هػرا د ٘ل ثِ احتوبلاً ٍ تر ثَدُ پبٗ٘ي

 ثیب  رٍشٌٗیَزا آئ ّیبٕ سیَدٍهًَبس   ه٘ساى ثبلإ ع ًَت. است
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است  کٌٌ ُ کطَر ًگراى ّبٕ ث٘وبرستبى در دارٍٖٗ چٌ  هقبٍهت

ٕ  ثَ٘ت٘ک آًتٖ درست اًتتبة ٍ هستور ًربرت آ بّٖ، ٍ  ثیرا

 .است ضرٍرٕ هقبٍم ّبٕ  ًَِ  سترش از دلَ ٘رٕ ٍ کٌترل

اًٍٖ ثب راثعِ در کِ ّوچٌ٘ي ثب تَدِ ثِ تحق٘قبتٖ ّب  فٌبزٗي فرا

ٖ  چٌی   هقبٍهیت  ّیب ثیب   شى اٗي ارتجبب ث٘ي ٍ  غیَرت  دارٍٗی

اَى هٖ است،  رفتِ اَى    ّیبٕ فٌیبزٗي   شى  رفت ًت٘نِ ت ثیِ عٌی

اَهل ث٘وبرٗسا هٖ اًَ  ع ٕ  ع ًَیت  اٗنیبد  در هؤثرٕ ًقص ت  ّیب

  .ثبض  داضتِ دارٍٖٗ چٌ  ثب هقبٍهت آئرٍشٌَٗزا سَدٍهًَبس

ِ  را هقبٍهیت  ّیب ث٘طیترٗي    د اِٗ ض ُ، اًنبم هعب دِ در  ثی

 درغ  کوترٗي ٍ( درغ 6/95  89 س٘ت٘يس َک ٍ ارٗترٍهبٗس٘ي

 د اِٗ 88 .دادً  ًطبى( درغ  8/26  25 آه٘يبس٘ي ثِ را هقبٍهت

اَى ثِ( درغ  6/94   در دارٍٖٗ چٌ  هقبٍهت ثب ّبٖٗ د اِٗ عٌ

 شى حبهل( درغ  5/96  د اِٗ 85از اٗي ه٘بى . ض ً   رفتِ ًرر

phzI ٍ 82 ِٗشى حبهل( درغ  1/93  د ا phzII   ثَدًی  ِ  کی

اًٍٖ ه٘ساى ثبلاترٗي  .دادً  اختػبظ خَد ثِ را فرا

 

 تطكر و قدرداني

ًبهییِ کبرضٌبسییٖ ارضیی   هقب یِ حبضییر ثر رفتییِ از پبٗیبى  

ُ ه٘يرٍة ه٘يرٍة ِ از  رٍ َٗسٌ  بى هقب  ً ٍ ٖ است  ضٌبسٖ  ضٌبس

ٍ از سرکبر خبًن اسال ًبدرٕ ثِ ٖ زًنبى  ُ علَم پسضي د ٘ل  داًطگب

 تطير را دارً . ّويبرٕ در اًنبم اٗي تحق٘ق کوبل
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