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  دهيچک
 است يمارستاني بيها ول عفونتو مهم مس يها از پاتوژن  )MRSA(ن  يليس ي مت  به  مقاوم يها هيسوژه  يو هب ورئوسا لوکوکوسياستاف :نه و هدف  يزم
 بخـش  يي کارکنان، ادوات و مواد غذايت آلودگي وضعيبررسن مطالعه به منظور   يا.  شود يي غذا يها انيها و طغ   تيجاد مسموم يتواند باعث ا   يم که

   .ديانجام گردها  مارستانيها در ب هين سويعنوان منابع انتشار ا طبخ به اجرام فوق به
تول سـالت  ي بلاد آگار و مـان يها تيها در پل نمونه. دي گرديورآ جمع تازه  يي، کارکنان و مواد غذا    ي ادوات آشپز  از نمونه   ٢٢٠ تعداد :يبررس روش

 يمرهاي با پراPCR روش با و ي بررسييايميوشيات بي و خصوصيرفولوژو از نظر م اورئوسلوکوکوسي استافيها هي جداند واده شدآگار کشت د
femA  وnucيسک مطابق الگويوگرام از روش استاندارد انتشار از دي بيجهت آنت. ت شدندين هويي تعCLSI, 2012  ياه ـ هيسـو .  استفاده شـد 

MRSA ، شدندييشناسانتون يط مولر هي محدر ) ميكروگرم٣٠( نيتيها به سفوکس هيجدامقاومت براساس   .  
 ييه از مواد غذاي جدا٢٢و )  درصد١/٤٨(ه از ادوات طبخ ي جدا٢٦، ) درصد٥٠(کارکنان  يها نمونه از لوکوکوس اورئوسياستافه  ي جدا ٣٩ :ها افتهي

.  حـضور داشـتند   کارکنـان  درصـد ١/٥ ادوات و  درصـد ١/٢٣ و ييمواد غـذا  يها هي جدا درصد٧/٢٢ در MRSA يها هيسو ). درصد٢٥(جدا شد   
   .مشاهده شد زي نها هين جدايان اي در مي مقاومتيشباهت الگوها

ن يدر برا  يي مقاومت داروي و قرابت الگوهايمارستانيبطبخ  کارکنان و ادوات ،ييد غذا در مواMRSA يها هي حضور سومطالعهن يا: يريجه گينت
  .کند يرا گوشزد مماران ي به بناک خطريها هين سويا از انتقال يري جلوگيبرا قيدقنظارت  و لزوم دهد يمنشان ها  هيجدا
 ، ادوات طبخ، کارکنان طبخيمارستاني بي، غذانيلي سيمقاوم به مت  اورئوسلوکوکوسياستاف: يدي کلگانواژ
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  مقدمه
است که گرم مثبت  يکوکسک ي، لوکوکوس اورئوس ياستاف     

 پـاتوژن  کيعنوان  هبوده و بلوکوکاسه يمتعلق به خانواده استاف

ر ي نـسبت بـه سـا   ين باکتريا. شود يم محسوب طلب فرصت
 ـ ب يل امکان شکل ده   يدل هب بدون اسپور،    يها  يباكتر در لم  يوفي

 از  يبرخ ـ. )١( اسـت تـر    قـاوم  م يطيط نامساعد مح  يبرابر شرا 
 يفاکتورهـا  ي کـد کننـده   لوکوکوس اورئوس   ياستاف يها هيسو

ن پـانتون  يدين، لكوس ـ يزي همچون همـول   يمتعدد ييزا يماريب
م و سـندر  ی جاد كننده ين ا يو، توكس ياتين اكسفول ين، توکس يوالنت

 ـباشند که  ين ميو انتروتوکسک  يتوکسشوك   نـد سـبب   توان يم
ن يتـر  از مهـم  .)۲(  مختلـف و مـرگ گردنـد      ينيعوارض بـال  

 يهـا   توان به آبسه   ي م ن اجرام ياتوسط   دهشجاد  ي ا يها يماريب
 و  يمي، بـاكتر  يت چرك ـ ي ـت، آرتر يليستئوم، ا ي، پنومون يچرک

لوكوكوس ياسـتاف . ر بالا اشاره نمـود    يم ت با مرگ و   ياندوكارد
ول و و مـس يمارستاني بيها ع عفونتين علت شا  ي دوم اورئوس
 يهـا   و اغلـب عفونـت     ي چرك ـ يها  عفونت  درصد ٨٠حدود  

 در  ي عامـل مهم ـ   ين بـاکتر  ي ـن، ا ي ـعلاوه بـر ا   .  است يپوست
  .)٣ ( استي پس از سوختگيها عفونت
مقاومـت   ظهـور  ی واسـطه  ه ب ين باکتر ي از ا  ي ناش يها عفونت

 ـ  ن  يتـر  مهـم از   ييدارو  ـوه  معـضلات ب هـا   مارسـتان يژه در ب  ي
لوکوکوس ياسـتاف  در ييمقاومت چند دارو . دنگرد يمحسوب م 

. )١ (شـود  يک هشدار در درمان محـسوب م ـ      ي  عملا اورئوس
 يهـا   عفونت  درمان ،دي جد يداروهاع به   ي مقاومت سر  ييتوانا
ر جهـان دچـار مـشکل    س ـادر سر را لوکوکوس اورئوس ياستاف

 ـبـروز طغ  . ساخته اسـت    توسـط   يمارسـتان ي متعـدد ب   يهـا  اني
 ـ    يها هيسو توسـط کارکنـان   ) MRSA(ن  يليس ـ ي مقاوم بـه مت

ک معضل يعنوان  ه امروزه ب، آلوده يو ادوات پزشک   يمارستانيب
ــان ــيدرم ــردد ي محــسوب م ــا .گ ــا  هين ســوي ــب داراه  ياغل

لاکتام  بتا يبه اغلب داروها   هستند و    ييند دارو  چ يها مقاومت
   ي ناش ـ يها  عفونت  درمان يبراطور معمول    هب. باشند يمقاوم م 

  

 ـMRSA از  ـ نيسيــ ونکومايهـا  کيــوتيب ي، از آنت د يــنزوليل اي
 لوکوکوس اورئـوس  ياسـتاف  يهـا  هيسـو . )٤( شـود   يه م استفاد

بـه  . دنوش ـ يم ـده يها د  مارستانيشتر در ب  ي ب نيليس يمقاوم به مت  
ــا ــو ي ــوع از س ــا، هين ن ــ HA-MRSA ه ــطلاح  ي ــه اص ا ب

 ـ     لوکوکوس اورئوس ياستاف  از  ين اکتـساب  يليس ـ ي مقـاوم بـه مت
 يهـــا هي در حـــال حاضـــر، ســـو.نـــديگو يمارســـتان مـــيب

 ـ     لوکوکوس اورئوس ياستاف  از  ين اکتـساب  يليس ـ ي مقـاوم بـه مت
وجود . باشند  يز در حال گسترش م    ين) CA-MRSA(عه  جام

 Multi-Drug Resistance (MDR)  چندگانـه ييمقاومت دارو
 ـاهمز  يحـا  يتواند از نظر درمان    يها م  هين جدا يدر ا  . ت باشـد  ي

ن عوامـل   يتـر   از مهـم   ييمواد غـذا   و يکارکنان، ادوات پزشک  
هــا محــسوب  مارســتاني در بMRSA يهــا هيگــسترش ســو

، سـالم  از اشـخاص      درصد ٥٠ تا ٣٠در حدود   . )٥( گردند يم
 ـي بي قدامي در مجارلوكوكوس اورئوس ياستاف ناقل   هـستند ين

 ورود بـه    يتواننـد ط ـ   ي م يمارستاني ب ي   آلوده ييمواد غذا . )٦(
 را به   وس اورئوس لوکوکياستاف يزايماري ب يها هيمارستان سو يب
ن ي ـن مـصرف ا   يحتوانند   يمماران  ي ب  و ندين فضاها وارد نما   يا

 ـگـرفتن ا  بـا در نظـر  . هـا آلـوده گردنـد    مواد با آن در  کـه  ني
ق لولـه   يه از طر  ي و گاه تغذ   يي غذا يها  ميها انواع رژ    مارستانيب
)Tube Feeding (از يشود لـذا بعـض   يمداده ه وتدارک يته 

. )٧( شـوند   يگر قلمداد م  ي د يها  رتر از گروه  يپذ بيها آس   وهگر
ر بـه   ج ـتوانـد من   ي م ـ لوکوکوس اورئوس ي استاف  آلوده به  يغذا

ن ي به ا  يمارستاني دست کارکنان ب   يآلودگ. ت شود يگاستروآنتر
ط ي و مح ـ  يها به ادوات پزشک    تواند سبب گسترش آن    يمواد م 

 ـ   يمارسـتان ي ب يهـا   بروز عفونـت   مارستان گردد که  يب  ي را در پ
 کشور يها مارستانيبجا که در اغلب  از آن .)٨( خواهد داشت

شود،  يماران استفاده م  ي ب ي هي جهت تغذ  يمارستاني ب ياز غذاها 
 قـرار   د مورد توجه  ي مقاوم با  يها هيها با سو    آن يسک آلودگ ير

 مواد  يفي و کنترل ک   ي بررس کات فوق، ت به ن  يبا عنا . داده شود 
 يها  مقاومتي دارايها هياز نظر حضور سو يمارستاني بييغذا



 بررسي وضعيت آلودگي کارکنان
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 ـمنظـور پ  هب ـک يژنيتوکـس   پرخطـر و يي ـچند دارو   از يريشگي
 ـد بـه عنـوان      ي با ييت غذا يمسموم  ـاولوک  ي در مجموعـه    تي

ن مطالعـه  ي ـهـدف از ا  .  شـود  ي تلق ـ يمارسـتان ي ب يهـا   تيفعال
 و کارکنـان و ادوات طـبخ        يمارستاني ب ي نقش غذاها  ييشناسا

ک يژني توکـس يهـا  هين غـذاها در انتقـال سـو   يد ايمرتبط با تول 
 از منابع يکيعنوان  ه   مقاوم به دارو ب    لوکوکوس اورئوس ياستاف

 يمارسـتان ي بي در فضاهايمارستاني بيها  بروز عفونت  ياحتمال
 .است

  
   يبررسروش 

 يي مواد غـذا   ي آلودگ يابيجهت ارز  : و کشت  يريگ نمونه     
و نقـش کارکنـان و      لوکوکوس اورئـوس  ياسـتاف به   يمارستانيب

بر در هر گروه   ، حجم نمونه    ين آلودگ يادوات طبخ در انتقال ا    
 بـا کمـک  و لوت ي در مطالعـات پـا   ين باکتر ي ا يفراواناساس  
.  محاسبه شـد n = P × (100 - P) × z2/d2 يموم عفرمول

 و بهـار و تابـستان      ۱۳۹۲ زمـستان    ي ط  نمونه ۲۲۰در مجموع   
، ) نمونــه۷۸ ( کارکنــان طــبخ ازي زمــانی در ســه دوره ۱۳۹۳

 ) نمونــه۸۸ (ييو مــواد غــذا  ) نمونــه۵۴ (يادوات آشــپز
   و کارکنــاني ادوات آشــپزيهــا نمونــه .ديــ گرديريــگ نمونــه

 اسـتاندارد  يبـر اسـاس الگـو   مرطـوب   بسـوآ طبخ با روش  
 ـ   ،ييدر رابطـه بـا مـواد غـذا     .)٩( انجـام گرفـت   يسوآب زن

 ـتـازه ته   يي مواد غذا  يها  از نمونه  يمقدار مشخص  در ه شـده    ي
کر همـوژن  ين توسط دسـتگاه اسـتوم  يمحلول فسفات بافر سال   

 ـ از ا  تـر يکرولي م ۱۰۰  و دنديگرد در  ونيموژناس ـن مخلـوط ه   ي
 يط هوازيتحت شراتول سالت آگار    ي بلاد آگار و مان    يها تيپل

گراد   سانتي  درجه ۳۷ ي ساعت در انکوباتور دما    ۲۴  مدت يبرا
ــدند ــشت داده ش ــســپس . ک ــا يکلن ــي ويدارا يه ــا يژگ  يه

ت ين هو ييتع ي و برا  ه شد يسازجدا لوکوکوس اورئوس ياستاف
 قرار  يتحت بررس  ييايميوشيبات  ين خصوص ييتع و يمرفولوژ

  ج ي بـر اسـاس نتـا   هـا  هين جدايه اي اولتين هوييتع. داده شدند 
  

داز، ي کاتـالاز، اکـس    ييايميوش ـي ب يهـا  تستگرم و    يزيآم رنگ
ت يدر نها. )١٠(  گرفتصورت DNase، و کوآگولازز، يهمول
 لوکوکوس اورئوس ي استاف يها يژگي و ي دارا يها هيجدا يتمام

 يحاو (TSB) براث يس سويکيپتيترط يدر مح  ويآور جمع
گراد  ی سانتي درجه -۷۰زر يل در فري استرولسري گل درصد۱۵
   .)۱ (د شدنينگهدار ي مولکوليديي تايها ي بررسيبرا
دست  ه بيها هي جداي گونه يينها دييتا :يت مولکولين هوييتع

.  انجــام شــديتوســط روش مولکــول لوکوکوسياســتافآمــده 
 ـ هر جدايبرا يژنوم  DNAصيلختمنظور  نيبد  براسـاس  هي

 ـ حـضور سـپس   . )١١( انجام گرفت  Boilingروش   ا عـدم   ي
از  با استفاده )nuc و  femA( گونه   ي اختصاص يها حضور ژن 

منظور  نيبد .انجام شد  ۱ جدولنشان داده شده در      يمرهايپرا
ــرا ــ تهيب ــا   Master Mix ی هي ــم نه ــا حج ــنش ب   ييواک
 X۱۰ ،۳/۰بــافر تــر يکروليم ۵/۲ رياز مقــادتــر يکرولي م۲۵

تــر از  يکرولي م۵/۱، )متــر   ميلــي dNTP )۱۰از تــر  يکروليم
MgCl2 )۵۰ــر  ميلــي ــر ازيکرولي م۳/۰ ،)مت ــدام از  ت ــر ک ه

ــامريپرا ــازگريه ــوسي و پرا آغ ــر معک ــول٢٠( م   ، و ) پيکوم
 واحـد بـر   ٥( مـراز ي پلTaq DNAم يآنـز  ازتر يکرولي م۵/۰

 ي الگو براDNAتر يکروليم ۳ مقدار .دياستفاده گرد )ليتر ميلي
   دســتگاهدر ييــاجرا يهــا برنامــه . اســتفاده شــدنشکــهــر وا

 (AG 22331; Eppendorf, Hamburg, Germany) يهـا  چرخه با 
PCR   ـ اولي سـاز زمـان واسرشـت  ط يشراتحت    يه در دمـا ي

 ـقه و واکـنش تکث    ي دق ۵ يبراگراد   ي سانت ي  درجه ۹۵ ر تحـت   ي
ــرا ــاز ط يش ــت س ــا يواسرش ــسط در دم ــه۹۴ ي و ب  ي  درج
 ـ ثان ۴۰ ياد بـرا  گر ي سانت ي  درجه ۷۲  و گراد يسانت  صـورت   هي

 يهـا  ژنيبـرا   مـورد اسـتفاده    ي هـا مري الحاق پرا  يدما. گرفت
femA   و nuc  گـراد بـود    ي سـانت  ي   درجـه  ۵۳ و ۴۷ بي به ترت 

ــدول ( ــنش در . )۱ج ــر واک ــ۳۰ه ــنش ي س ــرار و واک   کل تک
 قـه انجـام   ي دق ۵ ي بـرا  گـراد  ي سانت ي   درجه ۷۲ در   ييبسط نها 

   .گرفت
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  هاي اليگونوکلئوتيدي استفاده شده درتعيين هويت مولکولي استافيلوکوکوس اورئوس توالي پرايمر: ۱جدول 

Primer Oligonucleotide sequence (5′–3′) Size/bp Reference 

nuc F:CTGGCATATGTATGGCAATTGTT 
R:TATTGACCTGAATCAGCGTTGTCT   

۲۵و۲۶ ۶۶۴  

femA  F: AAAAAAGCACATAACAAGCG 
R: GATAAAGAAGAAACCAGCAG 

۲و۲۵ ۱۳۲  

  
دادن  قـرار   با درصد۲/۱توسط ژل آگارز  PCR يها محصول

ها در دسـتگاه الکتروفـورز    از هر کدام از محصولميكروليتر   ۸
 در داخل رنگ يبردار ريجهت تصوژل   و سپس  شد قرار داده 
  .)۱شکل  (قرار گرفتد يوم برومايديمحلول ات

  
  
  
 
 
  
  
  
  
  
 
  
  
  

  .nuc و femAهاي   عدم حضور ژن هاي استافيلوکوکوس اورئوس توسط حضور و  تعيين هويت مولکولي جدايه:۱شکل 
 

 664 حضور ژن:۱ شماره ستون bp) nuc  (در سويه کنترل  
 حضور ژن:۲  شمارهستون nuc  (664 bp)انآشپزخانه بيمارست ي   در جدايه 

 حضور ژن:۴ شماره ستون  femA  (132 bp)در سويه کنترل  

 حضور ژن:۵ شماره ستون femA ) 132 bp (ي آشپزخانه بيمارستان  در جدايه  
 کنترل منفي۶ و ۳شماره هاي   ستون  

 M . 10مارکر kb آمريکا( شرکت ترموساينتيفيک.(  
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 ـ تعمنظـور ه ب :يکيوتيب يآنت تيحساس نييتع ت ين حـساس يي
 يهـا  کشت،  لوکوکوس اورئوس ي استاف يها هيجدا يکيوتيب يآنت

 ـتهآگـار    بـلاد  ي رو ها بـر   هي از جدا  کي هرتازه از     ـه گردي  .دي
 ـ       فارلند م مک ين ۵/۰ون  يسوسپانس   در ي با حل کردن چنـد کلن

 استاندارد کردن يبرا. ه شديل تهين استر ي نرمال سال  تريل يليم ۳
  نـانومتر  ۶۲۰روفتومتر با طـول مـوج       ها از اسپکت   ونيسوسپانس

. )۱۲( قرائـت شـد    ۱ تا   ۰/۰ ۸  معادل  و جذب  دياستفاده گرد 
شرکت ( آگار   ننتويمولر ه ط کشت   ياز مح  وگرامي ب يآنتجهت  

Merck، ـ استاندارد انتـشار از د     و روش  )آلمان  مطـابق   سکي
ن منظـور از  يبـد . )۱۳( اسـتفاده شـد    CLSI, 2012يالگـو 

ــد ــا سکي ــ يه ــيآمپ ــرو١٠ نيلي س ــرم  ميك ــس ،گ   ميسفوتاک
ــجنتاما ،گــرم ميكــرو ۳۰ کــلين کلرآمف،گــرم  ميكــرو٣٠   نيسي
، گـــرم ميكـــرو ۵ نيپروفلوکـــساسي س،گـــرم ميكـــرو ۱۰

، ميكروگــرم ٢٥/١±٧/٢٣ سولفامتوکــسازول/ميمتــوپر يتــر
 ـروماتيرا ، گـرم   ميكـرو ٣٠ نيکليتتراس ـ، گـرم  ميكـرو  ۱۵ نيسي
   ميديسـفتاز ،  گـرم   ميكـرو  ۳۰ دينزوليل،  گرم   ميكرو ١٠ پنم يميا

 ،ROSCOشـرکت  (گـرم    ميكـرو ٣٠ ميسفپ  وگرم  ميكرو ۳۰
 يهـا  هي سـو ييسا شناين برايهمچن .دياستفاده گرد )دانمارک

MRSA  ،بـر  گـرم   ميكرو ۳۰ نيتيسفوکس به   ها هي سو مقاومت 
 NaCl (1%)  (w/v) شده بـا ينتون آگار غنيط مولر هي محيرو

ــ ــ يطـ ــانتي  درجـــه٣٥ ون دريانکوباسـ ــراد  ي سـ ــراگـ   يبـ
 لوکوکوسياسـتاف  يهـا  هيسـو  .)١٤( دي ـن گردييتع ساعت ٢٤

 مقاومــت بــه حــداقل ســه خــانواده مختلــف ي دارااورئــوس
  مقاومـت چندگانـه    يارا د يهـا  هيسـو عنـوان     بـه  يکيوتيب يآنت
)MDR( دنــد  يگرد ييشناســا)اســتاندارد ی هياز ســو  ).۴   

S. aureus ATCC 25923  در   کنتـرل ی هي به عنـوان سـو
  . ديها استفاده گرد  آزمونيتمام

 ـپيتون قرابـت فن   ييتع  ـ ي   يمنظـور بررس ـ   بـه  :يا هين سـو  يک ب
ها  هي جدايدست آمده، شباهت تمام    ه ب يها هي قرابت سو  ي هياول

  افـزار   توسط نـرم  يي مقاومت داروي الگوهاي  سهيبر اساس مقا 
  

NTSYSpc ي مقـاومت  يمنظور الگوهـا   نيبد. دي گرد ي بررس 
 ــ ــساس و مق ــاتر ح ــه م ــددياوم ب ــد۱ و ۰ يکس ع ل و ي تب

 ـقرابـت فنت  دندروگرام    UPGMAتم  يبـر اسـاس الگـور     ک  ي
 .م شـد  يترس) ين حساب يانگي با م   نشده مرتب يها گروه جفت (

 ـ م ي مقـاومت  يارتبـاط الگوهـا    :ير آمـار  يآنال  ـان جدا ي  يهـا  هي
 ـف آزمـون   توسط ييکارکنان، ادوات طبخ و مواد غذا      بـا    وشري

 .دي گرديبررس SPSSنرم افزار کمک 

  
  يافته ها

  وي سه گروه کارکنان، ادوات آشـپز    از  نمونه ۲۲۰ انيماز       
لوکوکوس ياستافه  يجدا ۸۷ ،مارستانيبخش طبخ ب   ييمواد غذا 
   ،) درصـد  ۵۰( کارکنـان از  ه  ي سـو  ۳۹(دسـت آمـد       هب اورئوس

  ازه ي ســـو۲۲  و) درصـــد۱/۴۸ ( طـــبخ ادوات ازهي ســو ۲۶
 ي تمـام يت مولکولي هوPCRج  ينتا ). درصد ۲۵ (ييمواد غذا 

 ـي فوق را تا   يها هيجدا  مقاومـت   يالگـو  ).۱شـکل   (د نمـود    ي
 يها ک نمونهيک ذکر شده به تفک  يوتيب ي نوع آنت  ۱۳ها به    هيجدا

 ـ.  اسـت آمـده  ۲جـدول   طور کامـل در    مطالعه شده به    يفراوان
ــو ــاومتيالگ ــ در اMRSA ي مق ــهي ــه  ن نمون ــا ب ــترت ه   ،بي

ــد۱/۵   درصــد۷/۲۲و  )۲۶/۶(  درصــد۱/۲۳ ،)۳۹/۲(  درص
  مـورد  ۱  در MDR-MRSA ي مقـاومت  يالگـو بود،   )۲۲/۵(
ــجدا از ــا هي ــذا يه ــواد غ ــد۵۴/۴( يي م ــورد از ۳ ،) درص  م

 مـورد از    ۲ و ) درصـد  ۵۴/۱۱( طـبخ غـذا   ادوات   يهـا  هيجدا
زان ي ـن م يبـالاتر  .ده شـد  يد ) درصد ۱۳/۵( کارکنان   يها هيجدا

ــه  ــت ب ــترت مقاوم ــه ي ــوط ب ــ ب مرب ــ يآمپ ــورد ۳۵ ،نيليس    م
ــا،) درصــد۲۳/۴۰( ــورد۳۴ ،نيکلي تتراس ، ) درصــد۱۰/۳۹ ( م

 مـورد  ۱۳ن يتي، سفوکـس ) درصد۵۰/۳۴( مورد ۳۰م يديسفتاز

ــتروماي، ار) درصــد۹۴/۱۴( ــورد ۸ن يسي ــد۱۹/۹ (م و ، ) درص
. بـود )  درصـد  ۴۵/۳( مورد   ۳سولفامتاکسازول  + م  يمتوپر يتر

 ـنزولي ل،پـنم  يم ـي مورد مطالعه نسبت به ا    يها هي سو يتمام د و ي
  . )۲ جدول (نشان دادندت يحساسن يسيجنتاما
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 دست آمده از نمونه هايه  بافيلوکوکوس اورئوست اسمقاومت آنتي بيوتيکي جدايه هاي)  درصد(ي فراواني مطلق و نسب: ۲جدول 
  .a طبخ بيمارستان واحدآوري شده از   جمع) نمونه۷۸ ( و کارکنان) نمونه۵۴ (، ادوات) نمونه۸۸ ( مواد غذاييمختلف

  

 منبع نمونه
فراواني 

 جدايه ها
 n (%) 

CFO 
n (%) 

GEN 
n (%) 

Amp 
n (%) 

Ery 
n (%) 

CTX 
n (%) 

LINEZ 
n (%) 

CIPR 
n (%) 

IMI 
n (%) 

CAZ 
n (%) 

FEP 
n (%) 

SXT 
n (%) 

CLR 
n (%) 

TET 
n (%) 

 مواد غذايي
 (27) 6 0 0 0 (36) 8 0 0 0 (4.5) 1 (9.1) 2 (36) 8 0 (22) 5 (25) 22 (در کل)

 (20) 2 0 0 0 (20) 2 0 0 0 0 (10) 1 (30) 3 0 (20) 2 (45) 10 غذاي گاواژ 

 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 (4.5) 1 کتلت

 (100) 1 0 0 0 (100) 1 0 0 0 0 0 0 0 0 (4.5) 1 کدو

 0 0 0 0 (33) 1 0 0 0 0 0 (33) 1 0 (33) 1 (14) 3 گوجه

 (50) 1 0 0 0 (50) 1 0 0 0 (50) 1 0 (100)2 0 (50) 1 (9.1) 2 خيار

 0 0 0 0 (100) 1 0 0 0 0 0 (100)1 0 0 (4.5) 1 ماهي

 (100) 2 0 0 0 (100) 2 0 0 0 0 (50) 1 0 0 0 (9.1) 2 خمير کباب

 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 (100)1 0 (100)1 (4.5) 1 پياز

 
 

              

 ادوات طبخ
 (42) 11 0 0 0 (54) 14 0 (3.8)1 0 (3.8) 1 (15) 4 (11)  3 (3.8)1 (23)  6 (48) 26 (در کل)

 (33) 2 0 0 0 (17)1 0 0 0 0 (17) 1 0 0 0 (23) 6 ميز کار

 (33) 1 0 0 0 0 0 0 0 0 (33) 1 (33)1 0 (33) 1 (12) 3 چرخ گوشت

 (33) 1 0 0 0 (100) 3 0 0 0 0 (33) 1 0 0 (67) 2 (12) 3 ميز تقسيم غذا

 0 0 0 0 (100) 1 0 0 0 (100)1 0 0 0 (100)1 (3.8) 1 مخلوط کن

 (60) 3 0 0 0 (60) 3 0 (20) 1 0 0 (20) 1 (20) 1 (20) 1 (20) 1 (19) 5 ظرف شويي

 0 0 0 0 (100) 1 0 0 0 0 0  100) 1 0 0 (3.8) 1 پياز خرد کن

سيخ کباب 
1,2,3,4b  

4 (15) 1 (25) 0 0 0 0 0 0 0 2 (50) 0 0 0 3 (75) 

 1,2,3b 3 (12) 0 0 0 0 0 0 0 0 3 (100) 0 0 0 1 (33)چاقو 

               

نان بخش کارک
 طبخ

39 (50) 2 (5.1) 0 22(56) 1 (2.6) 0 0 0 0 7 (18) 1 (2.6) 7 (18) 1 (2.6) 17 (44) 

 (44) 12 (3.7) 1 (22)  6 (3.7) 1 (22) 6 0 0 0 0 0 (44)12 0 (7.4) 2 (69) 27 دست

 (7.1) 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 (21) 6 0 0 (25) 7 بيني

 (75) 3 0 (25) 1 0 (25) 1 0 0 0 0 (25)1 (100)4 0 0 (33) 4 موبايل
a    :CFO   ،سفوکـسيتين:Gen  ،جنتاميـسين :AMP  سـيلين،  آمپـي :ERY  ،اريترومايـسين :CXT  ،سفوتاکـسيم :LINEZ  ،لينزوليـد :CIPR 

  TET:کلرامفنيکـل،  CLR:  تريمتـوپريم، -سولفامتوکـسازول  SXT: سـفپيم،  FEP:سـفتازيديم،  CAZ:  ايمـي پـنم،  IMI: سيپروفلوکـساسين، 
 .تراسايکلينت

    bباشد گيري از ادوات طبخ مي  هاي جداگانه در نمونه  اعداد مختلف نشانگر نمونه.
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ا دو دارو در  يک  يدست آمده، مقاومت به      هه ب يجدا ۸۷ان  ياز م 
  درصـد  ۳۵/۱۰، مقاومت به سـه دارو در        ها هي سو درصد ۹/۶۰

ــه  هيســو ــت ب ــنجهــا، و مقاوم ــه دارو چهــار و پ ــتتر ب   درب ي
  اورئـوس  لوکوکوسياستاف يها هيسو  درصد ۱/۱ و    درصد ۴/۳

 چندگانـه در    ي مقـاومت  يکه الگوها  يدر حال . دي گرد ييشناسا
 ـ ييتر از مواد غذا عيار شايکارکنان بس   ي و ادوات طبخ بـود، ول

 را تنهـا    يکيوتيب يج حضور مقاومت به پنج خانواده آنت      ين نتا يا
 ,AMP, CTX, CAZ, TETي با الگوييک ماده غذايدر 

CFO يها هيحضور سو . د نمود ييتا MDR     يي در مـواد غـذا   
همانگونـه کـه در    . نـشان نـداد  يو ادوات طبخ اختلاف چندان  

 ـمقاش داده شـده اسـت       ي نما ۲شکل    مقاومـت  يسه الگوهـا ي
 همـسان  يهـا  هيووجود س انگريب ها هين جدايان ا ي در م  ييدارو

 ـا . ادوات طـبخ بـود      و ييمواد غـذا   ، کارکنان يها در نمونه  ن ي
 ـوتيب يبه مجموع آنت ها   هيسو  يالگوهـا  شـده  ي بررس ـيهـا  کي

 ي  ک دستهين اساس در ي و بر هم نشان دادند  يکساني يتممقاو
  .دندي گردي طبقه بنديک مقاومتيپيفنوت

  
  .NTSYSدست آمده توسط نرم افزار  ههاي ب  نتايج اوليه بررسي قرابت فنوتيپيک الگوهاي مقاومت دارويي در سويه: ۲ شکل

 

            Resistance phenotype                                    
Amp, CAZ, Tet, CFO, MRSA, MDR   

 
Amp, CAZ, Tet, CFO, MRSA, MDR 
Amp, CAZ, Tet, CTX (I), MDR     

Amp, CAZ, Tet, CTX (I), MDR 

Amp, CAZ, Tet, MDR 

Amp, CAZ, Tet, MDR 

Amp, CAZ, Tet, CTX, CFO, MRSA, MDR 

Amp, SXT, CFO, MRSA, MDR 

Amp, SXT, CAZ, CFO, MRSA, MDR 

Amp, CFO, CAZ (I), TET (I), MRSA 

CAZ, CFO, CTX (I), MRSA 

CAZ, CFO, ERY, CTX (I), MRSA, MDR 

CAZ, CFO, CTX, FEP (I), MRSA, MDR 
CAZ, CFO, CIP (I), MRSA 
CFO, MRSA 

CAZ, ERY, TET, CIP, MDR 

CAZ, ERY, TET, MDR 
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  بحث
 مـواد  يدر مجمـوع حـضور آلـودگ    حاضر  ی مطالعهج  ينتا     
 لوکوکوس اورئـوس ي اسـتاف  يهـا  هي بـه سـو    يمارستاني ب ييغذا

 ـاج  يبر اساس نتا   .نشان داد ن را   يليس يمتمقاوم به     ،مطالعـه ن  ي
 يهـا   نمونـه  درصد٥٠از    اورئوس لوکوکوسي استاف يها هيجدا

د کـه حـد   يجدا گرد مارستاني بارکنان آشپزخانهک اخذ شده از 
ن در  ير محقق ـ يگزارش شده توسـط سـا      يواسط درصد آلودگ  

 ٢٠٠٤و همکـاران در سـال      آيسيـسک  .دباش ـ يموارد مشابه م  
 در دسـت کارکنـان   لوکوکوس اورئوسياستاف به   يزان آلودگ يم

در . )١٥ ( گـزارش کردنـد   درصـد ٧٠را  مارسـتان   يآشپزخانه ب 
ــه ــوارس ی مطالع ــال  س ــاران در س ــ در برز١٩٩٧و همک  ،لي

 بـه  يتانمارس ـي بيهـا   و دست کارکنان آشـپزخانه   يني ب يآلودگ
ن يادر  . ديگرد گزارش    درصد ٥/٤٩لوکوکوس اورئوس   ياستاف

 ـبـه ا   يمطالعه درصد آلودگ    ـيدر ب  ين بـاکتر  ي  کارکنـان بـه     ين
 غـلام  ي  در مطالعـه . )١٦ (هـا بـود   مراتب بـالاتر از دسـتان آن    

 کارکنـان   يهـا   در نمونه  ،٢٠١٣همکاران در سال      و ييمصطفا
 ـهران م مارستان در ت  يک ب ي لوکوکوس ياسـتاف  بـه    يزان آلـودگ  ي

ی آکوا  همچنين در مطالعه .)١٧ ( گزارش شد٨٧/٢٠ اورئوس
 ميزان آلودگی بيني کارکنـان بخـش   ۲۰۰۳و همکاران در سال   

 درصد گزارش ۳۰ استافيلوکوکوس اورئوس طبخ بيمارستان به
 ـ جمع  درصد ٥٠تا١٠نکه  يت به ا  ي با عنا  .)۱۸( گرديد  يهـا  تي
 بــه شــمار لوکوکوس اورئــوسياســتافن ســالم ي، نــاقليانــسان

لوکوکوس ياســتاف بــه ي آلــودگيزان بــالايــم ،)١٦(رونــد  يمــ
 ـ ،مارستان تحت مطالعـه   ي ب ي  در کارکنان آشپزخانه   اورئوس ه ب

 مراحل  يدر ط   پاتوژن يها هين سو ي ا .  ممکن است  نکهيل ا يدل
 ـ، توز يه غذا، فـرآور   ي و ته  يآماده ساز  هـا    آنييع و جابجـا ي
 ـ به بهداشـت ا    يلزوم توجه جد  ،  دشونماران  ي ب يوارد غذا  ن ي

 سـلامت   دررا   ين افراد نقش مهم ـ   يا .دينما ي را مطرح م   افراد
در انتقــال تواننــد  ي و مــنــدينما يفــا مــيامارســتان يغــذا در ب

و  ييت غـذا ي مولد مسموم  رئوسلوکوکوس او ياستاف يها هيسو
  . )١٨( ل باشنديدخ يمارستاني بيها عفونت

 بـــه يزان آلـــودگيـــمادوات طـــبخ  ، حاضـــری در مطالعـــه
ــتاف ــوسياس ــهرا  لوکوکوس اورئ ــا در نمون ــده يه ــذ ش    اخ

 و   ضعيف يبهداشتط  ي که نشانگر شرا   نشان دادند   درصد ١/٤٨
 ـ  و يزات آشپز يتجه و لين وسا ز کرد ي در تم  ينظارت ناکاف  ا ي

 ـا. ل فرسـوده اسـت    يض وسا يعدم تعو   ـ  ي تواننـد   ين اداوات م
 . شـوند  ييها بـه مـواد غـذا       انتقال آن   و يکروبيمخزن اجرام م  

  و همکــاران  دارود ک مطالعــه توســطيــج ين راســتا نتــايــدرا
 ـ ي نشانگر وجـود همبـستگ     کوي در پورتور  ٢٠٠٩در سال    ن ي ب

  برش گوشت و    ی  و تخته  يي مواد غذا  يآلودگ  و يني ب يآلودگ
  بـود  لوکوکوس اورئـوس  ياسـتاف خانه بـه    دست کارکنان آشـپز   

در کـه    اربيليـر و   اردوغرول ي از سو  يگريدر مطالعه د  . )١٩(
 يي ظرف شـو يها  اسفنجي آلودگيه بر روي در ترک٢٠٠٣سال  

  نـشان داد   ، خشک کردن ظروف صورت گرفـت      يها پارچه و
آلـوده بــه  هـا    پارچــه درصـد ١٩ هـا و  اســفنج  درصـد ٢٠ کـه 

 ـ ادر. )٢٠(  بودنـد  استافيلوکوکوس اورئوس   ـران ني  ـز در ي ک ي
 ،٢٠١٣ و همکـاران در سـال    ييمطالعه توسـط غـلام مـصطفا      

ــم ــودگي ــه  ادوات طــيزان آل ــتافبخ ب ــوسياس   لوکوکوس اورئ
 ـم يبـالا ج  ينتـا  .)١٧(ه شـده بـود       نشان داد   درصد ٩/١٦ زان ي

 اورئـوس  لوکوکوسياسـتاف  به   يمارستاني ب ييمواد غذا  يآلودگ
 که بر   ٢٠٠٩همکاران در سال     و جلالين مطالعه، توسط    يدر ا 
ــبــت و مراقيهامــاران واحــدي بي غــذايهــا  نمونــهيرو ژه ي

) Tub-Feedingه بـا گـاواژ      يتغذ (ي دانشگاه يها مارستانيب
 .)٢١( شـده اسـت   د  ييز تا ين)  درصد ٩٠ - ٤٥(انجام شده بود    

 ـ و همکاران م   يي غلام مصطفا  ی در مطالعه   مـواد   يزان آلـودگ  ي
 گـزارش    درصـد  ٥٤/٤ لوکوکوس اورئـوس  ياسـتاف  بـه    ييغذا
  وپرزتوسط   کهاياسپان درگر ي دي ک مطالعهير د). ١٧(د  يگرد

  ويط بهداشــتي در خــصوص شــرا٢٠١١همکــاران در ســال 
 ي سرد آماده مصرف رو  يي غذا يها آورده فر يکروبيت م يوضع
لوکوکوس ياسـتاف   بـه يزان آلودگيم ه بود،انجام شد نمونه  ١٥٠

  گــزارش هـا   نمونـه   درصــد٥٤ در  کوآگـولاز مثبـت  اورئـوس 
  . )٢٢(د يگرد
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 حاصـل از  يهـا  هي ـجداک چهارم  ي حاضر حدود    ي  مطالعهدر  
  و ) درصـد  ١/٢٣( ادوات طـبخ      و ) درصـد  ٧/٢٢(ييمواد غـذا  

لوکوکوس ياسـتاف  يهـا  هي را سوکارکنان يها هيجدا  درصد ١/٥
ن يا. دادند يل م يشک ت (MRSA)ن  يليس ي مقاوم به مت   اورئوس

رود  يهشدار مهم به شـمار م ـ    ک زنگ خطر و   ي يزان آلودگ يم
 ـنکه معمـولا ا يژه ا يوه  ب  بـه  هـا عـلاوه بـر مقاومـت     هين سـو ي

را  (MDR-MRSA)  چندگانـه  يي ـن، مقاومـت دارو   يليسيمت
 يهــا  ن عوامــل عفونــتيتــر  و از مهــمدهنــد ينــشان مــ زيــن
 يهـا  هيحـضور سـو  ،  نيشي پ ي  در مطالعه . باشند يم يستانماريب

MRSA ي  آشـپزخانه  يها مقاومت چند گانه در نمونه     ي دارا 
 ٥٠در ادوات طـبخ   ،   درصـد  ٦/١٦ يي، در مواد غذا   يمارستانيب

توسط ها  افتهين يا. )١٧ (بود  درصد ٥/١٨ کارکناندر  و   درصد
نقـش کارکنـان و گوشـت مـرغ و           در رابطه با     ر مطالعات يسا

 ـمارسـتان از طر  ي بـه ب   MRSA يها هياحشام در انتقال سو    ق ي
 مقاومـت   يقرابت الگوها . دنشو يت م يحما آلوده   ييمواد غذا 

 کارکنـان،   يني دست و ب   يها هيان جدا يمن شده در    ييتع ييدارو
 ـ ييادوات طبخ و مواد غـذا       يهـا  هير رابطـه بـا سـو   ژه دي ـو ه ب

MRSA ـ متقـاطع در م ي رخـداد آلـودگ  ي شنهاد کننـده  ي پ  ان ي
 )۱۹۹۵سـال    ( و همکـاران   کلويتمانس نيش از ا  يپ. هاست  آن

 ـ   يمارسـتان يب ي سم يسپتان  يک طغ يبروز    ي  واسـطه ه  را کـه ب
  انيــدر مجــاد شــده بــود، يا MRSA آلــوده شــده بــا يغــذا
 ـا). ۲۳(اثبـات نمودنـد     مار  يب ۲۷ متقـاطع  ن محققـان انتقـال      ي

مـاران  ي بي غذا و غـذا ي هيکارمند بخش تهک ين ي را ب يآلودگ
 ـ ا ي تمـام  .به اثبات رساندند    مقاومـت   يهـا الگوهـا    هين سـو  ي

حـضور   .دادنـد  ي را نـشان م ـ   ي مشابه يپ مولکول يت و   ييدارو
ک مطالعه يمارستان در يان طبخ ب   در کارکن  MRSA يها هيسو

 ـا). ۱۶(ز نشان داده شـده بـود   يل نيدر برز  ن محققـان نـشان   ي
 ـا زا يکـسان يدادند کـه کلـون         هـا در نـزد کارکنـان      هين سـو  ي

ــضور دارد ــپزخانه ح ــدر . آش ــهي ــضور ي دي ک مطالع ــر ح گ

خـام   ي گوشـت  يي مواد غـذا    درصد ۲۳ در   MRSA يها هيسو
د ي طبخ شده گزارش گرديي مواد غذا درصد۵/۹ و   يمارستانيب

 ي  ت بهداشت در آشـپزخانه    ي ضرورت رعا  يطور مشابه ه  که ب 
  .)۲۴ (نمود يشنهاد ميمارستان مذکور را پيب

 
 يريگ جهينت

 يهـا  هي حـضور سـو     حاضـر  ي  ج مطالعـه  ي نتا ،در مجموع      
MRSAکارکنـــان و ادوات طـــبخ ويي را در مـــواد غـــذا ،  

  لوکوکوس اورئـوس  ياسـتاف  يهـا  هيسک انتقال سو  ير نيهمچن
MDR-MRSAــ را از طر ــذا ي ــواد غ ــضاها ييق م ــه ف  ي ب

ج قرابـت  ي نتـا  يبررس ـ. دهـد  يماران نـشان م ـ   ي و ب  يمارستانيب
د احتمال رخداد انتقـال متقـاطع     ي مو يي مقاومت دارو  يالگوها

 بود ييق کارکنان و ادوات طبخ به مواد غذا  ي از طر  ين آلودگ يا
 را در   يکنترلاقدامات   و   ي بهداشت يها يبررسانجام  ت  يکه اهم 

  . دهد يد قرار ميمارستان تحت مطالعه مورد تاکيب
  

   تشکرر و يتقد
ــد      ــ  نيب ــات يوس ــز تحق له از زحم ــاران مرک ــات يهمک ق

 گوارش و کبد ي   پژوهشکدهي از آب و غذا    منتقله يها يماريب
 ـ کـه در انجـام ا      يد بهشت ي شه يدانشگاه علوم پزشک   ن طـرح   ي

همکـاران دانـشگاه علـوم      ن از   يهمچن و    نمودند يانيکمک شا 
 ـ  يسندگان ا ينو .گردد ي زنجان تشکر م   يپزشک ن ين مقاله همچن
 ي هي سوي ساز که در فراهمي فولاديماني دکتر عباس اياز آقا

لازم به ذکـر     .ندينما ي داشتند کمال تشکر را م     يکنترل همکار 
 مـصوب   يي دانـشجو  ي ان نامـه  ي ـن مقاله برگرفته از پا    يا است

قـات  ي زنجان و طرح مصوب مرکز تحق      يدانشگاه علوم پزشک  
 ي از آب و غذا دانشگاه علوم پزشک       ي گوارش ناش  يها يماريب

  .باشد ي ميتد بهشيشه
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Background and Objective: Staphylococcus aureus (S. aureus), particularly methicillin- resistant strain 

(MRSA), is one of the most important pathogens in nosocomial infections that is capable of producing food 

poisoning and food-borne outbreaks. This study aimed to focus on the contamination status of food handlers, 

utensils and foodstuffs with this agent in a hospital kitchen as sources of distribution of these strains into 

hospitals.  

Materials and Methods: A total of 220 samples were collected from freshly prepared foods, kitchen utensils 

and food handlers. The samples were cultured in Blood agar and Mannitol salt agar media and the isolates 

were evaluated both morphologically and biochemically using specialized tests and consequently were 

identified via polymerase chain reaction (PCR) using femA and nuc primers. For antibiogram, the standard 

disk diffusion test was used in accordance with CLSI, 2012 guidelines. To detect MRSA strains, resistance 

of the S. aureus isolates to cefoxitin (30 µg) in Mueller-Hinton agar was evaluated.  

Results: Thirty- nine S. aureus isolates from food handlers (50%), 26 from kitchen utensils (48.1%), and 22 

from food samples (25%) were detected. MRSA strains were found in 22.7% of the S. aureus isolates of 

foodstuffs, 23.1% in utensils and 5.1% in food handler samples. Homology of the resistance patterns among 

these isolates was also observed. 

Conclusion: This study showed the presence of MRSA strains and homology of resistance patterns among 

the isolates of the foodstuffs, kitchen utensils and food handlers; all of which call for a careful monitoring to 

prevent their distribution among hospitalized patients. 
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