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 ارمغان دانش، مجله علمي پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي ياسوج

(157شماره پي در پي )1041، مرداد و شهريور 3، شماره72دوره   

 

 یارهایها در درون دمسمیكروارگانیرشد م يبررس 

 سيبروزيک فایستیکودکان مبتلا به س
 یآبادنجف ي، فاطمه قاسم*يمحمد اشكان مصلح

  ايران شیراز،، یرازش يدانشگاه علوم پزشك ی،نماز یمارستانگروه کودکان، ب

 15/17/1044 :يرشپذ يختار       40/14/1044 وصول: تاريخ

 دهیچك

کند. از آنجا که اختلال منوژنیک است که به صورت چند سیستمي تظاهر پیدا ميبیماری سیستیک فايبروزيس، يک : و هدف نهیزم

از آنها نحوه شست و شو و  یاریو بس ردیگيبار در روز مورد استفاده قرار م نيچند بعضاًًًًکه  مارانیب نيمورد استفاده ا یارهایدم

 يآلودگ میزان يبررسمطالعه تعیین  نياز ا هدفلذا . باشدها یرشد باکتر یبرا يمحل مناسب توانديم کهدانند يآن را نم کردن زیتم

 س بود.يبروزيک فایستیکودکان مبتلا به س یارهایها در درون دمسمیكروارگانیاثر آموزش بر رشد م همچنین و
 

 کیستیس یماریبکودکان مبتلا به  ازنفر  34انجام شد.  1044که در سال  باشديم يتجرب مهین مطالعه کي نيا :بررسيروش 

از کشت  و در مرحله نخست نمونه وارد مطالعه شدند ي)ع( به عنوان نمونه مقدمات امراجعه کننده به درمانگاه امام رض سيبروزيفا

 صورت هب اریدم یشستشو روش داشتند اریدم مثبت کشت که يمارانیبه ب سپس گرفته شد. مارانیب نيا اریدم يو سطح داخل خلط

 صورت به کردن خشک و يآبكش سپس و قهیدق 74 مدت به لياستردر محلول سرکه  یورغوطه و استفاده بار هر از پس روزانه

 یبرا مجدداًً هینامه اولهفته پرسش از چهار بعد مجدداًً ودر محل گذر هوا و آفتاب دوبار در هفته آموزش داده شد  یخود به خود

 يت ،اسكوئر یکا یآمار یهاآزمون از استفاده با هادادهقرار گرفت.  يمورد بررس زین ينیبال تیوضع رییشد و تغ لیتكم مارانیب

 .شدند لیتحل و هيتجزمستقل  يو ت تست

 

مورد  (سال 5/1 نيسال و کمتر 11سن  نيشتریب)سال 51/2 يسن نیانگیبا مدختر(  11پسر و  11)ماریب 34مطالعه  نيا در: هايافته

، (درصد 3/13)زایروژنيا پسودوموناس ؛بیو به ترت درصد 0/00مطالعه  نيدر ا هااریدم يآلودگ وعیش. مطالعه قرار گرفتند

 نيا در ارهایدم يآلودگ .( بوددرصد 0/2)لوسيرژی( و آسپدرصد 0/2)هیپنمون لای(، کلبسدرصد 3/13)سیدرمیاپ لوکوکوسیاستاف

ها آموزش خانواده و اریدم یشستشو یاهفته 0 دوره کيپس از  .نداشت مارانیب ينیو بال کیدموگراف یرهایمتغبا  یارابطه مطالعه

 .شدند يمنف هاکشت  يتمام که شد انجام کشت کودکان دستگاه از مجدد اریدم بهداشت تيجهت رعا

 

به عنوان  تواننديم ( ومارانیدرصد ب 0/00باشد)يم عيشا نسبتاًً افتهي کي مارانیمورد استفاده ب یارهایدم يآلودگ :یریگجهینت

 ثرؤم نقش نیچنهم و یوير ديو تشد اریدم يآلودگ نیمطالعه ارتباط ب نيا نیچنهم .کنندعمل  يكروبیم یهاعفونت یبرا يمنبع

 .کنديم ديیأرا ت کیستیک بروزیدر کودکان مبتلا به ف ارهایدم منظم یآموزش بهداشت و شستشو

 

 سيبروزيفا کیستیکودکان، س ار،یدم سم،یكروارگانی: میدیکل یهاواژه

 

  گروه کودکان ی،نماز یمارستانب یراز،ش يدانشگاه علوم پزشك یراز،، شيمحمد اشكان مصلحمسئول:  سندهينو*

Email: ashkanmoslehi@gmail.com 
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 مقدمه

 يك ـیژنت یمـار یب کي ـ (1)سيبروزيفـا  کیستیس

بـوده کـه   چنـد ارگـان    یری ـاتوزومال مغلـوب بـا درگ  

 مشـكلات راجعه،  يتنفس یهاعفونت به صورت معمولاًً

. (1ـ ـ3)ابـد ييدر مردان تظاهر م ـ یو نابارور يگوارش

مغلـوب در   يتـوزوم ااخـتلال   نيتـر عيشـا  یماریب نيا

در هر مورد  1 اروپا درکه  یباشد به طوريمکودکان 

 . (0)کند يم ریکودک را درگ 7544

 میتنظ ـجهـش در ژن   یمـار یب ني ـاعلت بـروز  

که باشد يم( 7)کیستیک بروزیف ييغشا نیب تيهدا کننده

. (5)قرار دارد 2بلند کروموزوم شماره  یبازو یبر رو

 کلـر،  وني ـل در انتقـال  اخـتلا موجب  يكیجهش ژنت نيا

اخـتلال   جـه یو در نت ييهـوا  یهـا ترشـحات راه  ظیتغل

يم ـ ييهـوا  یهـا راه انسـداد  و یاریلیموکوس ستمیس

 ونیزاســـیکلون یرا بـــرا يمناســـب طيو شـــرا شـــود

يم فراهم یويمكرر ر یهاها و عفونتسمیكروارگانیم

مبـتلا بـه    مـاران یدرصد ب 14حدود  لیدل نیبه هم .کند

 یوي ـر مكـرر  یهایریدرگدچار  سيبروزيفا کیستیس

تـوان  يم یماریب نيم همراه ايعلا رياز سا .(0)شونديم

 یهـا به پوست شورمزه، سرفه همراه با خلط، عفونـت 

 نفـس،  يتنگ ـ ت،یش ـنبرو و يپنومون مثل داريپا يتنفس

 و بوسـت ي، اسهال، نامناسب یریگرشد، وزن يينارسا

 .(0)کرد اشاره کبد یریدرگ و بدبو و چرب مدفوع

 عموماًً سيبروزيفا کیستیس يکنون یهادرمان

 یهــادرمــان .اســت مــارانیب ميــعلا نیجهــت تســكدر 

 يدرمــان تيريدر مــد یابــه طــور گســترده ياستنشــاق

و  يترشح مخاط یهم برا سيبروزيفا کیستیروزانه س

د. شـو يمزمن استفاده م ـ یهاعفونت تيريمد یهم برا

 ني ـدر درمـان ا  زريو نبـولا   اری ـاستفاده از دم یايمزا

عـوار   و  استفاده آسـان ، دارو موثر ليتحو مارانیب

 .1.(2)باشديم کیستمیکمتر نسبت به درمان س يجانب

 ني ـا نـه یزم در اریبس ـ یهـا شـرفت یبا وجود پ

 تي ـدر مورد رعا یمحدود یهاها، پروتكلگونه درمان

شـود و  يه م ـي ـارا اری ـمثـل دم  ييهـا دسـتگاه  بهداشت

کننـده هسـتند.     جیگ بعضاًًًً زیموجود ن یهادستورالعمل

هـا  سـم یكروارگانیرشـد م  يجهت بررس ـ یادر مطالعه

 سـودوموناس  .شد انجام آسم به انيمبتلا اریدرون دم

عيشـا  ،ارئـوس  ستافا و هیپنومون لایسبکل زا،یروژنيآ

 بـه  ارهایبودند که از نمونه کشت دم ييهایباکتر نيتر

هــا جهــت پــس از آمــوزش بــه خــانواده .آمدنــد دســت

بـار اسـتفاده    هـر  از بعـد  ارهـا یمناسب دم یشستشو

 طـرز  بـه  يياي ـباکتر يآلـودگ  زانی ـمشاهده شـد کـه م  

 .(1)افتي کاهش یریچشمگ

 کیسـت یس یمـار یکه کودکان مبتلا به ب آنجا از

 يدچـار اخـتلال در دفـع ترشـحات تنفس ـ     سيبروزيفـا 

 یبـرا  يها محل مناسبآن يتنفس ستمیو س هيهستند، ر

مـزمن   مكـرر و  یهاعفونت جهیو در نت هایرشد باکتر

 یری ـدرگ ديتشـد  يهـا اسـت. از طرف ـ  نوسیها و سهير

در  جبـران قابـل   ری ـبر عملكرد غ يمنف یامدهایپ یوير

 و یصـورت برونشـكتاز   هکودکان در حال رشد ب هير

بــدن  یاز انــرژ يقابــل تــوجه زانیــدارد و م یاتلكتـاز 

 يحـال  در ني ـو ا شوديم دهايتشد نيصرف مقابله با ا

                                                           
1- Cystic Fibrosis 
2-Transmembrane Conductance Regulator Gene 
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 نیمأمنبـع ت ـ  نيتـر به عنوان مهـم  ياست که جذب چرب

و کمبـود   يياشـتها  يهمراه با ب ـ مارانیب نيدر ا یانرژ

مشـكل را دوچنـدان    نيا يمحلول در چرب یهانیتاميو

ــ يبــار مــال گــريو از طــرف د کنــديمــ                 قابــل  يو روان

                  یهـــامراقبـــت ســـتمیرا بـــر خـــانواده و س يتـــوجه

 وبی ـلـذا قطـع چرخـه مع    ،خواهد کرد لیتحم يبهداشت

 یبـرا  يراه ـ توانـد يم ـ شتر،یب عفونت ـضعف ـعفونت

 آنهاو خانواده  مارانیب نيا يعموم تیعوض يسامانده

 يخـانوادگ  ژهي ـو طيمحسوب گردد. با توجـه بـه شـرا   

 يبررس ـ مسـلماًً  ،يو نبود درمان قطع مارانیب نياکثر ا

 دسـترس  در و ارزان يدرمان یهاروش یریکارگ هو ب

 هي ـدر ر يو حمـلات عفـون   ديکاستن از تشـد  منظور هب

لـذا ايـن مطالعـه بـا      .باشـد يم ـ یضرور مبتلاکودکان 

اثـر آمـوزش بـر     و يآلودگ میزان يبررسهدف تعیین 

کودکـان   یارهـا یهـا در درون دم سمیكروارگانیرشد م

 .انجام شدس يبروزيک فایستیمبتلا به س

 

 بررسيروش 

کـه در   باشـد يم ـ يتجرب ـ مـه ین مطالعه کي نيا

 کیستیس یماریبودکان مبتلا به ک یرو بر 1044سال 

مراجعــه کننــده بــه درمانگــاه امــام رضــا  سيبروزيفــا

 34 انجام شـد.  رازیش يپزشك علوم دانشگاه به وابسته

کشت مثبت خلـط   یدارا ينفر از کودکان مبتلا که همگ

شـده و   انتخـاب  يگلو بودند به عنوان نمونه مقـدمات  اي

ســن  ک،یــموگراف هیــاول اطلاعــات یپــس از جمــع آور

 یدر زمان مطالعه، نوع داروها یماریب ميعلا صیتشخ

و خلـط   اي ـنمونه کشـت گلـو و    جهیمورد استفاده و نت

 در. شدندوارد مطالعه  نيوالد از يکتب تياخذ رضا بعد

 نيآخــر از پــس شــد خواســته مــارانیب از اول مرحلــه

سـطح   هب ـ دسـت  تمـاس  بدون اریدم از استفاده مرتبه

 شــگاهيبــه آزما رادســتگاه مــورد نظــر ار،یــدم يداخلــ

 سـوآب  کي ـ از اسـتفاده  با شگاهيآزما در .دهند ليتحو

 مرطـوب  ليآب مقطـر اسـتر   لهیوس به ابتداکه  لياستر

 و شـد گرفتـه   نمونـه  هااریدم يشده بود از سطح داخل

 وکشت  جهت و یآورجمع زینمونه خلط ن زین زمانهم

 يمـاران یسپس به ب .ديگرد هیته وگرامیبينتآ تیحساس

شستشـو و   د،ي ـگرد کزارش مثبت آنها اریکه کشت دم

ــدم حیصــح ینگهــدار ــه .دشــداده  آمــوزش اری  برنام

 خـود  شدن خشک و آب با روزانهشستشو به صورت 

 اي ـ و حولـه  از اسـتفاده  بدون و يظرف درجا یخود هب

 نیچن ـهـم از هـر بـار اسـتفاده و     پـس  یدستمال کاغذ

ســرکه  محلــول یحــاو ظــرف در اریــدم یور غوطــه

و خشـک   يو سـپس آبكش ـ  قـه یدق 74به مدت  لياستر

در محـل گـذر هـوا و     یکردن به صورت خودبه خـود 

پـس از   د.انجـام ش ـ آفتاب به صورت دوبار در هفتـه   

 مـاران یب یبـرا  مجـدداًً  هی ـهفته پرسـش نامـه اول   چهار

 تعــداد ان،مــاریب ينیبـال  تیوضــع ریی ـشــد و تغ لی ـتكم

 عنـوان  بـه  روز طـول  در خلـط  زانیم و سرفه حملات

. رونــد کنتــرل ديــگرد ثبــت یويــر ديتشــد یهــااریمع

ــاریب ــانیو اطم یم ــ ن ــارگ هاز ب ــح روش یریک  حیص

 فـو   لهیوس ـ بـه  يهفتگ ـ صـورت  هب ارهایدم شستشو

هـم و  گرفـت  قـرار  ياطفال مورد بررس ـ هيرتخصص 

 و هیته ماریب اریکشت از دم اًًبه روش قبل، مجدد نیچن

خـروج از مطالعـه    یارهایمع .شدارسال  شگاهيبه آزما
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ابـتلا   ،از ادامه شرکت در مطالعه ماریانصراف ب ؛شامل

بـه   ،کشـت  یبـرا  تيعدم رضا ،گريد یوير یماریبه ب

کشـت   یعـدم مراجعـه بـرا   و  دسـتگاه  اوردنیهمراه ن

 مجدد در نظرگرفته شد.

نـرم  از اسـتفاده  بـا  شـده  یآورجمـع  یهاداده

 يت ـ ،اسـكوئر  یکـا  یآمـار  یهـا و آزمون SPSS افزار

 شدند.  لیو تحل هيتجز مستقل يو ت تست

 

 هاافتهي

 11دختـر و   11)مـار یب 34مطالعه جمعا  نيا در

جامعـه   يسن نیانگیقرار گرفتند. م يپسر( مورد بررس

سـن   نیانگی ـم سـال بـود.   03/2 ± 41/0مورد مطالعـه  

 سال بود. 51/1 ± 13/1 زین صیکودکان در زمان تشخ

 روش بــه درصــد 02/20 مطالعــه، مــورد مــاریب 34 از

 بـه  عـر   تسـت  روش بـه  درصد 33/73 و عر  تست

 نیانگی ـم .بودند شده داده صیتشخ کیژنت تست همراه

 .بـود  بار 14/5± 15/0حدود  زین یسابقه دفعات بستر

درصـد و   0060مطالعه  نيدر ا ارهایدم يآلودگ درصد

 ،(درصـد  3/13)  زای ـروژنيا پسـودوموناس  ؛ بیبه ترت

 لای(، کلبســدرصــد 3/13) سیدرمیــاپ لوکوکوسیاســتاف

( درصـد  0/2) سیلوس ـيرژیو آسپ (درصد 0/2)هیپنمون

بـا   کی ـدموگراف یرهـا یمطالعـه رابطـه متغ   نيا در بود.

 نیانگی ـقرار گرفـت. م  يمورد بررس زین اریدم يآلودگ

سال و  27/0±42/3مثبت  اریکودکان با کشت دم يسن

سـال بـود.    03/1 ± 20/0کودکـان   ريسا يسن نیانگیم

 افـت ي هـا سـم یكروارگانیسـن و رشـد م   انی ـم يارتباط

 زمـان  در سـن  و تیجنس ـ نی. رابطه ب ـ(p=322/4)نشد

 .نبود داريمعن زین ارهایدم يآلودگ با یماریب صیتشخ

 کشـت  بـا  مـاران یب در یبسـتر  دفعـات  تعـداد  نیانگیم

 بـا  مارانیب از یداريمعن زانیم به( 71/1 ± 23/0)مثبت

 .(p=441/4)بــود شــتریب ( 13/7±01/7)يمنفــ کشــت

بــا کشــت مثبــت  مــارانیحمــلات ســرفه در ب نیانگیــم

 01/0±30/7 يبا کشت منف مارانیو در ب 72/0±15/12

 داريمعن ـ مـاران یب نیب ـ درتفـاوت   ني ـگزارش شد که ا

  .(p=4441/4)بود

( درصــد 3/3نفــر) 1کشــت گلــو نيآخــر جــهینت

ــا لوکوکوسیاســتاف ــهمولت بت ــر) 7، کی ( درصــد 2/0نف

 ،هی ـپنمون لایکلبس ـ( درصـد  74نفر) 0، كانسیالب دايکاند

نفـر   1و  نوزايائروژ سودوموناس(  درصد 04نفر) 17

 .دي ـگـزارش گرد  ارئوس لوکوکوسیاستاف( درصد 34)

 رشـد  با گلو کشت نيآخر جهینت نیب یداريمعن ارتباط

بـه   مبـتلا  مـاران یب اری ـدم درون در هـا سمیكروارگانیم

 34 از .(p=074/4)وجود نداشـت  سيبروزيفا کیستیس

 5/72 ن،یس ـيجنتاما درصـد  5/32 مطالعـه،  مورد ماریب

ــپرتونيها درصــد  14 ن،یســيتوبراما درصــد 5/17 ک،ی

 5/7 و نیكاســیآم درصــد 14 ســالبوتامول، درصــد

-ياسـتفاده م ـ  ياستنشـاق  صورت به آتروونت درصد

و کشـت مثبـت    يمصـرف  یدارو نیب ـ يارتبـاط  .کردند

 اری ـکشت دم جهیکه نت ینفر 10از  .گزارش نشد اریدم

 ســمیكروارگانیم ینفــر دارا 2آنهــا مثبــت شــده بــود، 

 سـم یارگان كـرو یم ینفـر دارا  2با کشت گلـو و   كساني

انجـام   یزهـا یمتفاوت با کشت گلو بودند کـه طبـآ آنال  

 یداريمعن ارتباط اریدم کشت و گلو کشت جهینتشده 

 اری ـاستفاده از دم زانیم نیب ارتباط .(p=712/4)نداشت
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 مـاران یب اری ـدرون دم هـا در سـم یارگان كرویرشد م و

 گـزارش  1 جـدول  در  سيبروزيفـا  کیسـت یمبتلا به س

يمعن ـ ارتبـاط  شـود يم ـ دهيد که طورهمان .است شده

ــ یدار ــم نیبـ ــتفاده زانیـ ــدم از اسـ ــا اریـ ــد بـ  رشـ

 بـه  مبـتلا  مـاران یب اری ـدم درون در هـا سمیكروارگانیم

 .نشد دهيد سيبروزيفا کیستیس

ــاریب 34 از ــورد م ــه، م ــر)  70 مطالع  02/10نف

 یشستشـو  نیب ـکردند.  يرا شستشو م اریدرصد( دم

 اریــدرون دم هــا درســمیارگان كــرویو رشــد م اریــدم

 داريمعن ـ رابطه سيبروزيفا کیستیمبتلا به س مارانیب

 یشستشـو  که یماریب 70 از. (p=432/4)داشت وجود

 17/70 آب، بـا  درصـد  22/34 بودند، داده انجام اریدم

 آب با درصد 31/07 و ييظرفشو عيما و آب با درصد

 رشـد  و شستشو نوع نیب. کردنديم شستشو سرکه و

 بـه  مبـتلا  مـاران یب اری ـدم درون در هاسمیارگان كرویم

ــا کیســتیس ــن سيبروزيف ــه زی ــ رابط ــود داريمعن  وج

 آب بـا  را خود اریدم که يمارانیب در. (p=432/4)داشت

 گـزارش  يمثبت ـ کشـت  چیه دادنديم شستشو سرکه و

 داده انجـام  اری ـدم یشستشـو  کـه  یماریب 70 از. نشد

 درصد 22/34 روزانه، صورت به درصد 01/52 بودند،

. شسـتند يم ـ را اری ـدم ماهانـه  درصد 50/11 و يهفتگ

ــ ــم نیارتبـــاط بـ ــد  اریـــدم یشستشـــو زانیـ و رشـ

 خلاصـه  7 جدول در اریها دردرون دمسمیارگانكرویم

 .است شده

 آمـده  دسـت  هب ـ  p=445/4 مقـدار  بـه  توجه با

 رشد با اریدم یشستشو زانیم نیب یداريمعن ارتباط

مبـتلا بـه    مـاران یب اری ـدر درون دم هـا سمیكروارگانیم

 روزانه یشستشو و دارد وجود س،يبروزيفا کیستیس

 حـد  تا را سمیكروارگانیم ونیزاسیکلون و رشد احتمال

 .دهد يم کاهش یاديز

درصـد   03/71کشت مثبـت،   یدارا ماریب11 از

درصد بـه   75 ن،یسيدرصد به توبراما 10/2 پنم،یميا به

ــروپنم،  ــه کوتر  03/71م ــد ب ــازول،يدرص  10/2 ماکس

 ن،یس ـيندامایدرصـد بـه کل   52/3 م،یدرصد بـه سفكس ـ 

درصـــد بـــه  52/3 ،نیســـيدرصـــد بـــه ونكوما 10/2

 نیپروفلوکساســـیدرصـــد بـــه س 52/3و  نیكاســـیآم

بـه   مـاران یاز ب درصـد  45/71حساس بودند. به علاوه 

ــيجنتاما ــد 45/71 ن،یس ــه درص ــیآم ب  45/71 ن،یكاس

ــد ــه  درص ــیسب ــد 10/13 ن،یپروفلوکساس ــه درص  ب

 درصـد  70/5 م،یسفكس به درصد 70/5 اکسون،يسفتر

 ،ماکسـازول يکوتر بـه  درصـد  03/7 ،نیسيترومايآزبه 

درصـد بـه تمـام     70/5و نیسيندامایکل به درصد 70/5

 نیب ـ یداريها مقاوم بودنـد. ارتبـاط معن ـ  نيسفالوسپر

 در شستشـو  نـوع  و يكیوتیبيآنت مقاومت و تیحساس

 .نشـد  مشاهده س،يبروزيفا کیستیس به مبتلا مارانیب

کشت آنها مثبـت   جهیکه نت یماریب 10تست دوم  جهینت

بـا اسـتفاده از    اریشده بود و تحت آموزش شستن دم

 بودنـد،  گرفتـه  قـرار به صورت روزانه  ليسرکه استر

حملات سرفه قبل و بعـد از   نیانگی. مشد گزارش يمنف

 3در جدول  زین سرکه و آب با اریدم شستشو آموزش

 شـود يم ـ دهي ـد کـه  گونـه نشان داده شده است. همـان 

يمعن ـ زانی ـم بـه  شسشـو  از پس سرفه حملات زانیم

  .(p=441/4)افتي کاهش یدار
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  مارانیب اریدرون دم ها درسمیارگانكرویو رشد م اریاستفاده از دم زانیم نیارتباط ب :1 جدول

 ریمتغ

 اریدم دردرون ها سمیارگان كرویرشد م

 مثبت یداريمعن سطح

 (درصد) تعداد

 يمنف

 (درصد) تعداد

 از استفاده زانیم

 اریدم

 (5/12)10 (1/17)13 روزانه
*557/4 

 (5/17)7 (1/2)1 بار در هفته 3تا  7

 شریف آیآزمون دق *

 

 اریها دردرون دم سمیارگان كرویو رشد م اریدم یشستشو زانیم نیارتباط ب :7 جدول

 ریمتغ

 سيبروزيفا کیستیس به مبتلا مارانیب اریدم دردرون ها سمیارگان كرویرشد م

 مثبت یداريمعن سطح

 )درصد(تعداد

 يمنف

 )درصد(تعداد

 زانیم

 یشستشو

 اریدم

 (7/11)13 (74)7 روزانه

 (1/11)3 (54)5 يهفتگ 445/4*

 4 (34)3 ماهانه

 شریف آیآزمون دق*

 

 سرکه و آب با اریشستشودم آموزشحملات سرفه قبل و بعد از  نیانگیم سهيمقا :3 جدول

 داریمعنيسطح  یانگینم ± یارانحراف مع ماکزيمم مینیمم 

حملات 

 سرفه

 15/12 ± 72/0 31 2 قبل از مداخله
441/4 

 10/0 ± 01/1 2 7 بعد مداخله

 ويلكاکسونآزمون *

 

  بحث

 کیسـت یس یمـار یب به مبتلا کودکان که آنجا از

 يتنفس ـ ترشـحات  دفـع  در اخـتلال  دچـار   سيبروزيفا

 یبـرا  يمناسـب  محل آنها يتنفس ستمیس و هير هستند،

شـامل    CFمرتبط با  یوير یماریب .است یباکتر رشد

 14است) يمزمن و عفونت دستگاه تنفس ونیزاسی؛کلون

 یبسـتر  بـه  ازی ـن CF به مبتلا مارانیب گذشته، در (. 1و

ــا داشــتند، مارســتانیب در ــا امــروزه ام ــا آنه  یداروه

 يخـانگ  یزرهـا ينبولا اي ـ اری ـدم آيطر از را ياستنشاق

  اسـتفاده  مـورد  اری ـدم ل،ی ـدل نیهم به. کننديم افتيدر

 و رشـد  جهـت  يمناسـب  محـل  توانديم زین مارانیب نيا

 در يخـانگ  یزرهاينبولا يآلودگ. باشد هایباکتر ریتكث

 گـزارش  یمحدود یهاپژوهش در CF به مبتلا مارانیب

 مشـاهده  نیچنهم پژوهش نيا در( . 11و17)است شده
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 هـا عفونـت  انواع با مارانیب تماس کاهش که است شده

 نقــش یمــاریب شــدت کــاهش و آنهــا ميــعلا بهبــود در

مطالعـه تعیـین    ني ـهدف از ا لذا (.13و 10)دارد یثرؤم

ــ ــم يبررس ــودگ زانی ــد    يآل ــر رش ــوزش ب ــر آم و اث

کودکان مبتلا به  یارهایدر درون دم ها سمیكروارگانیم

 کـه  داد نشان حاضر مطالعهبود. سيبروزيفا کیستیس

 آلـوده  CF بـه  مبـتلا  کودکـان  استفاده مورد یارهایدم

 حاضـر  مطالعه در شده مشاهده اریدم يآلودگ. هستند

 و زونا دلا مطالعه در شده گزارش یهاافتهي به کينزد

 (.15)بود همكاران

پژوهش نيا از حاصل جينتا انیم اندک تفاوت 

 و کشـور  مطالعـه  مختلـف  تیجمع لیدل به توانديم ها

 زرينبـولا  ینگهـدار  و بهداشـت  به مربوط دانش سطح

ــم. باشــد ــر زانی ــودگ از کمت ــولا يآل  يبرخــ در زرينب

 یآورجمع که باشد لیدل نيا به توانديم زین هاپژوهش

 و شـد  انجـام  خانـه  در هـا پژوهش نيا در خلط ریاسم

 ینگهـدار  اتا  یدما در لیتحل و هيتجز از قبل هانمونه

 (.10)دهـد  رییتغ را کشت جينتا توانديم خود که شدند

 یآورجمع از پس بلافاصله هانمونه حاضر مطالعه در

 يك ـي مسئله نيا که شدند منتقل مناسب کشت طیمح به

پـژوهش  ريسا با سهيمقا در يفعل مطالعه قوت نقاط از

 .روديم شمار به ها

 از (درصـد  1/17)مطالعـه  نيا در مارانیب اغلب

 رغـم يعل ـ. نمودنديم استفاده روزانه صورت به اریدم

 اسـتفاده  دفعـات  تعداد شيافزا با روديم انتظار که نيا

 حـال  ني ـا با ابد،ي شيافزا زین آن یهايآلودگ ار،یدم از

 از اسـتفاده  دفعـات  تعـداد  نیب ـ یارابطه مطالعه نيا در

. نشـد  افـت ي هـا سـم یكروارگانیم با آن يآلودگ و اریدم

 یرهـا یمتغ از يك ـي که دادند نشان گذشته یهاپژوهش

 استفاده يطولان زمان مدت زرهاينبولا يآلودگ در مهم

 از اسـتفاده  يطـولان  زمـان  مـدت . اسـت  زرهاينبولا از

 در شكاف جاديا باعث است ممكن يخانگ یزرهاينبولا

 دهـد،  شيافـزا  را يآلودگ احتمال و شده دستگاه سطح

 يمشخص ـ زمـان  مـدت  از پس زرهاينبولا نيا نيبنابرا

 ديــبا اســت شــده هیتوصــ ســازندگان لهیوســ بــه کــه

 کـه  شـد يم ـ تصـور  هیفرض نيا مطابآ. شوند ضيتعو

 موجــب توانــديمــ زیــن زرهــاينبولا از مكــرر اســتفاده

 آنهـا  شـتر یب يآلـودگ  جهینت در و دستگاه نيا استهلاک

 يارتبـاط  کـه  شـد  مشاهده حاضر مطالعه در اما شود،

 وجـود  اری ـدم يآلـودگ  و اسـتفاده  دفعـات  تعـداد  انیم

 توانـد يم ـ ریمتغ دو نيا نیب ارتباط وجود عدم و ندارد

 .باشد مطالعه مورد افراد اندک تعداد علت به

 حاضــر مطالعــه در ياصــل ســمیكروارگانیم

 از هـم  و اریدم از هم که بود نوزايائروژ سودوموناس

 تی ـاهم امر نيا. بود شده جدا مارانیب يتنفس ترشحات

ــالگر ــ شــهير و یغرب  ســودوموناس یهــاهيســو يکن

 گـر يد یهاپژوهشبا  و کند يم برجسته را نوزايائروژ

ــه ــ نشــان ک ــد يم ــاينبولا ده ــانگ یزره ــب يخ ــا اغل  ب

 و 12)دارد مطابقـت  هسـتند،  آلـوده  هـا سمیكروارگانیم

 مشـاهده  زی ـن همكـاران  و بلائو مشابه مطالعه در. (17

ــد ــه شـ ــانوزايائروژ ســـودوموناس کـ  نيتـــرعيشـ

 (.11)باشـد يم ـ زرهاينبولا يآلودگ در سمیكروارگانیم

 دیرس ـيم ـ نظـر  بـه  مطالعـه  انجـام  از قبل که يحال در

 زی ـتم و شستشـو  یهـا روش سـن  شيافـزا  با کودکان
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 باعث سن شيافزا جهینت در و آموخته را اریدم نمودن

 يبررس ـ مطالعه نيا در گردد،يم هايآلودگ نيا کاهش

 سـن  نیب ـ که داد نشان کیدموگراف یرهایمتغ اطلاعات

 صیتشـخ  زمـان  در مـاران یب سـن  و تیجنس ماران،یب

ــاریب ــا یم ــد ب ــمیكروارگانیم رش ــدم درون در س   اری

 (. >45/4p)نــدارد وجــود یداريمعن ـ ی رابطــه مـاران یب

 مثبـت  کشـت  بـا  مـاران یب در یبسـتر  دفعـات  نیانگیم

            يمنفــ کشــت بــا مــارانیب در و 71/1±23/0 اریــدم

 بـا  مـاران یب یبسـتر  دفعات تعداد لذا. بود 01/7±13/7

 ريسـا  از مراتـب  بـه  ها،سمیكروارگانیم به آلوده اریدم

 (.p=441/4)شتربودیب مارانیب

يم ـ مشاهده مطالعه نيا جينتا از که گونههمان 

 مـاران یب ني ـا یبستر زانیم با اریدم يآلودگ نیب شود

 شـدت  ار،ی ـدم يآلـودگ  و دارد وجود یداريمعن رابطه

 شيافـزا  را یبسـتر  بـه  ازین دفعات جهینت در و یماریب

 ني ـا در ديجد و مهم یهاافتهي از يكي نكته نيا ،دهديم

پروتكـل  نییتب در توانديم مسئله نيا. باشديم مطالعه

 اری ـدم نمودن زیتم جهت در يبهداشت و يآموزش یها

 یاقتصـاد  و يجسـم ـ   يروان ـ بـار  کـاهش  جهینت در و

 واقــع ثرؤمــ سيبروزيفــا کیســتیس یمــاریب از يناشــ

 .(11 و 74)شود

 نیب ـ یداريمعن ارتباط نیچنهم مطالعه نيا در

. شـد  مشاهده اریدم مثبت کشت جهینت و سرفه حملات

 یشـتر یب سـرفه  حمـلات  اریدم مثبت کشت با يمارانیب

 آمـوزش  از پـس  کـه  کردنـد يم ـ تجربـه   روز طول در

 بـار  هـر  از پـس  روزانـه  صـورت  به اریدم یشستشو

 بـه  لياسـتر  سـرکه  محلـول  در یورغوطـه  و استفاده

 بـه  کـردن  خشـک  و يآبكش ـ سـپس  و قـه یدق 74 مدت

 دو آفتـاب  و هـوا  گذر محل در یخود هب خود صورت

 حمـلات  زانی ـم مثبـت،  کشـت  بـا  افـراد  به هفته در بار

 مسـئله  ني ـا که افتي کاهش یداريمعن زانیم به سرفه

 .بود حاضر مطالعه مهم و ديجد یهاافتهي از يكي

سـم یكروارگانیم گذشـته،  یهـا پـژوهش  مشابه

 و هی ـپنومون لایکلبس ـ ،نـوزا يائروژ سـودوموناس  یها

سـم یكروارگانیم نيتـر عيشا اورئوس لوکوکوسیاستاف

 مـاران یب یگلـو  کشـت  نيآخـر  در شـده  مشاهده یها

 74 و درصـد  74 ، درصـد  04 ؛در بی ـترت به که بودند

 نیب ـ رابطـه . شـد  مشـاهده  مـاران یب گلـو  کشت درصد

 یگلـو  کشـت  نيآخر در شده مشاهده سمیكروارگانیم

 گرفـت  قرار يبررس مورد زین اریدم يآلودگ و مارانیب

 مثبـت  کشت با افراد از يمین نیچنهم. نبود داريمعن که

 گلــو کشــت بــا كســاني ســمیكروارگانیم یدارا اریــدم

 و گلو کشت)ریمتغ دو نيا نیب یداريمعن ارتباط.بودند

  .نشد مشاهده یآمار یزهایآنال در(اریدم

 نیب ـ یارابطـه  آن در که حاضر مطالعه همانند

 مطالعـه  در نشـد،  دهي ـد مـاران یب خلـط  و اری ـدم کشت

 کـه  شـد  دهي ـد يمشابه جينتا زین همكاران و يبرزنسك

 کشــت و خلــط کشــت جــهینت نیبــ یارابطــه آن طبــآ

 و هـا يآلـودگ  شـان، يا نظر از و نداشت وجود زرينبولا

 هی ـتوج تواننـد يم ـ يپوسـت  عيشـا  یهاسمیكروارگانیم

 یاديز زانیم رسديم نظر به و باشند مسئله نيا کننده

 از و مـار یب دسـت  لهیوس به زرهاينبولا یهايآلودگ از

 در(. 10)باشــد شــده منتقــل زرينبــولا بــه یو پوســت

 در یبسـتر  CF بـه  مبتلا کودکان یرو بر که یامطالعه

https://armaghanj.yums.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=%D9%85%D8%B5%D9%84%D8%AD%DB%8C


 737                                                                                           (  157شماره پي در پي )1041ـ مرداد و شهريور 3ـ شماره 72ـ دوره  مجله ارمغان دانش

 کـه  شـد  مشـاهده  مسئله نيا زین شد انجام مارستانیب

 یترمهم نقش يپوست یهاسمیكروارگانیم و هايآلودگ

 بـر (. 71)دارنـد  مـاران یب ني ـا یزرهـا ينبولا يآلودگ در

ــلاف ــا خ ــه جينت ــر مطالع ــه در ،حاض ــو مطالع  و بلائ

 لهیوس ـ به زرهاينبولا يآلودگ که شد مشاهده همكاران

 مارانیب يتنفس یهاعفونتبا  نوزايائروژ موناسسودو

 زانی ـم کـه  یطـور  بـه  ،دارد داريمعن و میمستق رابطه

 از يتنفس عفونت با مارانیب در مثبت کشت با زرينبولا

ــا ــتریب نيريس ــود ش ــه در(. 11)ب ــا مطالع  و ييطباطب

 شـد  انجام CF  به مبتلا کودک 01 یرو بر که همكاران

 زرينبـولا  در عيشـا  سمیكروارگانیم که ديگرد مشاهده

 يمین از شیب و بودهنوزايائروژ سودوموناس افراد نيا

 مبتلا است، داشته مثبت کشت آنها زرينبولا که افراد از

يم ـ سـم یكروارگانیم نـوع  همـان  بـا  يتنفس ـ عفونت به

 زرهـا ينبولا يآلـودگ  منبـع  زی ـن مطالعـه  ني ـا در. باشند

ــتگاه ــ دس ــرد يتنفس ــوان ف ــد عن ــه در(. 77)ش  مطالع

 يآلـــودگ يبررســـ رامـــونیپو همكـــاران  چفـــوردیپ

ــاينبولا ــان در زرهــ ــتلا کودکــ ــه مبــ ــن  CF بــ                        زیــ

ــا ــولا کشــت تنه ــراد زرينب ــت یاف ــه شــد مثب  یدارا ک

ــیکلون ــ ونیزاسـ ــودوموناس يتنفسـ ــوزايائروژ سـ  نـ

 (.17)بودند

 مصـرف  مـورد  ياستنشـاق  یداروهـا  يبررس

ــارانیب ــه داد نشـــان مـ ــارانیب درصـــد 5/32 کـ  از مـ

 5/17 م،يســد کیــپرتونيها درصــد 5/72 ن،یســيجنتاما

ــد ــيتوبراما درص ــد 14 ن،یس ــالبوتامول، درص  14 س

يم ـ  استفاده آتروونت درصد 5/7 و نیكاسیآم درصد

 اری ـدم يآلودگ با يمصرف یداروها نیب یارابطه. کنند

 رغـم يعل ـ رسـد يم ـ نظـر  به. نشد مشاهده زین مارانیب

 چنـان هـم  ياستنشـاق  کی ـوتیبيآنت ـ از مارانیب استفاده

 .دارد وجود ارهایدم يآلودگ امكان

 اریدم درصد 02/10 مطالعه، مورد ماریب 34 از

 نیب ـ روديم انتظار که گونههمان. دادنديم شستشو را

 یداريمعن ـ رابطـه  آن مثبت کشت و اریدم  یشستشو

 سـبب  اری ـدم یشستشو يعني (p=432/4)داشت وجود

 حاضر ی مطالعه. شوديم آن يكروبیم يآلودگ کاهش

ــان ــه داد نش ــاط ک ــ ارتب ــ یداريمعن ــو نیب  یشستش

 کـه  یطـور  بـه  دارد وجود آنها مثبت کشت با ارهایدم

 بـه  نسـبت  شده شستشو یارهایدم مثبت کشت وعیش

 مطالعه در. بود کمتر شدندينم شستشو که ييارهایدم

 شستشــو آمــوزش کــه شــد دهيــد همكــاران و بلائــو

 زرهاينبولا مثبت کشت کاهش با مارانیب به زرهاينبولا

 آی ـتحق در(. 11)بود همراه آنها یماریب شدت متعاقباًً و

ــابه ــريد مش ــوع  از  یگ ــودک  04 مجم ــتلا ک ــه مب  ب

 يآلـودگ  کـه  یمـار یب نفر 71 در سيبروزيفا کیستیس

 شستشـو   آمـوزش  از پـس  داشتند زرينبولا يكروبیم

 5/52 از زرهـا ينبولا يآلـودگ  زانی ـم زرينبـولا  حیصح

 از زانی ـم ني ـا کـه  افتي کاهش درصد 5/03 به درصد

 (.15)بود داريمعن یآمار لحاظ

ــم ــه ــه در نیچن ــداد حاضــر مطالع ــات تع  دفع

 (p=445/4)داشته ارتباط اریدم يآلودگ با زین شستشو

 کشت زانیم شتر،یب یشستشو دفعات با مارانیب در و

 نیب ـ جي ـرا یشستشـو  نـوع . شـد  مشـاهده  کمتر مثبت

ــارانیب ــا در م ــه ني ــو مطالع ــا شستش ــرکه و آب ب  س

 11 از کـدام  چیه ـ کـه  يصـورت  به(  درصد 03/31)بود
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 داده شستشو سرکه و آب با را خود اریدم که یماریب

 نـوع  که شوديم مشخص و نداشتند مثبت کشت بودند

 داريمعن ـ رابطـه  يمنف و مثبت کشت جهینت با شستشو

ــا شستشــو و (p=432/4)دارد ــانع ســرکه و آب ب  از م

 اریدم درون در هاسمیكروارگانیم ونیزاسیوکلون رشد

 یشستشـو  جهـت  يمناسـب  روش و شـود يم مارانیب

 ني ـا بنـابر . اسـت  سيبروزيفـا  کیستیس مارانیب اریدم

 ضـد  تیخاص ـ روش ني ـا رفتيم انتظار که گونههمان

 را يآلـودگ  توانـد يم ـ يمطلوب حد تا و داشته يكروبیم

 يحت و یاقتصاد سطح گونه هر با مارانیب. دهد کاهش

 از تواننـد يم ـ هاندهيشو انواع به یآلرژ یدارا مارانیب

 بهـره  خـود  یارهـا یدم يعفون ضد جهت در روش نيا

 10 در اری ـدم کشـت  مطالعـه،  مورد ماریب 34 از. ببرند

 یشستشـو  آموزش از پس که شد گزارش مثبت مورد

 و اسـتفاده  بـار  هـر  از پـس  روزانـه  صـورت  به اریدم

 قهیدق 74 مدت به لياستر سرکه محلول در یور غوطه

 هب ـ خـود  صـورت  بـه  کردن خشک و يآبكش سپس و

 ،هفتـه  در بـار  دو آفتـاب  و هـوا  گـذر  محـل  در یخود

که خـود نشـان دهنـده     شد يمنف افراد نيا يهمگ کشت

 حـال  ني ـا بـا  روش شستشـو اسـت.   ني ـثر بـودن ا ؤم

 توانـد ينم ـ ،هـا پـژوهش  ريسـا  مشـابه  حاضر، مطالعه

 عفونت ياصل منبع ارهایدم اي مارانیب ايآ که کند نییتع

ــ. هســتند ــه يمــارانیب در يحت ــو کشــت ک ــدم و گل   اری

 مـار یب ينیبـال  طيشـرا  مداخلـه  از بعد داشتند، يمتفاوت

پـژوهش . اسـت  شـده  کـم  هاسرفه تعداد و بهتر اریبس

 ،يخـانگ  یزرهـا ينبولا يآلودگ شتریب زانیم گريد یها

 بازگشـت  خطـر  ،نـوزا يائروژ سـودوموناس  با ژهيو به

 در. (17و 12)دهـد يم شيافزا را عفونت تداوم اي مجدد

 کـــه اســت  شـــده داده نشــان  يقبلـــ یهــا پــژوهش 

 در اغلـب  هی ـپنمون لایکلبس و نوزايائروژ سودوموناس

 بـه  مبـتلا  کودکـان  در يحت ـ آلـوده،  زرينبولا زاتیتجه

 زایمـار یب عوامـل  ني ـا کـه  ييجا شوند،يم افتي آسم،

 (73و 70)هستند معمول ریغ نسبتاًً

 و شستشـو  جهـت  مـاران یب گريد يپژوهش در

 کـه  شـدند  داده آمـوزش  زرهـا ينبولا کردن يضدعفون

 یشستشـو  صـرفا  کـه  نمـود  عنـوان  مطالعـه  آن جينتا

 ضـد  تنهـا  و نـدارد  يآلودگ کاهش در یاثر زرهاينبولا

ــون ــردن يعف ــا ک ــا دســتگاه ني ــ ه ــديم ــجمع توان  تی

 ( . 75)دهد کاهش را هاسمیكروارگانیم

ــا یهــاتيمحــدود ــه ني  طيشــرا شــامل مطالع

و  مـاران یب یتـداخل در همكـار   جـاد يکرونا و ا يپاندم

 لوتي) با توجـه بـه پـا   يحجم نمونه مطالعات شگاهيآزما

ــبــودن ا   ييایــدر منطقــه جغراف يبررســ ،مطالعــه ( ني

 یبـرا  یاهفتـه  0زمـان   تيمحـدود  تينها درو  محدود

 تیفیکمداخله انجام شده بر   ریثأاظهار نظر در مورد ت

 نيا يجسم طيشرا به توجه بالذا   .بود مارانیب يزندگ

 يتنفس ـ یهـا عفونـت  بـه  آنهـا  ابتلا استعداد و کودکان

در  یشـتر یب يآموزش ـ یهـا برنامـه  شـود يم شنهادیپ

از جملــه  CFدر کودکــان  ارهــایدممــورد بهداشــت  

دفعات شستشو و نـوع مـاده مـورد     ار،یدم یشستشو

 است. ازیاستفاده مورد ن
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  یریگجهینت

 نیب یداريمعن ارتباط داد نشان حاضر مطالعه

 سـم یكروارگانیو م اری ـموجـود در دم  سمیكروارگانیم

 مشخصـات  نیچن ـخلـط و هـم   ،شده درکشت گلو افتي

 یداريمعن ـ رابطه اما ،ندارد وجود مارانیب کیدموگراف

 و یبسـتر  سـابقه  بـا  مـذکور  یهاسمیكروارگانیم نیب

 افـت ي مـار یب خلط و سرفه شامل یماریب ديتشد ميعلا

 ینشـان داد کـه شستشـو    نیچن ـهـم  مطالعـه  نيا .شد

را  سمیكروارگانیم ونیزاسیروزانه احتمال رشد و کلون

 و آب از کـه  يمارانیب تمام دهد.يکاهش م یاديتا حد ز

 کشـت  کردنديم استفاده اریدم یشستشو جهت سرکه

 کـاهش  باعث نیچنهم فو  مداخله. داشتند يمنف اریدم

  .ديگرد مذکور مارانیب در خلط و سرفه حملات

 

  تقدير و تشكر

بـا کـد    يپزشـك  نامـه اني ـپا حاصـل  مقالـه  نيا

دانشـگاه علـوم    از IR.SUMS.MED.REC.1399.151لا اخ

حـوزه   ینويسندگان از همكار .دباشمي رازیش پزشكي

 رازیدانشگاه علوم پزشكي ش پژوهشي محترممعاونت 
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Abstract: 
Background & aim: Cystic fibrosis is a monogenic disorder in several systems. Since spacers used by these 

patients may be used several times a day, many of them do not know how to wash and use them, so these 
devices are good places for bacteria to grow. Therefore, this study was performed to identify and determine 
the relationship between the growth of microorganisms inside spacers and the effect of washing on possible 
microbial infections in patients with cystic fibrosis.  

Methods: This is an intervention pilot study to determine the effect of the growth of microorganisms in the 

spacer of patients with cystic fibrosis on the exacerbation of pulmonary involvement. In the present study, 30 
people were examined as a pilot sample due to the lack of a similar study. Patients were selected from 
children with cystic fibrosis referred to Imam Reza clinic. The target group was patients with a positive sputum 
culture (throat). At first, after the last use of a spacer, the culture was taken from the sputum and the inner 
surface of the spacer. Patients with a positive culture were instructed to wash their spacers in the second step. 
Washing was done daily after each use and immersion in sterile vinegar solution for 20 minutes and then 
rinsing and drying spontaneously in air and sun twice a week. After four weeks, the initial questionnaire was 
completed again for patients, and the change in clinical status was assessed. The error level of the first type 
was considered equal to 0.05. SPSS software version 26 was used for analysis. 

Results: In this study, 30 participants with a mean age of 7.51 (4.21) with a maximum age of 18 years and a 

minimum of 1.5 years. 19 (63.3) were boys, and 11 (36.7) were girls. None of the demographic and clinical 
variables were significant on the growth of microorganisms within the spacers in patients with cystic fibrosis. 
Sixteen patients (53.3%) had negative spacer culture, and 14 patients (46.6%) had positive spacer culture, of 
which 7 of them had the same result of sputum and throat culture, and in 7 patients, it was different. A 4-week 
period of using sterile vinegar (as mentioned) to wash spacer and educate families to observe spacer hygiene 
was performed again from the culture machine, all of which had 14 negative cultures. 

Conclusion: It seems that contamination of the spacers used by patients is a relatively common finding 

(46.6% of patients). Due to the physical condition of these children and their susceptibility to respiratory 
infections, they may act as a source for microbial infections. Patients with a positive spacer culture had more 
hospitalizations than patients with a negative culture, which can confirm the relationship between spacer 
contamination and pulmonary exacerbation of these patients. Therefore, educating patients about hygiene and 
regular washing of the respiratory tract in children with Cystic fibrosis is strongly recommended. 
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