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Abstract 
Background and Objective: Nosocomial infections are one of main causative agents of mortality among 
hospital patients. This study was done for the determination of efficacy of commercial disinfectants such 
as: formaldehyde, glutaraldehyde, microten, the alcohol 70 and savlon–alcohol on isolated saprophytic 
fungi from hospital environments. 

Materials and Methods: This descriptive study was done on 33 isolated fungi from teaching hospitals of 
Tehran during 2009-10. The identified samples were randomly chosen. Stock fungal suspensions were 
supplied from each fungus with cells ranging 0.5-5×104 µg/cfu in 1ml with spectrophotometer at the 
wavelength of 530 nm. For evaluation of antifungal activity of commercial disinfectants formaldehyde, 
glutaraldehyde, microten, alcohol 70 and savlon–alcohol disinfectants, 0.25cc stock solutions were mixed 
with 3.75 cc disinfectants solutions and the new diluted samples held at 25c for 15, 30 and 60 min. The 
culture medium was checked for growth of fungi until 8 weeks. 

Results: Following specific period isolated fungi were including Aspergillus spp with 39.4%, Penicillium 
spp with 36.4%, Fusarium spp with 12.1%, Rhizopus with 6.1%, Alternaria and Circinella with 3 %. 
Formaldehyde 8% and glutaraldehyde 8% with activity against 63.6% and 39.3% were effective 
disinfectants at 15 min. Formaldehyde 8% with activity against 74.8% of fungi, was effective disinfectant 
at 30 min. Glutaraldehyde 8% and formaldehyde 8% with 100% prevention of growth were effective 
disinfectants at 60 min. 

Conclusion: According to this study formaldehyde 8% and glutaraldehyde 8% showed to have the 
highest antifungal activities. Synergetic fungicidal activity of comenercial disinfectants, dependent on 
time and concentration. 

Keywords: Disinfectant, Formaldehyde, Glutaraldehyde, Microten, Alcohol 70, Savlon–alcohol, 
saprophytic fungi. 
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  چكيده

مطالعـه بـه    ايـن . باشـند  ها مي هاي بيمارستاني يكي از دلايل عمده مرگ و مير در بيماران بستري در بيمارستان عفونت : زمينه و هدف
عوامل قارچي سـاپروفيت   برو ساولن الكل  ٧٠هاي تجاري فرمالدهيد، گلوتارآلدهيد، ميكروتن، الكل   کارايي ضدعفوني كنندهتعيين منظور 

  .انجام شد انيبيمارست يها محيطجدا شده از 
شهر هاي آموزشي و درماني  بيمارستاناز محيط  يگذار به روش پليت جدا شدهقارچ  نمونه ٣٣ يرو مطالعه توصيفياين :  روش بررسي

هاي قارچي استاندارد از هر  سوسپانسيون .تعيين هويت شدندو به صورت تصادفي انتخاب  ها نمونه .انجام شد ١٣٨٨-٨٩ هاي سال درتهران 
به منظور ارزيابي فعاليت . نانومتر تهيه گرديد ٥٣٠در طول موج  ليتر با اسپكتروفوتومتر در يك ميلي ٥/٠–٥×١٠٤ µg/cfu با ميزان سلول قارچ

سي از سوسپانسيون قارچي  سي ٢٥/٠، و ساولن الكل ٧٠هاي تجاري فرمالدهيد، گلوتارآلدهيد، ميكروتن، الكل   ضدعفوني كنندهضدقارچي 
دقيقه  ٦٠و  ٣٠،  ١٥ گراد به مدت درجه سانتی ٢٥ با رقت مشخص مخلوط و در دماي ضدعفوني كنندهسي از محلول  سي ٧٥/٣ا استاندارد ب

  .شدندهفته بررسي  ٨ظ رشد قارچ تا ها از لحا محيط سپس. نگهداري شدند
رايزوپـوس   ،)درصـد  ١/١٢(فوزاريوم  ،)درصد ٤/٣٦(سيليوم  پني ،)درصد ٤/٣٩(آسپرژيلوس  قارچي جدا شده شاملعوامل  :ها  يافته

 درصد به ترتيـب بـا فعاليـت عليـه     ٨درصد و گلوتارآلدهيد  ٨فرمالدهيد . بودند )درصد ٣(و سيرسينلا ) درصد ٣(آلترناريا  ،)درصد ١/٦(
درصد با فعاليت عليه  ٨فرمالدهيد . دقيقه بودند ١٥ها در زمان  ضدعفوني كنندهموثرترين  ي مورد مطالعهها درصد قارچ ٣/٣٩درصد و ٦/٦٣
درصد ممانعـت  ١٠٠درصد با  ٨درصد و فرمالدهيد  ٨گلوتارآلدهيد  .دقيقه بود ٣٠در زمان  ضدعفوني كنندهها موثرترين  درصد قارچ ٨/٧٤

  .ها بودند ه ضدعفوني كننددقيقه موثرترين  ٦٠از رشد قارچ در زمان 
غلظـت  عامل زمان در كنار عامل  .را نشان دادند ين اثرات ضدقارچيبيشتردرصد  ٨د يدرصد و گلوتارآلده ٨د يفرمالده : گيري نتيجه

  .دنرهاي تجاري دا ضدعفوني كنندهكشي  افزايي در فعاليت قارچ اثرات هم ،ضدعفوني كننده
  پروفيتقارچ سا،  ساولن الكل ، ٧٠، الكل  ، ميكروتن ، گلوتارآلدهيد فرمالدهيد ، ضدعفوني كننده : ها کليد واژه
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  مقدمه
هاي بیمارسـتانی یکـی از دلایـل عمـده مـرگ و میـر در        عفونت

 ـ  هــا مــی بیمـاران بســتري در بیمارسـتان   طــور مســتقیم و  هباشـند کــه ب
هاي بیمارستانی و مخاطرات  غیرمستقیم سبب افزایش چشمگیر هزینه

هـاي ناشـی از عوامـل     عفونـت . گـردد  بهداشتی در جوامع انسانی می
هاي بیمارستانی را  درصد از کل عفونت 9قارچی ساپروفیت بیش از 
هـاي اخیـر بـه دلایلـی چـون       دهند که در سـال  به خود اختصاص می

، مصـرف داروهـاي   هـا  بیمـاري سـل، ایـدز، دیابـت ، انـواع سـرطان      
کهولت  و حاملگی(تضعیف کننده سیستم ایمنی، علل فیزیولوژیک 

 آلـودگی اتـاق  (وابسته به حرفه پزشـکی   رسان آسیبو عوامل ) سن
ــودگی  و عمــل ــت ) وســایل در جراحــیآل ــروز عفون ــه ب ــاي  زمین ه

  ).1(بیمارستانی بیشتر شده است 
فرمالدهید و گلوتارآلدهید دو آلدهید متداول هسـتند کـه بـراي    

ــه  ضــدعفونی و استریلیزاســیون ســطوح اســتفاده مــی  شــوند کــه علی
درجـه   70الکـل   .نـد هـا مؤثر  ها و فرم رویشی باکتري اسپورها، قارچ

که اثر ضدمیکروبی است سطوح تمیز مناسب  دعفونی کنندهضبراي 
ــروتئین ــر ماهیــت پ فرمالدهیــد و ). 3و2( اســتهــا  آن از طریــق تغیی
کـردن   وغیرفعـال  هاي آمـین  گلوتارآلدهید از طریق ترکیب با گروه



  بيمارستاني ساپروفيت جدا شده از ها قارچ برهاي تجاري   تعيين کارايي ضدعفوني كننده/  ١٠٨

  )۴۴پي در پي ( ۴ره شما/  ۱۴دوره /  ۱۳۹۱زمستان /  مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي گرگان

ضـدعفونی   اثـر ها و باز کردن ساختمان اسیدهاي نوکلئیک  پروتئین
 درجـه  70که الکل  در صورتی). 4(کنند  خود را اعمال میکنندگی 

ضــدعفونی  اثــر از طریــق دیــواره ســلولی ارگانیســم نفــوذ نمــوده و
سـلولی   يهاي غشا خود را از طریق غیرفعال کردن پروتئینکنندگی 
  ).6و5( کند می اعمال

ضدعفونی زرد رنگ بدون بو است که به عنوان  یایعممیکروتن 
شـمار   سـطوح بـه  قوي براي ابزارهاي جراحـی و   کننده پاكو  کننده
دهنـــده آن شـــامل ترکیبـــات آمونیـــوم  اجـــزاء تشـــکیل. رود مـــی

ــده ــون  چهــارظرفیتی، تنســیدهاي غیریــونی و مهارکنن هــاي کوروزی
 يبـرا سـاولن الکـل   . دارد ضـد قـارچی  باکتري و ضدباشند و اثر  می

رود که حاوي ستریماید با رقت  کار می ضدعفونی وسایل جراحی به
  .)8و7( استدرصد  5/7رقت درصد و کلرهگزیدین با  15

ها، مطالعات محدودي  کننده ضدعفونیدر زمینه بررسی اثربخشی 
هــاي  زینــی و میرهنــدي در مطالعــه خــود روي ســلول . وجــود دارد

مخمري عنوان کردند که بتادین و الکل اتیلیک مـؤثرترین مـواد در   
  .)9(آیند  شمار می غیرفعال کردن مخمرها به
هـا بـراي    کننده ضدعفونیون استفاده از امروزه با افزایش روزافز

مقاصد گندزدایی از یکسو و تنوع زیاد این گونه مواد از سوي دیگر 
ها   ضدعفونی کنندهنیاز به تحقیق در زمینه میزان اثربخشی این گونه 

هـا بــیش از پــیش   هــاي محیطــی بـه خصــوص قــارچ  روي ارگانیسـم 
فر میکروبـی  شناسایی، آزمون و تعیـین بـازده ص ـ   .گردد احساس می
کار رفته بـا هـدف اسـتفاده بهینـه نـوع مـواد        هاي به  کننده ضدعفونی

ضدعفونی کننده و رقت صحیح کـاربرد آن در محـیط بیمارسـتان،    
هـاي   گام مـؤثري در اعـتلاي خـدمات بهداشـتی و کـاهش عفونـت      

هاي تجاري   ضدعفونی کنندهارزیابی کارایی  .بیمارستانی خواهد بود
هـاي   بخشی آنها در مهار رشـد یـا کشـندگی سـویه    و تعیین میزان اثر

 ایـن لـذا  . اسـت قارچی جدا شده از محیط بیمارستان امري ضروري 
هــاي تجــاري   کــارایی ضــدعفونی کننــدهتعیــین مطالعــه بــه منظــور 

 بـر و سـاولن الکـل    70فرمالدهید، گلوتارآلدهید، میکـروتن، الکـل   
انجـام   تانیبیمارس ـهـاي   محیطعوامل قارچی ساپروفیت جدا شده از 

  .شد
  روش بررسي

نمونـه قـارچ جـدا شـده از محـیط       33روي  مطالعه توصـیفی این 
انجـام   1388-89 هـاي  سـال  درتهران  نایالبرز و ابن س هاي بیمارستان

هاي مختلف بیمارسـتان   هاي ساپروفیت جدا شده از بخش قارچ .شد
 ، اتـاق هاي بستري بیمـاران  هاي معاینه، اتاق ، اتاقCCU ،ICUشامل 
گذاري  بود که به روش پلیت مارستانیب ي، پاگرد و راهروهایجراح

  .دهاي مذکور انجام ش نقطه مختلف محلچهار و کشت هوا در 
بـه  ، هاي حاوي محیط سابورودکستروز آگار پس از کشت پلیت

بـه  . گـراد انکوبـه شـدند    درجه سانتی 30روز در دماي  10تا  7مدت 

هـاي موجـود در    ه، از کلنـی هاي کشت شد دلیل ناخالص بودن قارچ
 تـا یافـت   عمل آمد و این عمل آنقدر ادامه  هر پلیت تجدید کشت به

آلـودگی بـه قـارچ دیگـر      و شوندقارچ خالص  کلنیها حاوي  پلیت
تمامی مراحل فوق در کنار شعله و با وسایل استریل با . نداشته باشند

صورت  هبنمونه  33ها  از کل نمونه. رعایت شرایط اسپتیک انجام شد
ــارچ   تصــادفی ــین هویــت و تشــخیص ق ــاي  انتخــاب شــد کــه تعی ه
 ـآوري شده با روش کشت  جمع انجـام   (Slide culture)ر روي لام ب
  .شد

  هاي قارچي استاندارد تهيه سوسپانسيون
هـاي جـدا شـده سوسپانسـیون قـارچی       پس ازتعیین هویت قـارچ 

ستریل روي ابتدا توسط آنس یا پیپت پاستور ا. دیاستاندارد تهیه گرد
قارچ  کلنیسپس روي  .مینمودهایی ایجاد  خراش کلنیسطح آگار 
را  کلنـی سـطح   شـد تـا  سرم فیزیولوژي اسـتریل ریختـه    يا به اندازه
دادن محیط کشت، کونیدي و یا اسپورها در محلول   با تکان .پوشاند
و بـه  شد هاي استریل ریخته  این سوسپانسیون داخل لوله .شدندمعلق 
کـاملاً مخلـوط   شدند تا قرار داده  بر روي همزندقیقه  3 یال 2 مدت
  .دندش

دار،  سوسپانسیون قارچی حاصل توسط دستگاه سانتریفوژ یخچال
ــاي  ــانتی  5در دم ــه س ــانتریف  درج ــراد س ــارچی و  و  وژیگ ــر ق عناص
سـی   سـی  8و مجـدداً   شـد جـدا  محلول رویی  .شدندها جدا  کونیدي

در این مرحله شـمارش  . یدسرم فیزیولوژي استریل به آن اضافه گرد
سنجی به وسیله دستگاه اسپکتروفوتومتر  تعداد قارچ با روش کدورت

. گردیـد نانومتر و میزان جذب نوري آن بررسـی   530در طول موج 
هـاي زنـده    و کشت براي تعیین درصد سلول کلنیهمچنین شمارش 

 µg/cfu 104×5–5/0 هـاي حاصـله بـین    استفاده شد تـا میـزان سـلول   
دین ترتیب سوسپانسیون استاندارد قارچی بـراي هـر یـک از    ب .باشد
  ).10( هاي مورد مطالعه تهیه شد گونه

  كننده هاي مختلف مواد ضدعفوني قتتهيه ر
ابتدا آنها کننده،  ضدعفونیهاي مختلف مواد  به منظور تهیه رقت
و ساولن الکل بـا   70گروه اول شامل الکل . به دو دسته تقسیم شدند

ــود 1:30رقــت  ــد  ب ــامل گلوتارآلدهی ــروه دوم ش ــت ( و گ  8و  2رق
ــد)درصــد ــت ( ، فرمالدهی ــد 8 و 7،  6،  5، 3رق ــروتن )درص   و میک

  .بود )درصد 5و  4، 1رقت (
مـرگ  اثـر آنهـا روي    ،ایـن مـواد   یگضدعفونی کننـد  اثرمیزان 

جویی در زمان و افزایش دقـت   براي صرفه و ها بود قارچدرصد 100
بـدین منظـور ابتـدا رقـت      .تفاده شـد آزمایش از روش غربالگري اس

در صـورت   و شـد  ها مجاور  با قارچ ضدعفونی کننده مواد درصد10
شد تا مـرز   ترتیب کم  بهرقت  ،ها قارچدرصد 100مرگ دستیابی به 

  .ها مشخص گردد این مواد به قارچ اثر
طبق پیشـنهاد   .کار رفت بهدرصد  5و  4،  1هاي  میکروتن با رقت



  ١٠٩ / و همکاران دکتر حسين نوروزي  

  )۴۴پي در پي ( ۴شماره /  ۱۴دوره /  ۱۳۹۱زمستان /  مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي گرگان  

درصد بـه ترتیـب    5درصد و میکروتن  1میکروتن کارخانه سازنده، 
  .کشی مطلوب نشان دهند دقیقه زمان نیاز دارند که اثر قارچ 30و  60

دقیقـه بررسـی    5و 2هـاي   به طور جداگانه در زمـان  ساولن الکل
  .دقیقه بود 2زمان عنوان شده توسط کارخانه سازنده . شد

 D/E (Dey-Engley)ه تهيه محلول خنثي كنند
 اســـتداراي ترکیبـــات مختلـــف  Dey-Engley (D/E)محـــیط 

به منظور غیرفعال کردن روند آزمایش، پس از اثر که ) کیجدول (
هـاي   هـاي مختلـف روي عوامـل قـارچی در زمـان       ضدعفونی کننده

تنظیم گشـت و   6/7±1/0محیط روي  این pH. مختلف، استفاده شد
قیـق  و ر) درصـد 43/1(استریل به صورت دو فرم غلـیظ   D/Eمحیط 

مسـتقیم بـه ظـرف حـاوي     به طـور  فرم غلیظ . تهیه شد) درصدک ی(
، 15هـاي   موردنظر بعد از زمان ضدعفونی کنندههاي قارچی و  سلول

شـد و فـرم رقیـق محلـول خنثـی کننـده بـراي         دقیقه اضافه  60و  30
  .)10(شستشوي عناصر قارچی استفاده شد 

  نوع، ميزان و عملكرد تركيبات موجود:  ۱ جدول
  Dey-Engleyمحيط خنثي كننده در 

رقت   نوع ماده
  عملكرد  )درصد(

  منبع كربوهيدرات  ۱  گلوكز
  منبع اسيد آمينه  ۵/۰  تريپتون

  منبع ويتامين و مواد معدني  ۲۵/۰  عصاره مخمر
  ظرفيتي آمونيوم ۴خنثي كننده تركيبات   ۷/۰  لسيتين

  خنثي كننده كلرين و يد  ۶/۰  تيوسولفات سديم
  ثي كننده تركيبات فنليخن  ۵/۰  ۸۰توين 

  خنثي كننده گلوتارآلدهيد و فرمالدهيد  ۲۵/۰  بي سولفيت سديم
  خنثي كننده تركيبات جيوه  ۱/۰  تيو گليكولات سديم
  شاخص رشد  ۰۰۲/۰  بروموكرزول ارغواني

 
هـاي   هـا در زمـان    كننـده  ضدعفونيارزيابي كمي اثر ضدقارچي 

  مختلف
 75/3ارچی اسـتاندارد بـا   از سوسپانسـیون ق ـ   سـی  سـی  25/0ابتدا 
با رقت معین اضافه شد تا حجـم    ضدعفونی کنندهسی از محلول  سی

 25ثانیه ورتکس شـد و در دمـاي    10سپس  .دیگردسی  سی 4نهایی 
لولـه   .دیگرددقیقه نگهداري  60و 30، 15گراد به مدت  درجه سانتی

سـی سوسپانسـیون قـارچی اسـتاندارد و      سـی  25/0کنترل نیز حـاوي  
هـاي فـوق    بعـد از طـی زمـان   . سی آب مقطر اسـتریل بـود   سی 75/3

ها اضافه شـد تـا حجـم نهـایی      ولهغلیظ به ل D/Eسی از محلول  سی9
ها بـا   سپس لوله. دیگرد )محتویات يبرابر 3 يق سازیرق(سی  سی13

 .شــددقیقــه ســانتریفیوژ  15درجــه بــه مــدت  5دور در دمـاي   3000
رقیق شستشو داده شـدند   D/Eسی محلول  سی 8با  یرسوب يها سلول

 D/Eسـی محلـول    سـی  کی پس از آن با .شدندوژ یو دوباره سانتریف
سـی   سی 15/0. ها به صورت سوسپانسیون درآمد نرمال رسوب سلول

و شـد  از محلول جدید به سطح پلیت سابورودکستروز آگـار منتقـل   
تـا از نظـر رشـد قـارچ     د ی ـگردهفته نگهـداري   8در حرارت اتاق تا 

رشـد قـارچ و    .براي هر زمان یک پلیت قرار داده شد. رددبررسی گ

در محیط سابورودکسـتروز آگـار نشـانه ناکـافی بـودن       کلنیوجود 
  ).10(است  ضدعفونی کنندهزمان تماس یا عدم کارایی 

فــوق زیــر هـود و در شــرایط آســپتیک در فاصــله  تمـام مراحــل  
  .شدمتري شعله انجام  سانتی10

  يهـا  و آزمـون  SPSS-17 يافـزار آمـار   مها با اسـتفاده از نـر   داده
Chi-Square  وANOVA يدار یسـطح معن ـ . ل شدندیه و تحلیتجز 

  .در نظر گرفته شد 05/0کمتر از 
  ها يافته
هـاي   قارچو ) درصد 4/39(مورد 13آسپرژیلوس با فراوانی قارچ 

به ترتیـب  ) درصد 025/3(مورد  کیآلترناریا و سیرسینلا با فراوانی 
  ).2جدول (بودند جدا شده  یقارچ هاي کلنیترین بیشترین و کم

ــدر م ــهی ــا ان گون ــارچ يه ــ، یق ــیس ــد 025/3(نلا یر س و ) درص
تـر بودنـد و قـارچ     ها حسـاس  از همه قارچ) درصد 05/6(زوپوس یرا

هـاي دیگـر قـارچی مقاومـت      از میان گونه) درصد 025/3( آلترناریا
، )درصـد  4/39(هاي آسپرژیلوس بین قارچ. بیشتري از خود نشان داد

تفاوت آمـاري  ) درصد 1/12(و فوزاریوم ) درصد 4/36(سیلیوم  پنی
بـه گنـدزدا وجـود     داري در خصـوص حساسـیت یـا مقاومـت     معنی
  .نداشت

  هاي ساپروفيت جدا شده قارچو نوع فراواني  : ۲جدول 
  هاي مختلف بيمارستان از بخش

  )درصد(فراواني   نوع قارچ جدا شده
  )۴/۳۹( ۱۳ آسپرژيلوس
 )۴/۳۶( ۱۲ پني سيليوم
 )۱/۱۲( ۴ فوزاريوم
 )۰۵/۶( ۲ رايزوپوس
 )۰۲۵/۳( ۱ آلترناريا
 )۰۲۵/۳( ۱ سيرسينلا
 )۱۰۰( ۳۳ جمع

رشد عوامل قارچی در  برهاي تجاري  کننده ضدعفونیاثر مهاري 
فرمالدهیـد بـا   . آمده اسـت  3در جدول دقیقه  60و  30، 15سه زمان 

را از بین ) درصد 3/63(قارچی  کلنی 21دقیقه  15درصد در  8رقت 
ــرد ــ .ب ــوري هب ــه  ط ــی 5ک ــد 6/41( کلن ــی 12از ) درص ــارچ  کلن ق
 ،آسـپرژیلوس قارچ  کلنی 13از ) درصد 07/23( کلنی 3 ،سیلیوم پنی

قـارچ   کلنـی  کی ـ فوزاریـوم و قارچ  کلنی 4از ) درصد 75( کلنی 3
د دقیقـه از خـو   15درصـد بـا زمـان     8آلترناریا نسبت بـه فرمالدهیـد   

  .و به رشد خود ادامه دادند هادمقاومت نشان د
 کلنـی  28درصـد باعـث ممانعـت از رشـد      8فرمالدهید بـا رقـت   

ــارچی  ــا رقــت   ،)درصــد 8/74(ق ــد ب ــث  8گلوتارآلدهی درصــد باع
درجـه   70الکـل   ،)درصـد  7/69( قـارچی  کلنـی  23ممانعت از رشد 

ت رقمیکروتن با  و) درصد6/12(قارچی  کلنی 4باعث ممانعت رشد 
در ) درصـد  2/21(قـارچی   کلنـی 7درصد باعث ممانعـت از رشـد    5

  .شددقیقه  30زمان 



  بيمارستاني ساپروفيت جدا شده از ها قارچ برهاي تجاري   تعيين کارايي ضدعفوني كننده/  ١١٠

  )۴۴پي در پي ( ۴ره شما/  ۱۴دوره /  ۱۳۹۱زمستان /  مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي گرگان

 ـ دقیقـه   30درصـد در زمـان    8ا رقـت  در حضور گلوتارآلدهید ب
 77/30( کلنـی  4 ،سـیلیوم  پنـی قارچ  کلنی 12از ) درصد 25( کلنی3

از ) درصــد 50( کلنــی 2، آســپرژیلوس قــارچ کلنــی 13از ) درصــد
آلترناریا از خـود مقاومـت    قارچ کلنی یکو فوزاریوم  قارچ کلنی4

 .و به رشد خود ادامه دادند هنشان داد
ترین قارچ فوزاریوم  درصد مقاوم 8در حضور فرمالدهید با رقت 

، هـا  تـرین قـارچ   رشـد نمـود و حسـاس   ) درصـد  50( کلنی 2بود که 
  .)3جدول (سیرسنیلا، رایزوپوس و آلترناریا بودند 

درصـد   8و گلوتارآلدهیـد بـا رقـت     درصـد  8فرمالدهید با رقت 
دقیقـه   60اي قـارچی در زمـان   ه ـ کلنـی باعث ممانعت کامل از رشد 

 .شدند
ــروتن  ــد    5میک ــت از رش ــث ممانع ــد باع ــی 10درص  3/30( کلن

در زمـان   1:30ساولن الکل بـا رقـت   . دقیقه شد 60در زمان ) درصد
 هاي قارچی هاي قارچی اثري نداشت و تمام گونه کلنیدقیقه روي 2

 کلنـی  8دقیقـه باعـث ممانعـت از رشـد      5اما در زمان  ؛رشد نمودند
 کلنـی  3آسـپرژیلوس و قـارچ   کلنـی  5شـامل  ) درصد 2/24(قارچی 

  .سیلیوم شد پنیقارچ 
ــت   ــا رق ــان  1:30ســاولن الکــل ب ــه هیدق 2در زم ــر یق ــه اث چگون

هـا از   درصـد قـارچ   2/24قـه  یدق 5اما در زمان  ؛نشان نداد یضدقارچ
  .رفتندن یب

  ثبح
 عنوان ضدعفونی کننده هبدرصد  8فعالیت ضد قارچی فرمالدهید 

دقیقـه نسـبت بـه دیگـر مـواد       60و  30،  15هاي  بیمارستانی در زمان
درصد و  8گلوتارآلدهید داشت و ضدعفونی کننده کارآیی بیشتري 

از نکـات مهـم    .گرفتنـد هاي بعـدي قـرار    درصد در رده 5میکروتن 
هاي مختلف  هاي جدا شده از بخش رچبررسی تنوع قامطالعه حاضر 

 هـا در محـیط   دهنده انتشـار وسـیع ایـن قـارچ     که نشان بودبیمارستان 
  .مارستان استیب

هاي ساپروفیت در شرایط خاص همچـون بـارداري، نقـص     قارچ
ــی ــی مــی  و سیســتم ایمن ــاي ســرکوبگر ایمن ــد  مصــرف داروه توانن

  ).12و11(زا شوند  بیماري
دقیقـه توانسـت    60درصد بـا زمـان    5میکروتن در مطالعه حاضر 

را از بین ببرد که ایـن افـزایش زمـان    ) درصد 3/30(قارچی  کلنی10
 .براي عملکرد میکروتن اثر مطلوبی داشت

دقیقـه   60درصـد در زمـان    8فرمالدهیـد بـا رقـت    ن مطالعه یدر ا
 Ellenو  Patrick مطالعـه طبـق  . هـا را از بـین بـرد    طور کامل قارچ به
طور کامل از بین  بهرا ها  دقیقه قارچ 10در عرض  درصد 8لدهید فرما
هـاي   احتمالاً قـارچ  .اشتمغایرت د افته مطالعه مایکه با ) 13(برد  یم

هـاي   هـاي جـدا شـده از محـل     ساپروفیت بیمارستانی نسبت به قـارچ 
 .ندتر دیگر مقاوم

دقیقــه  60درصــد در زمــان  8گلوتارآلدهیــد در مطالعــه حاضــر 
افتـه بـا مطالعـه    ین ی ـا. هاي جدا شده را از بین بـرد  کامل قارچطور  به

McDonnell  وRussell )14 ( ــه ــر  5گلوتارآلدهیـــد کـ درصـــد اثـ
 طبـق دسـتورالعمل  . دارد یشـت؛ همخـوان  ها دا کشندگی روي قارچ

ــرل پیشــگیري از بیمــاري  ــا  مرکــز کنت ــه منظــور  2رقــت ه درصــد ب
در  .مناسب استبیهوشی  قارچی وسایل جراحی وعوامل  ضدعفونی
 رشـد کـاهش   بردرصد هیچ اثري  2رقت  مطالعهکه در این  صورتی
  .هاي جدا شده نشان نداد قارچ

دقیقه باعث ممانعت از رشد  5ساولن الکل در زمان در مطالعه ما، 
زمـان عنـوان شـده توسـط     . هـاي قـارچی شـد    کلنـی از درصد  2/24

 کـاهش  روي زمـان اثـري   آنامـا در   ؛دقیقـه بـود   2کارخانه سازنده 
سـاولن   انیرجبمرتضوي و در مطالعه  .نشان ندادهاي جدا شده  قارچ

طور مطلوب ضدعفونی  هاي بیهوشی را به دستگاهتوانست درصد ن 10
  .)15(کند 

ضـدعفونی  اثرتـرین   درجـه جـزء کـم    70الکل مطالعه حاضر در 
 2/15دقیقـه توانسـت    60هـاي مـورد مطالعـه بـود و در زمـان       کننده

  .ها را از بین ببرد درصد قارچ
روي اثر ضدعفونی کننـدگی   که Alexeو  Terleckyjدر مطالعه 
آسپرژیلوس و فوزاریوم در زمـان  هاي  قارچ انجام شد؛الکل اتیلیک 

علت  .مغایرت دارد مطالعه مابا نتایج که ) 10(رفتند دقیقه از بین  30

  دقيقه ۶۰و  ۳۰،  ۱۵هاي  هاي متفاوت روي عوامل قارچي در زمان هاي مختلف با رقت ضدعفوني كنندهاثر :  ۳ جدول
هاي  مونهفراواني ن رقت ضدعفوني كننده

 دقيقه ۱۵مثبت در زمان 
هاي مثبت  فراواني نمونه
 دقيقه ۳۰در زمان 

هاي مثبت  فراواني نمونه
 دقيقه ۶۰در زمان 

 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۴ ميکروتن
 ۲۳ ۲۶ ۳۳ ۵ ميکروتن
 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۱ ميکروتن
 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۳ فرمالدهيد
 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۵ فرمالدهيد
 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۶ فرمالدهيد
 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۷ فرمالدهيد
 ۰ ۵ ۱۲ ۸ فرمالدهيد

 ۳۳ ۳۳ ۳۳ ۲ گلوتارآلدهيد
 ۰ ۱۰ ۲۰ ۸ گلوتارآلدهيد

 ۲۸ ۲۹ ۳۳ - درجه ۷۰الکل 
  



  ١١١ / و همکاران دکتر حسين نوروزي  

  )۴۴پي در پي ( ۴شماره /  ۱۴دوره /  ۱۳۹۱زمستان /  مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي گرگان  

 2006در سـال   .اسـت هـاي مقـاوم بیمارسـتانی     گونهلاً این امر احتما
هــا در آمریکـا عنـوان کـرد کــه     مرکـز کنتـرل پیشـگیري از بیمـاري    

 کنند عفونی را تا حد زیادي کنترل میر عوامل دا هاي الکل فرآورده
بـه عنـوان   توانسـت  تنهایی ن الکل به مطالعه ما استفاده ازاما در  ؛)16(

پوش  احرام پور و نجفمطالعه در . دیعمل نماموثر  ضدعفونی کننده
کشی ترکیبات ضـدعفونی کننـده دتـول، سـاولن و      قارچ روي اثر بر

 درصـد و  5/7درصـد، سـاولن    5/4بتادین مشخص گردید که دتول 
دارا  کشــی بــالا را درصــد مــوثرترین رقــت بــا اثــر قــارچ 10بتــادین 

  ).17(باشند  یم
هاي مختلـف   بخش یخدمات کارکنانآموزش نکات بهداشتی به 

در  ضـدعفونی کننـده  از مـواد   و همچنین پرستاران در زمینه استفاده
محـدود شـدن   ؛ علاوه بر استفاده از آب و صابونها  شستشوي دست

لـزوم  ؛  CCUو  ICUهـاي   رفت و آمـدهاي غیرضـروري بـه بخـش    
اسـتفاده از   ؛هاي مخصوص براي ملاقات کننـدگان  استفاده از کفش

با عمر  UVهاي  استفاده از لامپ؛ سیستم تهویه مناسب در بیمارستان
 و بخش پیوند ICU  ،CCUهاي  براي ضدعفونی هواي بخش مناسب
 هـاي عفونـت در بیمارسـتان    رعایت اصول بهداشتی در کـانون ز یو ن

 .گردد یشنهاد میپ) شناسی بخش میکروب(
  گيري نتيجه

درصـد و   8گلوتارآلدهید ن مطالعه، یاز ابا توجه به نتایج حاصل 

دقیقـه   60ر زمـان  دها  کننده ضدعفونیدرصد مؤثرترین  8فرمالدهید 
دقیقـه   30و  15هـاي   درصد در زمان 8اما کارآیی فرمآلدهید  ؛بودند

توان اظهـار داشـت    لذا می .درصد بهتر بود 8نسبت به گلوتارآلدهید 
ترین ضدعفونی کننـده   درصد موثرترین و کاربردي 8لدهید اکه فرم
درصد 5ن پس از آن میکروت. استدقیقه  60و  30،  15هاي  در زمان

 60و  30، 15هـاي   در زمـان ومین ضدعفونی کننده مـؤثر  سه عنوان ب
غلظـت  عامـل  زمان در کنـار  عامل ن یهمچن .گردد پیشنهاد میدقیقه 

ضـدعفونی  کشی  افزایی در فعالیت قارچ اثرات هم ضدعفونی کننده،
 ضدعفونی کنندهافزایش زمان مجاورت با  .رندهاي تجاري دا کننده

. گـردد  هـا مـی   ان مرگ و میـر قـارچ  باعث صعودي چشمگیر در میز
تر و هم  صرفه غلظت هم مقرون به عاملزمان نسبت به  عاملهمچنین 

  .دارد گاناثر سمی کمتري براي استفاده کنند
  تشكر و قدرداني

ــا ــه حاصــل طــرح تحقی ــاتین مقال ) 13192شــماره (مصــوب  یق
له از یوس ـ نیبـد . بـود معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی تهـران  

معاونـت  و کارشناسـان   یر پژوهش ـیدانشـگاه، مـد   یپژوهش ـ تمعاون
ــ ــگاه یپژوهش ــگزار دانش ــ يسپاس ــردد یم ــین  .گ ــامتاز همچن  یم

 یآموزش ـ يهـا  مارستانیبن یولؤران و مسیمدن، امتخصصهمکاران، 
 ياریق ین تحقیدر انجام اما را که  یانیدانشجوز ینو  البرز و ابن سینا

  .میینما یتشکر ممانه یصم ؛نمودند
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