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 ABSTRACT 
 

 Background:  Disinfectants have important clinical applications. Antibiotic resistance of some hospital pathogens such as 
Pseudomonas aeruginosa has led to the use of disinfectants. In the present study, the effects of four commercial 
disinfectants; Hydrocare, Benzalkonium Chloride, Cetrimide-C, and Vico sience on Pseudomonas aeruginosa isolates were 
investigated. 

 Materials & Methods:  The dilutions of four tested disinfectants recommended by the manufacturer were prepared and their 
effects on twelve Pseudomonas aeruginosa isolates were evaluated at five, ten, fifteen minutes after the bacterial inoculation. 

 Results & Discussion:  Hydrocare and Benzalkonium Chloride inhibited the growth of all strains while Cetrimide-C 
disinfectant did not inhibit the growth of bacterial strains at any time. The Vico sience completely inhibited the growth of 
bacterial strains at ten and fifteen minutes after the addition of disinfectant. Since the recommended dilutions by the 
manufacturer were prepared and evaluated in the present study, the inefficiency of some of the disinfectants indicated that 
the evaluation and dilution assay of the disinfectant is necessary prior to routine use in laboratories or health centers. 
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Introduction

Nosocomial infections cause significant morbidity and 
mortality worldwide, and the pathogenic organisms that are 
responsible for such infections may resist antimicrobial 
agents. Therefore, understanding the activity of commercial 
disinfectants against environmental and pathogenic 
bacteria is very important (1) and the need for improved 
disinfection methods in therapeutic settings is abundantly 
felt (2). Pseudomonas aeruginosa is an important bacterium 
responsible for nosocomial infections (3) that may resistant 
to antibiotics (4). Therefore, it causes multidrug- resistance 
infections (5). Pseudomonas aeruginosa has a great 
importance due to its pathogenicity and adaptation to 

different environmental conditions (6). In addition, it is 
known to be an important human pathogen that can lead to 
nosocomial infections, especially in the intensive care unit, 
immune system disorder, wound infection, skin burn, eye 

infection, bacteremia, etc (7, 8). Which is a contaminant of 
medical instruments and causes of cross-infection in 
hospitals (9). Disinfection methods in hospitals are the main 
type of intervention against pathogenic microorganisms 
(10). Based on information reported by the European 
Center for Disease Prevention and Control (ECDC), About 
33,000 people in Europe die each year from infections 
caused by multidrug-resistant bacteria (11). Eighty- eight 
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thousand deaths from nosocomial infections have been 
reported in Iran in 1995 (12). In recent years, numerous 
studies have been conducted in different countries to 
evaluate the effect of disinfectants and antiseptics against 
bacterial agents (13). Until now various disinfectants and 
compositions have been developed by different companies, 
each has its own disadvantages and advantages. Since 
manufacturers often exaggerate their product descriptions, 
it is sometimes difficult to choose a suitable disinfectant. 
Incorrect use of disinfectants also exposes the bacteria to 
non-lethal concentrations of these solutions and can 
subsequently help develop resistance. Therefore, it is 
necessary to verify the accuracy of the dilution protocols 
provided by the manufacturing companies before applying 
their products (13, 14). 

Given the aforementioned and the importance of 
Pseudomonas aeruginosa in the incidence and complication 
of nosocomial infections and its intrinsic resistance to 
antibiotics, the use of appropriate methods to control it is 
very important. Therefore, in the present study, the effect 
of four disinfectants: Hydrocare, Benzalkonium Chloride, 
Vico sience and Cetrimide- C,with the dilutions 
recommended by the manufacturer in inhibiting the growth 
of Pseudomonas aeruginosa isolates obtained from human 
infections at different time intervals was investigated. 

 

Materials and Methods 

Sample Collection 

For the present study, in May 2019, seven strains 
were collected from the laboratory of Alzahra Hospital 
in Isfahan and four isolates along with a standard strain 
were obtained from Microbial Bank Collection of 
Faculty of Veterinary Medicine, Shahrekord University. 

Verification of Bacterial Samples 

Bacterial samples were cultured on MacConkey agar 
medium and incubated at 37 ° C for 24-48 h. To purify 
and isolate the proliferating bacteria, one to two similar 
colonies were cultured on sterile blood agar medium 
and incubated at 37 ° C for 24–48 h to achieve single 
and pure colonies. 

To confirm the bacterial growth, the colonies were 
first morphologically and biochemically tested and then 
cultured in TSB medium and incubated at 37 ° C for 24 
hours. After the incubation, the bacteria grown in TSB 
were re- cultured in blood agar medium. Smears were 
prepared from the colonies and catalase and oxidase 
tests were performed (15). Then a single colony was 
picked out and was cultured on MacConkey agar 
medium to grow lactose-negative colonies. The 
bacteria were then cultured on Cetrimide agar medium 
and the production of brown and green pigments was 
investigated (16). The colonies were then cultured in TSI 
medium to evaluate the bacterial ability to consume 

glucose, lactose, sucrose and also hydrogen sulfide gas 
production, alkaline reaction and not fermenting sugar 
(16). At a later stage, colonies were cultured in SIM 
medium to test for SH2 and indole production, and 
bacterial motility. Subsequently, colonies were cultured 
on Lithmus Milk medium to observe the color change 
and fragmented clots (15).  

Evaluation of the Effect of Disinfectants on 
Pseudomonas aeruginosa Strains 

Hydrocare is a very powerful detergent and disinfectant 
that is used to prevent infectious diseases caused by 
drinking water (17). According to the guidelines provided 
by Dominteb Company, Iran, a dilution of 4:100 Hydrocare 
disinfectants will be effective. 

At first the stoke solution (4:100) of Hydrocare was 
prepared by adding 400 μL of Hydrocare to 9.6 ml of 
sterile distilled water. Then 1 ml of the stock solution 
was added to 9 mL of Yeas Extract Broth medium. 

Vico sience is a rapid eliminator of a wide range of 
pathogens (18). According to the guidelines provided by 
Sciene Laboratories (LS), a dilution of 1:100 Vico sience 
disinfectants will be effective. To prepare a stock solution 
(1: 10) of Vico sience, 1 g of disinfectant was dissolved 9 
ml of sterile distilled water. Then 1 ml of stock was 
dissolved in 9 ml of Yeas Extract Broth medium. 

Benzalkonium Chloride is a broad spectrum biocide 
(19) that has various applications in disinfection industry 
(20, 21), medicine (22) and home use (23). According to 
the guidelines provided by Benzalkonium Chloride 
(license number: D.T-140-93, Veterinary Organization), a 
dilution of 1:200 Benzalkonium Chloride disinfectants 
will be effective. 

To prepare stock solution (1:200) of Benzalkonium 
Chloride 1 mL of disinfectant was dissolved in in 19 mL 
of sterile distilled water. Then, 1 mL of stock solution 
was added in 9 ml of Yeas Extract Broth medium. 

Cetrimide-C or Savlon is a widely used disinfectant 
that is applied for disinfection and bandage, rinsing and 
disinfecting hospital equipment and the operating 
room, etc. It is a strong bactericidal, safe and free of 
toxic effects (24). According to the guidelines provided 
by Cetrimide-C (license number: SH- 67- 013, Iran Daru 
Laboratory), a dilution of 1:200 Cetrimide-C 
disinfectants will be effective. For the preparation of 
Stoke solution (1:200) Cetrimide-C 1 mL of the 
disinfectant was dissolved in 19 ml of sterile distilled 
water. Then, 1 mL of obtained stock solution was added 
in 9 mL of Yeas Extract Broth medium. 

To investigate the effect of disinfectants on 
Pseudomonas aeruginosa isolates, 2–3 colonies were 
picked up from the purified culture of each strain and 
cultured in tubes containing TSB medium. After the 
incubation at 37 ° C for 24 hours, the turbidity of the tubes 
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was compared with 0.5 McFarland standard turbidity  

(2.5 × 108 CFU / mL). Whereas the turbidity of the tubes 
containing the bacterial strain was higher than the 0.5 
McFarland standard, the BHI environment was added and 
if the absorbance of the bacterial strain was lower than the 
standard, the bacterial colony was added to achieve a 
concentration equal to the 0.5-McFarland standard. 

Subsequently, 100 µL of the obtained 0.5-McFarland 
medium was added to 9.9 mL of TSB medium to give the 

concentration of strains at 2.5 × 106 CFU / mL. 

Then 100 microliter of bacterial strain at a 

concentration of 2.5 × 106 CFU / mL was added to tubes 
containing 9.9 mL of Yeas Extract Broth mixed with a 
disinfectant stock and it was completely mixed. At the 
times 5, 10, and 15 minutes after mixing the 

disinfectant dilution with the bacterial strain, 1 mL of 
the mixture of disinfectant and bacteria was added to 3 
mL of BHI Broth and after a complete mixing, it was 
incubated at 37 ° C for 4 days. After this period of time, 
50 μL of the mixture of disinfectant and bacteria was 
seeded on a Nutrient agar medium and then it was 
incubated at 37 ° C for 24 h. At the end, the growth or 
non-growth of bacterial colonies in was studied. 

 

 

Results and Discussion 

Confirmation of Pseudomonas aeruginosa Isolates 

The results of biochemical tests performed for 
purified colonies has been shown in Figure 1. 

 

 

Figure 1. Confirmation of Pseudomonas aeruginosa isolates 

A: Oxidase test, the colony is dark purple and confirms Pseudomonas aeruginosa. 
B: Cetrimide agar test, produces brown and green pigments and confirms Pseudomonas aeruginosa. 

C: SIM test, inverted cedar view which is a sign of movement and confirmation of Pseudomonas aeruginosa.  
D: Lithmus Milk test, the pink environment is white with patches and confirms Pseudomonas aeruginosa.  

 

Investigating the Effect of Each of the Tested 
Disinfectants on Pseudomonas aeruginosa Isolates. 

The results of this study to investigate the antimicrobial 
effect of four disinfectants, Hydrocare, Benzalkonium 
Chloride, Cetrimide-C and Vico science in eliminating 
Pseudomonas aeruginosa isolated from human infections 
in hospitals, in terms of whether the recommended 

concentration is in the instructions. Disinfectants affect the 
removal of Pseudomonas aeruginosa species in hospital 
centers, to what extent is the manufacturer's instructions 
correct and to what extent has it simply deviated from the 
introduction of products? 

According to Table 1, in 5, 10 and 15 minutes no 
bacterial growth was observed in any of the isolates. 
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In other words, the disinfectant Hydrocare kills the 
bacteria completely and has a 100% effect on the 
bacterium Pseudomonas aeruginosa. 

According to Table 2, in 5, 10 and 15 minutes no 
bacterial growth was observed in any of the isolates. 
In other words, the disinfectant Benzalkonium 
Chloride kills the bacteria completely and has a 100% 
effect on the bacterium Pseudomonas aeruginosa. 

Table 1. The effect of the disinfectant Hydrocare on Pseudomonas aeruginosa isolates 

15 minutes 10 minutes 5 minutes strains name 

Non-growth Non-growth Non-growth Standard 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains1 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains2 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains3 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains4 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains5 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains6 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains7 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains8 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains9 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains10 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains11 

100% Non-growth 100% Non-growth 100% Non-growth Total 

 

Table 2. The effect of the disinfectant Benzalkonium Chloride on Pseudomonas aeruginosa isolates 

15 minutes 10 minutes 5 minutes strains name 

Non-growth Non-growth Non-growth Standard 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains1 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains2 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains3 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains4 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains5 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains6 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains7 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains8 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains9 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains10 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains11 

100% Non-growth 100% Non-growth 100% Non-growth Total 

 

According to Table 3, Cetrimide-C disinfectant has 
seen approximately 3 growths from 12 isolates in 5 
minutes and 100% bacterial growth in the other 9 
strains. In the 10 minutes that most strains came in 
contact with disinfectants, about 4 strains of bacterial 
growth were not observed, and in the other 8 strains, 
100 bacterial growths were observed. Within 15 
minutes, when the strains were much higher in 
contact with disinfectants, no bacterial growth was 

observed in 4 strains and 100 bacterial growths were 
observed in the other 9 strains. According to the 
Cetrimide-C disinfectant, of the 12 isolates tested for 
Pseudomonas, 2 were effective: 1 and 10 isolates and 
it kills bacteria and prevents them from growing 10%, 
in Separation No. 9, contact with less disinfectant 
affects the bacteria, which is observed in 5 and 10 
minutes 20% without growth and in 15 minutes it has 
been ineffective. Separation of No. 2 at low contact 
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times, in 5 minutes, was ineffective and in 10 minutes, 
it had a 10% effect on killing bacteria in contact with 
disinfectants for more than 15 minutes, the effect is 
greater and the bacteria does not grow 20%. In 
general, the antiseptic effect of Cetrimide-C on 12 

strands of Pseudomonas aeruginosa in 5 minutes 20%, 
10 minutes 25% and 15 minutes 30% prevents the 
growth of bacteria and the bacterium has sometimes 
been able to grow despite the presence of the 
Cetrimide-C disinfectant.

Table 3. The effect of the disinfectant Cetrimide-C on Pseudomonas aeruginosa isolates 

15 minutes 10 minutes 5 minutes strains name 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Standard 

90%  growth 90%  growth 90%  growth Strains1 

80%  growth 90%  growth 100%  growth Strains2 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains3 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains4 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains5 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains6 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains7 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains8 

100%  growth 90%  growth 90%  growth Strains9 

90%  growth 90%  growth 80%  growth Strains10 

100%  growth 100%  growth 100%  growth Strains11 

30% Non-growth 25% Non-growth 20% Non-growth Total 

 

According to Table 4, the Vico science disinfectant 
has not been effective in just 5 minutes at 80%, and 
only in isolating No. 11, 100% growth of bacteria was 
observed. Colon growth was not observed at any time 
of 10 min or 15 min and 100% disinfectant has not 
caused the growth of bacteria. In other words, the 

Vico science disinfectant has been quite effective in 11 
Shush from the beginning and in the other Strains, it 
was not only effective in the first 5 minutes and with 
more contact, the disinfectant with the bacteria in 10 
minutes and 15 minutes has completely destroyed the 
bacteria.

Table 4. The effect of the disinfectant Vico science on Pseudomonas aeruginosa isolates 

15 minutes 10 minutes 5 minutes strains name 

Non-growth Non-growth Non-growth Standard 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains1 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains2 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains3 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains4 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains5 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains6 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains7 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains8 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains9 

Non-growth Non-growth Non-growth Strains10 

Non-growth Non-growth Growth100% Strains11 

100% Non-growth 100% Non-growth 92% Non-growth Total 

 

Confirmation of the Effect of Disinfectants Tested 
on Pseudomonas aeruginosa Isolates 

The results effects of the disinfectants tested on the 
Pseudomonas aeruginosa isolates can be seen in Figure 2. 

Comparing the Effect of Disinfectants with 
Pseudomonas aeruginosa Isolates 

The results of the present study to investigate the 
antimicrobial effect of four disinfectants of Hydrocare, 
Benzalkonium Chloride, Cetrimide-C and Vico science 
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against Pseudomonas aeruginosa isolates obtaibed from 
human infections are summarized table 1. According to 
the information presented in this table, Hydrocare and 
Benzalkonium Chloride caused 100% non- growth at all 3 
times of 5, 10 and 15 minutes. Vico science resulted in 
100%, 100% and 92% at 15, 10 and 5 minutes bacterial 

non- growth, respectively. Cetrimide-C showed 20%, 
25%, and 30% inhabitation of bacterial growth at 5, 10 
and 15 minutes, respectively, and using ANOVA 
statistical test the difference in the antiseptic power of 
Citrimide-C was statistically significant (P<0.05).  

 

 

Figure 2. Confirmation of the Effect of Disinfectants on Pseudomonas aeruginosa 
A: The effect of the disinfectant Hydrocare on Strains4, at all three times, the bacteria did not fully grow for 5, 10, and 15 minutes. 

B: The effect of the disinfectant Vico science on Strains11, (In the form of: 19z sample number in the hospital), the 
disinfectant did not work for 5 minutes and the bacteria grew Colonial growth was not observed at 10 min and 15 min, and the 

disinfectant had a 100% effect. 
C: The effect of the disinfectant Benzalkonium Chloride on Strains11, at all three times, the bacteria did not fully grow for 5, 

10, and 15 minutes. 
D: The effect of the disinfectant Cetrimide-C on Strains 8, At all three times, the bacteria were fully formed for 5, 10 and 15 minutes. 

 
 

Table 5. The effect of the disinfectants on Pseudomonas aeruginosa isolates (12 strains) 

15 minutes 10 minutes 5 minutes Disinfectant name 

100% Non-growth 100% Non-growth 100% Non-growth Hydrocare 

100% Non-growth 100% Non-growth 100% Non-growth Benzalkonium chloride 

100% Non-growth 100% Non-growth 92% Non-growth Vico sience 

30% Non-growth 25% Non-growth 20% Non-growth Cetrimide- C 

 

 

In this study, it was very difficult to determine which 
disinfectant was the most potent; although the results 
from Cetrimide- C were very poor, the three other 
disinfectants did not differ significantly. The results 
showed that Cetrimide- C may not be suitable and 

useful for control of Pseudomonas aeruginosa in 
health centers and hospitals and if is used according to 
the manufacture instructions, it will not only has the 
ability to inhibit bacterial growth but can also cause 
irreparable damages. 
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Along with the present study, other studies have 
been carried out including: 

El-Bana et al. (2019) studied the effect of non-lethal 
concentrations of Benzalkonium Chloride on the 
antibiotic resistance, growth pattern and biofilm 
formation of Pseudomonas aeruginosa isolates and the 
results indicated that 60% of isolates showed increased 
biofilm formation and antibiotic resistance (25). 

Montagna et al (2019) evaluated the effect of five 
hospital antibacterial disinfectants (Phenolic 
compounds, Quaternary Ammonium compounds, 
Sodium hypochlorite, alcoholic compounds and 
Hydrogen peroxide) on Pseudomonas aeruginosa, 
Staphylococcus aureus and Enterococcus. The results 
showed that Hydrogen peroxide at all concentrations 
was the only disinfectant that had inhibitory effect 
against all tested microorganisms (1). 

Vijaya et al. (2016) addressed the issue of increasing the 
drug resistance of Pseudomonas aeruginosa clinical strains 
against common disinfectants in the laboratory, it has 
been shown that aerogenous strains increase by 22% 
multidrug resistance as well as decrease resistance to 
benzalkonium chloride disinfectant (26). Medical 
environments, etc., may be infected with microorganisms, 
which are disinfected with disinfectants such as 
benzalkonium chloride. Of course, various factors can be 
involved in the resistance of pathogens to this disinfectant. 

Hourai et al. (2004) studied the disinfectant effect of 
benzalkonium chloride and chlorhexidine on bacterial 
biofilm formation, the bacterium Pseudomonas 
aeruginosa is more resistant to the disinfectant 
benzalkonium chloride. The results of the study by 
Hourai et al. Did not show much agreement with the 
present study, because in our study, benzalkonium 
chloride showed a 100% inhibitory effect against the 
growth of Pseudomonas aeruginosa bacteria. The 
reason for this discrepancy may be due to differences 
in the methods used in the two studies as well as 
differences in the studies studied (27). 

Carson et al. (1972) examined the factors affecting 
the resistance of Pseudomonas aeruginosa purified 
from a hospital center to disinfectants, they found 
that Pseudomonas aeruginosa was inactivated by 
contact with glutaraldehyde chloride, acetic acid, and 
a combination of ammonium quaternary, this 
inactivation depends on factors such as the growth 
stage at the time of contact with the disinfectant, the 
nature of the disinfectant, and the incubation 
temperature. The results of a study by Carson et al. On 
the effect of ammonium quaternary compound on 
Pseudomonas aeruginosa were consistent with the 
results of the present study (28). 

Olasehinde et al. (2008) addressed the effect of 
Savlon, Dettol, la-naphtho disinfectants on 
Pseudomonas aeruginosa, Salmonella typhoid and 
Proteus bacteria. In this study, the concentration of 
disinfectants was increased by 25% and the results 
showed that all disinfectants had weaker inhibitory 
inhibition than microorganisms in the early stages, As 
the concentration increased, the disinfectant effect 
increased (29). The findings of this study on the 
weakness of the antimicrobial effect of Saulen are in 
line with the findings of the present study. 

Hassan et al. (2008) examined the effect of a 
number of common hospital disinfectants against 
Pseudomonas aeruginosa isolated from patients' 
infections. The strains studied showed resistance to 
the three ethanol disinfectants, Jeremy Side-P and 
Pidon Ayodine with different dilutions in the surface 
test with different percentages and only Cetrimide-C 
was able to completely eliminate all strains by 
consuming 1 to 30 (30). The reason for the 
discrepancies between the findings of this study and 
the results of the present study is that the 
concentration of 1 to 30 Savlon used in the study of 
Hassan et al. Is much higher than the concentration 
recommended by the manufacturing plant in the 
present study. 

Gasparini et al. (1995) discussed the effect of Virkon 
S on Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coli, 
Staphylococcus aureus and Spor bacillus bacteria, and 
hepatitis B surface antigen, Virkon S was in contact 
with the mentioned bacteria for 5, 10, 20, 30, 40, 50, 
60 minutes and they found that Virkon S was able to 
destroy the surface antigen of hepatitis B. They also 
found that Virkon S was suitable for destroying spores. 
The results of this study showed that Virjon S is a very 
fast disinfectant. The results of the Gasparini et al. 
Study of the effect of vacuoussion on Pseudomonas 
aeruginosa are fully consistent with the results of the 
present study (31). 
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  سودوموناس آیروجینوزاهاي هاي تجاري برجدایهکنندهارزیابی تأثیر تعدادي از ضدعفونی
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نی نظیر های بیمارستابیوتیکی برخی پاتوژنها کاربردهای بالینی مهمی دارند. مقاومت آنتیکنندهضدعفونیزمینه و اهداف: 

کننده؛ در پژوهش حاضر تأثیر چهار ضدعفونیاست. ها شدهکنندهمنجر به استفاده از ضدعفونی آئروجینوزاسودوموناس 

 بررسی شد. سودوموناس آئروجینوزاتعدادی جدايۀ  وسیانس بر رویسی و وايک-اينتراهیدروکر، بنزالکونیوم کلرايد، ستريمید

تأثیر  مورد بررسی تهیه شده و ۀکنندۀکننداز چهار ضدعفونی شده توسط ۀکارخانۀ سازندهتوصیههای رقت مواد و روش كار:

 دقیقه بعد از اضافه کردن باکتری بررسی شد. 15، 1۰، 5های در زمان سودوموناس آيروجینوزاجدايۀ  12آنها علیه 

که حالیدر ندها را در هر سه زمان مورد بررسی مهار کرداينتراهیدروکر و بنزالکونیوم کلرايد رشد تمام سوش و بحث: هايافته

طور کامل به دقیقه 15و  1۰های های باکتری نشد. وايکوسیانس در زمانسی در هیچ زمانی موجب عدم رشد سوش -ستريمید

شده  تهیههای توصیه شده توسط کارخانه سازنده در پژوهش حاضر رقتبا توجه به اينکه  های باکتری را مهار کرد. رشد سوش

نده سنجی ضدعفونی کنها نشان داد که ارزيابی و رقتو مورد ارزيابی قرار گرفتند، عدم کارايی کامل تعدادی از ضدعفونی کننده

 ها و يا مراکز بهداشتی ضروری است.پیش از ۀاستفادۀ معمول در آزمايشگاه
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 مهمقد

های بیمارستانی باعث عوارض و مرگ و میر قابل عفونت

زا که های بیماریشوند و ارگانیسمای در سراسر جهان میملاحظه

توانند در برابر عوامل ضد هايی هستند میمسئول چنین عفونت

ها در میکروبی مقاومت ايجاد کنند. درك فعالیت ضدعفونی کننده

وده بهای زيست محیطی و باکتريايی محیطی بسیار مهم برابر باکتری

به های درمانی های ضدعفونی در محیطنیاز به بهبود روش و (1)

ری يک باکت روجینوزائسودوموناس آ. (2)شود فراوانی احساس می

های مقاوم به از جمله باکتریو ( 3) یهای بیمارستانمهم در عفونت

های ناشی از مقاومت به که باعث عفونت (4) ها استبیوتیکآنتی

زايی لحاظ بیماریبه روجینوزائسودوموناس آ .(5) شودچند دارو می

و سازگاری در شرايط مختلف محیطی از اهمیت بالايی برخوردار 

يک پاتوژن مهم انسانی شناخته شده است  عنوانعلاوه بهبه (6) است

های ويژه در بخش مراقبتبیمارستانی بههای که منجر به عفونت

فونت ع، ويژه، اختلال سیستم ايمنی، عفونت زخم، سوختگی پوست

از عوامل اين، بر. علاوه(7،8 ) شودمیغیره  چشمی، باکتريمی و

عفونت متقاطع در  عاملپزشکی و  آلوده کنندۀ ابزارآلات

ها کننده در بیمارستانهای ضدعفونی. روش(9)است ها بیمارستان

به شمار زا های بیماریترين نوع مداخله در برابر میکروارگانیسماصلی

. براساس اطلاعاتی که توسط مرکز اروپايی پیشگیری و (10)رود می

ساله حدود  گزارش شده است، هر (ECDC)ها کنترل بیماری

 های مقاوم بههای ناشی از باکترینفر در اروپا در اثر عفونت 33۰۰۰

ايران در سال  رد .(11) دهندچند دارو جان خود را از دست می

های هشتاد و هشت هزار مورد مرگ در اثر عفونت ،1374

های اخیر . در سال(12)بیمارستانی در دنیا گزارش شده است 

 ي پزشکي ايرانشناسکروبیممجله 
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ورهای مختلف در خصوص ارزيابی تأثیر تحقیقات متعددی در کش

 عوامل باکتريايی صورت علیهها سپتیکها و آنتیکنندهضدعفونی

گونی گونا ۀۀکنندتاکنون ترکیبات و مواد ضدعفونی .(13) گرفته است

شده که هر يک دارای معايب و  های مختلف ساختهتوسط شرکت

 ۀکنندنی. به همین دلیل گاه انتخاب يک ضدعفوهستندمزايايی 

های سازنده در اغلب موارد مناسب کار مشکلی است چرا که شرکت

عدم کارايی  موجبو  کنندمیدر توصیف محصول خود اغراق 

و به دنبال آن های ضدعفونی برای کنترل عفونت در سطوح محلول

 ۀ. همچنین استفادشوندمیهای جبران ناپذيری خسارتايجاد 

ها در معرض باعث قرار گرفتن باکتری هانادرست از اين محلول

شود و متعاقباً ممکن ها میکنندهضدعفونی ۀۀکشند غیرهای غلظت

لذا ضروری است پیش از استفاده  مقاومت کمک کند. ۀاست به ۀتوسع

 آزمايشاتی مبنی بر بررسی صحت ،و توصیۀ اين قبیل محصولات جديد

 . (13،14) های سازنده انجام پذيردنکات ذکرشده توسط شرکت

 در روجینوزائسودوموناس آبا توجه به موارد ذکرشده و اهمیت 

های بیمارستانی و نیز مقاومت ذاتی آن عفونتبروز و پیچیده شدن 

 های مناسب جهت کنترلها، استفاده از روشبیوتیکنسبت به آنتی

به همین دلیل در و مهار اين باکتری بسیاز حائز اهمیت است. 

 اينتراهیدروکر، ۀکنندثیر چهار ضدعفونیأرزيابی تحاضر اپژوهش 

  توصیههای سی و وايکوسیانس با رقت-بنزالکونیوم کلرايد، ستريمید

های رشد جدايه در مهارشده توسط کارخانه تولیدکننده 

های انسانی در عفونتموارد جدا شده از  روجینوزائسودوموناس آ

 .انجام شدهای زمانی مختلف بازه
 

 هشروش پژو

 آوری نمونهجمع

هفت سويه  ،1398در ارديبهشت ماه  برای انجام اين پژوهش

از آزمايشگاه بیمارستان الزهراء اصفهان و چهار سويه به همراه يک 

دامپزشکی سوش استاندارد از مجموعه بانک میکروبی دانشکده 

  .دتهیه شدانشگاه شهرکرد 

 های باكترياييتأيید نمونه

مکانکی  با کشت استريک رویشده تهیه های باکتريايینمونه

 48-24مدت  هب سلسیوس درجه 37 سیون در دمایانکوباو آگار 

 هایسازی و ايزوله کردن باکتریخالصمنظوربه احیا شد.ساعت 

تکثیرشده، يک تا دو کلنی مشابه روی محیط بلاد آگار کشت 

-24به مدت زمان  سلسیوس درجه 37 دمایو در شد استريک داده 

 .رشد کنندهای تک و خالص تا کلنی گذاری شدگرمخانهساعت  48

ها از نمونه در ابتدا، رشد کردهباکتری  تشخیصيید أت برای

ز ا مورد آزمايش قرار گرفته و سپسنظر مورفولوژی و بیوشیمیايی 

ساعت  24 شده و کشت داده TSBهر نمونه جداگانه در محیط 

گذاری گرديد. سلسیوس گرمخانه درجه 37انکوباتور با دمای در 

در  TSB طیدر محباکتری رشد يافته از  پس از طی اين مدت،

های رشد يافته داده شد. از کلنیخطی محیط بلاد آگار کشت 

 گرديدهای کاتالاز و اکسیداز انجام و تست شدهگسترش تهیه 

ده شبرداشته يک تک کلنی های گرم منفی . سپس از باسیل(15)

 هایکلنی شد تاخطی روی مکانکی آگار کشت داده به صورت و 

د. سپس باکتری روی محیط ستريمايد آگار نشو ايجادلاکتوز منفی 

مورد و سبز  ایهای رنگی قهوهو تولید پیگمانشد کشت داده 

 .(16)بررسی قرار داده شد 

شد کشت داده   TSIدر محیط های رشد يافته از کلنیسپس 

توانايی باکتری در مصرف قندهای گلوکز، لاکتوز، ساکارز و نیز تولید  تا

رار مورد بررسی قگاز سولفید هیدروژن، واکنش قلیا و عدم تخمیر قند 

 تهیه شدشت ک  SIMمحیط  ها دردر مرحلۀ بعد از کلنی. (16) گیرد

در ادامه  .تست شود( باکتری Motilityاندول و حرکت ) ،2SH تولید تا

ه محیط ب تا تغییر رنگ تهیه شدیط لیتموس میلک کشت مح در

 .(15)مشاهده شود تکه شده های تکهصورتی با لخته

 یهاهيسو یها بر روكنندهاثر ضدعفوني يبررس

 نوزایروجئسودوموناس آ

کنندۀ کننده و ضدعفونی( يک پاكHydrocareاينتراهیدروکر)

ا بهای عفونی ناشی جلوگیری از بیماری منظوراست که بهبسیار قوی 

با توجه به دستورالعمل  .(17) رودآب آشامیدنی به کار میمنشأ 

کننده ضدعفونی 1۰۰به  4شده توسط شرکت دامین طب رقت درج

 1۰۰به  4اينتراهیدروکر موثر خواهد بود. برای تهیه استوك 

ه کنندضدعفونیمیکرولیتر  4۰۰کننده اينتراهیدروکر در ابتدا ضدعفونی

لیتر میلی 1لیتر آب مقطر استريل تهیه شد. سپس میزان میلی 6/9در 

 Yeas Exttactلیترمیلی 9حاوی  لولۀدست آمده به از استوك به

Broth .اضافه شد 

کننده و از بین ( يک ضدعفونی (Vico sienceوايکوسیانس

با  .(18) استزا های بیماریسريع طیف وسیعی از پاتوژن برندۀ

 شرکت لابراتوارهای سیانس توجه به دستورالعمل ذکرشده توسط

(LS)  کننده وايکوسیانس موثر خواهد ضدعفونی 1۰۰به  1رقت

کننده وايکوسیانس ضدعفونی 1۰۰به  1استوك بود. برای تهیۀ 

لیتر آب مقطر میلی 9در از مادۀ ضدعفونی کننده گرم  1میزان 
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لیتر از استوك تهیه شده در میلی 1استريل حل شد. سپس میزان 

 .شدحل  Yeas Extract Brothلیتر محیط میلی 9

بنزالکونیوم کلرايد يک بايوسايد آمونیوم چهارتايی با طیف 

 صنعت کاربردهای مختلفی در ضدعفونی، و (19) گسترده است

. با توجه به دارد (23) خانگیاستفادۀ و  (22) پزشکی (21و2۰)

 کنندۀ بنزالکونیوم کلرايدضدعفونیوی شده بر ردستورالعمل درج

 1رقت  از سازمان دامپزشکی کشور D.T-140-93شماره پروانه با 

 1 استوكکننده موثر خواهد بود. برای تهیۀ اين ضدعفونی 2۰۰به 

لیتر از میلی 1 کنندۀ بنزالکونیوم کلرايدضدعفونی از 2۰۰به 

 . سپسشدلیتر آب مقطر استريل حل میلی 19کننده در ضدعفونی

لیتر محیط میلی 9آمده در دستلیتر از استوك بهمیلی 1حجم 

Yeas Extract Broth  شد.حل 

با کننده ( يک ضدعفونی (Savlonسی يا ساولن-ستريمید

 ها وگسترده است که برای ضدعفونی و پانسمان زخماستفادۀ 

ها، شست و شو و ضدعفونی وسايل و لوازم بیمارستانی، سوختگی

کش قوی، يک باکتریو  رودضدعفونی اتاق عمل و... به کار می

با توجه به دستورالعمل درج  .(24) ايمن و فاقد اثرات سمی است

-67شماره پروانه با  سی-کنندۀ ستريمیدضدعفونیشده بر روی 

SH-013  2۰۰به  1رقت  ايران-ارو تهرانشهر دلابراتوار از شرکت 

 2۰۰به  1استوك اين ضدغفونی کننده موثر خواهد بود. برای تهیۀ 

کننده لیتر از ضدعفونیمیلی 1 سی-کنندۀ ستريمیدضدعفونی از

 1. سپس حجم شدلیتر آب مقطر استريل حل میلی 19در 

 Yeasلیتر محیط میلی 9لیتر از استوك به دست آمده در میلی

Extract Broth حل گرديد. 

ری های باکتها بر روی سويهکنندهبرای بررسی اثر ضدعفونی

کلنی از کشت  3-2میزان ، جدا شده روجینوزائسودوموناس آ

 TSBهای حاوی محیطهر سوش برداشته و در لوله ۀشدخالص

سلسیوس  درجه 37 سیون در دمایکشت داده شد، پس از انکوبا

ها با کدورت استاندارد نیم مک لوله، کدورت ساعت 24به مدت 

 CFU/MLفارلند )
لولۀ کدورت  که. درصورتیقايسه شدم (5/2×81۰

 حاوی سوش باکتری از استاندارد نیم مک فارلند بیشتر بود محیط

BHI   لولۀ حاوی سوش باکتری از  چنانچه کدورتو  شدمیاضافه

ری اضافه تر بود به آن کلنی باکتاستاندارد نیم مک فارلند شفاف

 ود. شها برابر با استاندارد نیم مک فارلند تا غلظت لوله گرديدمی

میکرولیتر از محیط نیم مک فارلند به  1۰۰میزان  در ادامه

اضافه شد تا غلظت  TSBلیتر محیط میلی 9/9دست آمده به 

 ( باشد.CFU/ML  61۰×5/2ها با غلظت )سوش

 FU/ML Cمیکرولیتر از سوش باکتری با غلظت ) 1۰۰
 Yeas Extract Brothلیتر میلی 9های حاوی ( به لوله5/2×61۰

 افزوده شد و کاملاً  بودکننده ه مخلوط با استوك ضدعفونیک

. از زمان مخلوط شدن رقت تهیه شده از مادۀ ضد مخلوط گرديد

 دقیقه 15و 1۰، 5زمان  عفونی کننده و سوش باکتری به سرعت

لیتر از میلی 1میزان بعد از گذشت اين فواصل زمانی،  ثبت شد.

کننده و باکتری ، ضدعفونی Yeas Extract Brothهای حاوی لوله

پس از مخلوط شدن کامل، افزوده و  BHI Brothلیتر میلی 3به 

 قرار گرفت. سلسیوس درجه 37روز در انکوباتور با دمای  4مدت به 

مربوط به ای که لوله 3يک از  از هربعد از گذشت اين مدت زمان، 

، يک حلقه آنس برداشته و بر های مورد بررسی بودهر يک از زمان

روی محیط نوترينت آگار کشت چمنی داده شد و سپس در 

ساعت قرار  24مدت  هب سلسیوس درجه 37دمای با انکوباتور 

ای هپلیتدر های باکتری کلنی رشديا عدم  در انتها رشد .گرفت

 .مورد بررسی قرار گرفتگار نوترينت آ

 و بحث هايافته

 نوزایسودوموناس آئروج یباكتر یهاهيتأيید سو

های های بیوشیمیايی انجام گرفته روی کلنینتايج آزمون

 قابل مشاهده است. 1شده، در شکل خالص

 
 نوزایسودوموناس آئروج یباكترهای تأيید سويه. 1شکل 

(A). آمده و تايیدی بر ارغوانی تیره يا بنفش دربه رنگ ، کلنی دازیتست اکس

 گمانیپ دیتول ،گارآ ديمايتست ستر. (B)می باشد. نوزایسودوموناس آئروجباکتری 

می  نوزایسودوموناس آئروجی قهوه ای و سبز نموده و تايیدی بر باکتری رنگ

ايجاد شده  ی به شکل سرو وارونهاطراف خط کشت کدورت، SIMتست . (C)باشد.

 .باشدمی نوزایسودوموناس آئروجباکتری  تايیدی برکه 

(D) .تکه شده های سفید تکهمحیط به رنگ صورتی با لخته، لکیم تموسیتست ل

  باشد.می سودوموناس آيروجینوزاباکتری  آمده و تايیدی بردر

مورد  هایكنندهضدعفوني هر يک از ریثأت يبررس

 نوزایروجئسودوموناس آ یهاهيجدا یبر رو شيآزما
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دست آمده از اين پژوهش جهت بررسی اثر ضدمیکروبی هنتايج ب

-کننده اينتراهیدروکر، بنزالکونیوم کلرايد، ستريمیدچهار ضدعفونی

سودوموناس های سی و وايکوسیانس در از بین بردن جدايه
از اين نظر ها های انسانی بیمارستانجدا شده از عفونت آيروجینوزا

که آيا غلظت پیشنهادی در دستورالعمل کارخانۀ تولیدی بررسی شد 

سودوموناس  هایسويهکننده در از بین بردن هر ضدعفونی
تا چه  و نهايتاً ؛گذارد يا خیرثیر میأمراکز بیمارستانی ت آيروجینوزای

  سازنده درست بوده و تا چه حد میزان الگوی دستورالعمل کارخانۀ

 صولات بوده است.معرفی مح برایانحرافی  صرفاً 

دقیقه در هیچ کدام از  15و  1۰،  5 هایدر زمان 1با توجه به جدول 

عدم رشد مشاهده شد. به  %1۰۰ها شاهد رشد باکتری نبوده و جدايه

کنندۀ اينتراهیدروکر موجب نابودی کامل باکتری عبارت ديگر ضدعفونی

 دارد. سودوموناس آيروجینوزابر روی باکتری  %1۰۰ثیر أشود و تمی

در هیچ يک از  قهیدق 15و  1۰،  5های در زمان 2با توجه به جدول 

يت ؤعدم رشد باکتری ر %1۰۰ها رشد باکتری مشاهده نشده و جدايه

ر به از کلرايد منج ومیکنندۀ بنزالکونگرديد. براين اساس ضدعفونی

بر روی باکتری  %1۰۰ثیر أبین رفتن کامل باکتری شده و ت

 داشته است. آيروجینوزاسودوموناس 

 سودوموناس آيروجینوزاهای كنندۀ اينتراهیدروكر بر جدايهثیر ضدعفونيأت. 1جدول 

 دقیقه 15زمان  دقیقه 10زمان  دقیقه 5زمان  هانام سوش

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری استاندارد

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری رشد باکتری عدم 1جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 2جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 3جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 4جدايه 

 باکتریعدم رشد  عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 5جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 6جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 7جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 8جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 9جدايه 

 عدم رشد باکتری باکتریعدم رشد  عدم رشد باکتری 10جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 11جدايه 

 عدم رشد %100 عدم رشد %100 عدم رشد %100 هاجمع جدايه

 

 سودوموناس آيروجینوزاهای كننده بنزالکونیوم كلرايد بر جدايهتاثیر ضدعفوني. 2جدول 

 دقیقه 15زمان  دقیقه 10زمان  دقیقه 5زمان  هانام سوش

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری استاندارد

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 1جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 2جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 3جدايه 

 عدم رشد باکتری رشد باکتریعدم  عدم رشد باکتری 4جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 5جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 6جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 7جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 8جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری رشد باکتریعدم  9جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 10جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 11جدايه 

 عدم رشد %100 عدم رشد %100 عدم رشد %100 هاجمع جدايه
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سی در بین -کننده ستريمیدضدعفونی 3با توجه به جدول

داشته سوش عدم رشد کامل  3 دقیقه تقريباً  5جدايه در زمان  12

 1۰رشد باکتری مشاهده شد. در زمان  %1۰۰سوش ديگر  9و در 

ر د کننده بیشتر در تماس بود تقريباً دقیقه که سوش با ضدعفونی

رشد  %1۰۰سوش ديگر  8سوش عدم رشد کامل باکتری و در  4

دقیقه که تماس سوش با  15کتری مشاهده گرديد. در زمان با

سوش عدم رشد کامل  3کننده خیلی بیشتر بود در ضدعفونی

 .شدرشد باکتری مشاهده  %1۰۰سوش ديگر  9باکتری و در 

جدايه  12سی از بین -کننده ستريمیدبراين اساس ضدعفونی

داشته ثیر أت 1۰و  1 شمارۀ جدايۀ 2 سودوموناس مورد آزمايش بر

ها شده، در عدم رشد آن %1۰و موجب از بین رفتن باکتری و 

رگذار ثیأباکتری ت رکننده بتماس کمتر ضدعفونی 9 شمارۀ جدايۀ

 15و در مشاهده شده عدم رشد  %2۰دقیقه  1۰و 5بوده که در 

های تماس در زمان 2 شمارۀ در جدايۀ است.ثیر بودهأتدقیقه بی

در نابودی  %1۰ثیر أدقیقه ت 1۰و دربوده ثیر أتدقیقه بی 5کم يعنی 

کننده دقیقه ضدعفونی 15باکتری داشته و تماس بیشتر يعنی 

 عدم رشد داشته است. %2۰شده و باکتری  بیشتر تاثیر

-یدکنندۀ ستريمثیری که ضدعفونیأتوان گفت تدر مجموع می

 5گذارد در زمان می ینوزاجسودوموناس آيروزسوش  12سی بر روی 

عدم  %3۰دقیقه  15در زمان  و %25دقیقه  1۰در زمان ، %2۰ دقیقه

دهد باکتری گاهی با وجود رشد باکتری را به دنبال دارد که نشان می

 سی قادر به رشد بوده است.-کننده ستريمیدحضور ضدعفونی

 

 سودوموناس آيروجینوزاهای سي بر جدايه-كننده ستريمیدتاثیر ضدعفوني. 3جدول 

 دقیقه 15زمان  دقیقه 10زمان  دقیقه 5زمان  هانام سوش

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ استاندارد

 رشد باکتری %9۰ رشد باکتری %9۰ رشد باکتری %9۰ 1جدايه 

 رشد باکتری %8۰ رشد باکتری %9۰ رشد باکتری %1۰۰ 2جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 3جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 4جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 5جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 6جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 7جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 8جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %9۰ رشد باکتری %9۰ 9جدايه 

 رشد باکتری %9۰ رشد باکتری %9۰ رشد باکتری %8۰ 10جدايه 

 رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ رشد باکتری %1۰۰ 11جدايه 

 عدم رشد %30 عدم رشد %25 عدم رشد %20 هاجمع جدايه

 

کننده وايکوسیانس فقط در ضدعفونی 4با توجه به جدول 

رشد  11 شمارۀ جدايۀتنها در مورد موثر نبوده و  %8دقیقه  5زمان 

دقیقه  1۰های در هیچ يک از زمان است.مشاهده شده %1۰۰باکتری

عدم  %1۰۰کننده دقیقه رشد کلنی مشاهده نشد و ضدعفونی 15و 

 رشد باکتری را به دنبال داشت. 

سوش از ابتدا  11کننده وايکوسیانس در به عبارتی ضدعفونی

وش س 1ثیر گذار بوده و باعث عدم رشد باکتری شده و در أت کاملاً

ثیر گذار نبوده و با تماس بیشتر أدقیقۀ اول ت 5ديگر نیز تنها در 

دقیقه  15دقیقه و  1۰های کننده با باکتری در زمانضدعفونی

موجب نابودی کامل باکتری شده است.

 سودوموناس آيروجینوزاهای كننده وايکوسیانس بر جدايهتاثیر ضدعفوني. 4جدول 

 دقیقه 15زمان  دقیقه 10زمان  دقیقه 5زمان  هانام سوش

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری استاندارد

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 1جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 2جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 3جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری رشد باکتریعدم  4جدايه 
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 دقیقه 15زمان  دقیقه 10زمان  دقیقه 5زمان  هانام سوش

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 5جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 6جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 7جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 8جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 9جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری 10جدايه 

 عدم رشد باکتری عدم رشد باکتری رشد باکتری %1۰۰ 11جدايه 

 عدم رشد %100 عدم رشد %100 عدم رشد %92 هاجمع نمونه

 

 یوبر ر شيمورد آزما هایكنندهضدعفوني ریثأت تايید

 نوزایروجئسودوموناس آ یهاهيجدا

 یبر رو شيمورد آزما هایکنندهضدعفونی ریثأتنتايج 

 قابل مشاهده است. 2، در شکل نوزایروجئسودوموناس آ یهاهيجدا

مورد آزمايش بر  هایكنندهثیر ضدعفونيأت مقايسه

 روجینوزائسودوموناس آهای روی جدايه

نتايج بدست آمده از اين پژوهش جهت بررسی اثر 

اينتراهیدروکر، بنزالکونیوم  کنندهضدعفونیضدمیکروبی چهار 

های سی و وايکوسیانس در از بین بردن جدايه-کلرايد، ستريمید

در جدول های انسانی جدا شده از عفونت روجینوزائسودوموناس آ

 ت ارائه شده در اين جدول،با توجه به اطلاعا. خلاصه شده است 5

و  1۰، 5 یهادر هر سه زمان ديکلرا ومیبنزالکونو  دروکرینتراهيا

 هایزمان در انسیکوسيواشدند.  رشد عدم %1۰۰ باعث قهیدق 15

در  ، امارا به دنبال داشت باکتری رشد عدم %1۰۰ قهیدق 15و  1۰

 عدم تأثیر مشاهده شد. %8 ه،يجدا 12 نیدر ب قهیدق 5زمان 

ه به قیدق 15و  1۰، 5در زمان  هيجدا 12 نیدر ب یس-دیميستر

نشان داد، که با استفاده از از  عدم تأثیر %7۰و  %75، %8۰ترتیب 

-سیتريمید کنندهضدعفونیتفاوت قدرت  ANOVAتست آماری 

 .دار بودو از نظر آماری معنی( >۰5/۰P)ی از بقیه کمتر س

 

 
 نوزایسودوموناس آئروج هایجدايهها بر كنندهضدعفوني ریثأتتأيید . 1شکل 

(A). کامل عدم رشد باکتری را به دنبال داشته است. ریثأتبا  قهیدق 15و  1۰، 5 یهادر هر سه زمان که ،4جدايهبر  اينتراهیدروکر کنندهضدعفونی ریثأت (B) .ریثأت 

در وباکتری رشد داشته و دقیقه موثر نبوده  5کننده در زمان ضدعفونیشماره نمونه در بیمارستان(، که  19z:)درشکل با عنوان  11کننده وايکوسیانس بر جدايهضدعفونی

در  ، که11بر جدايه بنزالکونیوم کلرايدکننده ضدعفونی ریثأت. (C). ه استرا به دنبال داشت 1۰۰٪ریثتأکننده دقیقه رشد کلنی مشاهده نشد و ضدعفونی 15دقیقه و  1۰های زمان

 15و  1۰، 5 یهادر هر سه زمان که، 8ستريمید بر جدايه کنندهضدعفونی ریثأت. (D) کامل عدم رشد باکتری را به دنبال داشته است. ریثأتبا  قهیدق 15و  1۰، 5 یهاهر سه زمان

 بوده و رشد باکتری را به دنبال داشته است. ریثأتبا بدون  قهیدق
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 سوش( 12)روجینوزا ئسودوموناس آهای های مورد آزمايش بر روی جدايهكنندهثیر ضدعفونيأت مقايسه. 5جدول 

 دقیقه 15زمان  دقیقه 10زمان  دقیقه 5زمان  كنندهنام ضدعفوني

 عدم رشد %1۰۰ عدم رشد %1۰۰ عدم رشد %1۰۰ اينتراهیدروكر

 عدم رشد %1۰۰ عدم رشد %1۰۰ عدم رشد %1۰۰ بنزاكونیوم كلرايد

 عدم رشد %1۰۰ عدم رشد %1۰۰ عدم رشد %92 وايکوسیانس

 عدم رشد %3۰ عدم رشد %25 عدم رشد %2۰ سي-ستريمید

 

در اين پژوهش مشخص کردن اين که کدام يک از 

دشوار  یارکننده است بسضدعفونیترين ها قویکنندهضدعفونی

عیف سی بسیار ض -با وجودی که نتايج حاصل از ستريمیدبود، زيرا 

یجه نتبود سه ضد عفونی کنندۀ ديگ اختلاف چندانی نداشتند. 

سی در مراکز بهداشتی و  -کنندۀ ستريمیدکه ضدعفونیاين

ب روجینوزا مناسئبیمارستانی جهت کنترل باکتری سودوموناس آ

ه کنندد نخواهد بود و چنان چه بدون آگاهی از اين ضدعفونیو مفی

در مراکز بیمارستانی با غلظت ذکر شده در دستورالعمل کارخانه 

تولیدی استفاده شود نه تنها توانايی مهار رشد باکتری را ندارد بلکه 

 می تواند خسارات جبران ناپذيری را در پی داشته باشد.

 ديگری انجام گرفته از جمله:همسو با پژوهش حاضر مطالعات 

El-Bana های غیر تأثیر غلظتبه مطالعۀ  (2۰19) و همکاران

و رشد  لگویا بر مقاومت آنتی بیوتیکی،بنزالکونیوم کلرايد  کشندۀ

 پرداختند و روجینوزائسودوموناس آهای جدايهتشکیل بیوفیلم 

 تمقاومتشکیل بیوفیلم و افزايش  هانتايج نشان داد در اين غلظت

 .(25)ها بروز پیدا کرد درصد از جدايه 6۰در بیوتیک به آنتی

Montagna کنندۀ ثیر پنج ضدعفونیأت (2۰19) و همکاران

ايی بیمارستانی )ترکیبات فنولیک، ترکیبات آمونیوم يباکتر ضد

کواترنر، هیپوکلريت سديم، ترکیبات الکل و پراکسیدهیدروژن( را 

وس وککاستافیلوکوکوس و انترو، روجینوزائسودوموناس آبر روی 

که پراکسید هیدروژن تنها  . نتايج نشان دادبررسی کردند

های ای بود که در برابر همۀ میکروارگانیسمکنندهضدعفونی

 .(1)داد ها اثر مهاری نشان میدر همۀ غلظتآزمايش شده 

Vijaya  افزايش مقاومت چند  موضوع هب (2۰16) همکارانو

نسبت به  ينوزاژسودوموناس آيروهای بالینی دارويی سويه

نشان داده  پرداختند کههای معمول در آزمايشگاه کنندهضدعفونی

مقاومت چند دارويی و  درصد 22ينوزا با افزايش ژهای آيروسويه شد

رو  کننده بنزالکونیوم کلرايدنیز کاهش مقاومت نسبت به ضدعفونی

 .(26) هستند به رو

های پزشکی و... درگیر آلودگی با ممکن است محیط

هايی دهکننها ضدعفونیها شوند که برای از بین بردن آنمیکروارگانیسم

توانند البته عوامل گوناگونی می رود.نظیر بنزالکونیوم کلرايد به کار می

 .باشد دخیلکننده ها در مقابله با اين ضدعفونیدر مقاومت پاتوژن

Hourai میزان اثر  ه مطالعۀب( 2۰۰4) و همکاران

کنندۀ بنزالکونیوم کلرايد و کلرهگزيدين بر روی تشکیل ضدعفونی

 ينوزاژروسودوموناس آينشان داد باکتری که ، پرداختندبیوفیلم باکتری 

. اردکننده بنزالکونیوم کلرايد دمقاومت بیشتری نسبت به ضدعفونی

با مطالعۀ حاضر تطابق چندانی نشان ران و همکا Houraiنتايج مطالعۀ 

درصد اثر مهاری  1۰۰ ديکلرا ومیبنزالکوننداد، چرا که در مطالعۀ ما 

نشان داد. علت اين عدم  نوزاژيرويسودوموناس آ یباکتر علیه رشد

های مورد استفاده در دو دلیل تفاوت روشتطابق ممکن است به

 .(27)شد های مورد بررسی بامطالعه و نیز تفاوت سوش

Carson ثر بر ايجاد ؤبه بررسی عوامل م( 1972)همکاران  و

سازی شده از يک مرکز خالص ينوزاهایژسودوموناس آيرومقاومت 

که  ها پرداختند و متوجه شدندکنندهبیمارستانی نسبت به ضدعفونی

اکسیدکلر، در اثر تماس با گلوتارآلدئید دی ينوزاژسودوموناس آيرو

شود که اين ترکیب آمونیوم کواترنری غیرفعال میاسید استیک و 

غیرفعال شدن وابسته به عواملی نظیر مرحلۀ رشد در زمان تماس با 

کننده و همچنین دمای کننده، ماهیت مواد ضدعفونیضدعفونی

 و همکاران Carsonآمده از مطالعۀ دستاست. نتايج بهانکوباسیون 

 ينوزاژسودوموناس آيروی بر رنرکوات ومیآمون بیترکدر رابطه با تأثیر 

 .(28)آمده از مطالعۀ حاضر مطابقت داشت دستبا نتايج به

Olasehinde  موضوع اثر  هب( 2۰۰8)همکاران و

Savlهای کنندهضدعفونی on ،Det t ol ،la-naphtho  بر روی

پروتئوس  و ينوزا، سالمونلا تیفیژسودوموناس آيروهای باکتری

 درصد 25به میزان  هاکنندهضدعفونی غلظت پرداختند. در اين بررسی

ر ها دکنندهنشان داد که تمامی ضدعفونی نتايج داده شد وافزايش 

 ریتقدرت مهاری ضعیف هاهای اولیه نسبت به میکروارگانیسمرقت

که با افزايش غلظت، تأثیر ضد عفونی کنندگی افزايش در حالی داشتند
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اثر  ضعیف بودنهای اين پژوهش در مورد . يافته(29)پیدا کرد 

 های پژوهش در حال ارائه هماهنگ است.ضدمیکروبی ساولن با يافته

Hassan میزان اثر يکبررسی موضوع  هب (2۰۰8) و همکاران 

سودوموناس های رايج بیمارستانی علیه کنندهسری ضدعفونی
های سويهد. پرداختنهای بیماران جدا شده از عفونت ينوزاژآيرو

پی -کنندۀ اتانول، جرمی سايدمورد مطالعه در مقابل سه ضدعفونی

های مختلف در آزمون سطحی با و پويدون آيوداين با رقت

سی با -فقط ستريمید نشان دادند و های متفاوت مقاومتدرصد

ها را به طور کامل حذف کلیۀ سويه توانست 3۰به  1رقت مصرفی 

با نتايج پژوهش های اين پژوهش يافته علت ناهماهنگی. (30) کند

استفاده شده در ساولن  3۰به  1غلظت حاضر در اين است که 

ده ش توصیهبیشتر از غلظت بسیار پور و همکاران  یلطفمطالعۀ 

 است.در مطالعۀ حاضر توسط کارخانه تولیدی 

Gasparini ثیرأموضوع میزان تبه  (1995) و همکارانVirkon 

S ينوزا، اشرشیا کلی، ژسودوموناس آيروهای روی باکتری
و اسپور باسیلوس و آنتی ژن سطحی  استافیلوکوکوس اورئوس

، 3۰، 2۰، 1۰، 5های زمانی در بازه Virkon S،را پرداختند  Bهپاتیت

 قرار داده شدهای ذکر شده دقیقه در تماس با باکتری 6۰، 5۰، 4۰

  Bهپاتیتژن سطحی ادر است آنتیق  Virkon Sو متوجه شدند که

برای نابودی اسپور نیز  Virkon S کهدريافتند ا نابود کند. همچنین ر

ک ي  Virjon Sمناسب است. نتايج اين پژوهش نشان داد که

و  Gasparini. نتايج مطالعۀ العمل استکنندۀ بسیار سريعضدعفونی

 زاينوژسودوموناس آيرودر مورد اثرگذاری وايکوسیانس بر  همکاران

 .(31)العۀ حاضر در تطابق کامل است با نتايج مط

 سپاسگزاری

 یکارشناس يیدانشجو نامهانيبرگرفته از پا حاضر پژوهش

مقاله  سندگاني. نوباشدیمشناسی دانشگاه شهرکرد باکتریارشد 

دانشکده دامپزشکی  یولوژیکروبیم شگاهيآزما انکارشناس از

 .کنندمی یدانشگاه شهرکرد سپاسگزار

 تعارض در منافع 

اين مقاله پژوهشی مستقل است که بدون حمايت مالی 

 نويسندگان حاضر، مطالعۀ انجام شده است. در سازمانی انجام

 .اندنداشته منافعی تضاد گونههیچ
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