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Abstract 

 

The emerging pathogen “Candida auris” is attracting considerable international attention due to its 

rising reports, transmission through health professionals, high rate of treatment failure and resistance to 

multiple antifungal agents, particularly fluconazole. In spite of the global emergence of C. auris, 

epidemiological data and true prevalence of infections due to this organism are not clearly determined due 

to incapability of conventional and biochemical identification methods. Consequently, this species is 

erroneously identified as C. haemulonii or Rhodotorula glutinis because of their close phenotypical and 

biochemical resemblance. Therefore, awareness of serious menace posed by C. auris is of great 

importance for physicians and health laboratory personnel. This awareness could play a beneficial role in 

prevention of healthcare-associated outbreaks, timely and definite diagnosis, prompt initiation of C. auris-

targeted therapy, and subsequently improving treatment outcomes. This review aimed to discuss the 

epidemiology, drug resistance, diagnostic challenges, the mode of transmission, and the strategies for 

prevention of C. auris-related infections. 
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 ـدرانـــازنــــي مـكـــــــزشــــوم پــــلـــــگاه عـشـــه دانــــلـــجـم

 (271-217)   2931سال    اردیبهشت   271بيست و نهم   شماره دوره 

 272      2931، اردیبهشت  271دوره بيست و نهم، شماره                 مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                     

 مروری

 قارچی نوظهور پاتوژن ،سیاورکاندیدا 
 

   2و1شهرام محمودی
    2کاظم احمدی کیا   

    2محمد کرد  
   3علی احمدی  

 4داویسیصادق خ   

 چكیده
 هدداف آ نیهدددم بی،ددارفن   تدداظ  ن  ددا     باشددد و بددا  نهددز بددز  دد  ر یددپ تددا نوظ نن مددنر  دد  سیدد ور کاندیددد 

 طریق کادر در اظن  ن رد بالاف شتست در اظ و   او دت بدز د روهداف  ف ضد  ادد  دارو  بدز ویدنم آضنکنندا و ن رو  
 انیسم     ن شار همان  برخدنرد ر  تدتن  ن شدار و شدینق و  ند  نظ بدا وز  ین  ر شند.   ربز رو  بر  ه،یت نظ  آ ودم   

باشدد. بدا هاف بینشی،یای  در شهاتای   ین  ر انیسمن ههن   شدف  ن،د هاف  ن،ن  و  ب ه  بر  ست نهز بز نا ن ن  رو 
ن سیهی ضدن  رودو نرولان  نه،نلن کاندید با  ننز هاف  ف ضف     ه،ضز  سی ور کاندید هاف بینشی،یای ن  ت فادم    رو 

 هداف بهدابر ین ن داه  ت شدتاظ و کدادر ن  ایشد امشدندن  شد بام  د دلیل  شابز  یاد تروآایل بینشی،یای  بز  نآا ا ا کاندید 

  سید ور کاندیدد  ن ندد در تیشد یرف    طایداظ هداف ت  تت.  یدن ن داه   د ،یبسیار با  ه سی ور کاندید بالیه     خطر 
  سید ور کاندیدد هاف ناش      ین  ر انیسمن شروق بز  ن دع در داظ ویدنم ان ن  شفی  تریع و د یق بی،ارف ر ک  در در 

   ر ئدز  طعادا   در  ر بداا بدا  تیدد ینلنوفن  یدن  طالندز ف  درورف بدا هدد بمبند ن ایج در ان   فید و  ع شدند.  و نمای اً

  سیدد ور کاندیددد هدداف هدداف تیشدد یرف    افننددت تدد ر  نف هدداف  ن  ددا  وهدداف شهاتددای ن ر م  او ددت د رویدد ن وددال 
 . نجام تذیرآت

 

 ی تا نوظ نن منرن   او ت د رو ن ،ارت انیافننت ب نسی ور د یکاند واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
هاف  مم  دارو     ه،ضز تا نوظ کاندید هاف  ننز

هدداف تددطا   ددا بددندم کددز  هجددر بددز طیفدد     بی،ددارف
 تدهسینلب کاندید .   ر وز (1)شنند   تیس ،یپ در  نساظ

هدداف  خیددر شددینق  ددرین  ننددز  تددت   ددا در دهددزشددایع
رو بز آ ون   تهسینلبهاف غیر هاف ناش      ننزافننت

 های هاف بی،ارف ناش      ننز تت. در  ین  یاظ    ر 
ن اید انیلن  کاندید ن  ا ااآ کاندید ن ریکف کاندید ه،چنظ 

هدداف نددادر و طیفدد     تددایر  ننددز و تاندداینآر کاندیددد 
هاف ناش     بی     یپ  نندزن بدز نن منر و یا افننت

 یدن  اییدر در  .(2-4) آ  یدد ه،یت  نانق  د  تیچید   و
  ن ند هم    نظر   او ت بالافکاندید     هافشینق  ننز

بز د روهاف اد  ارو  و هم     تهسینلبهاف غیر  ننز
   ه،ضدز   ه،یت د ش ز باشدد.هاف هدید نظر  منر  ننز

 ن ظ بزد ز   داو ت وهد اندهاف نن منر د ر ف    ننز
 

   E-mail: Sadegh_7392008@yahoo.com   د نشتدم بمد شتن د نش ام اضنم ت شت   مر ظن  مر ظن  یر ظ                    مر ظن  -صادق خداویسی، مولف مسئول:

   ت  ت شت ن  رک  تنوه  هاف اض،  د نشجنیاظن د نش ام اضنم ت شت   مر ظن  مر ظن  یر ظد نشجنف دک رف  فصص   ارچ شها .1
   شهات  ت شت ن د نشتدم بمد شتن د نش ام اضنم ت شت   مر ظن  مر ظن  یر ظ. د نشجنف دک رف  فصص   ارچ 2
    مر ظن  مر ظن  یر ظد نش ام اضنم ت شت د نشجنف کارشهات   رشد  ارچ شهات  ت شت ن د نشتدم بمد شتن. 3
  روم  ن ل شهات  و  ارچ شهات  ت شت ن د نشتدم بمد شتن د نش ام اضنم ت شت   مر ظن  مر ظن  یر ظن .  ت ادیار4
 : 14/2/1331 اریخ  صنیب :               5/6/1331  اریخ  رهاق همت  صعحات :           22/5/1331  اریخ دریاآت 
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 2931، اردیبهشت  271 مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                       دوره بيست و نهم، شماره        271

 ولدین بدار  سید ور کاندید  کرد.  شارم 1سی ور کاندید 

یدداب  بددز دنبددا   ددن ل  2003در کشددنر و تددن و در تددا  

DNA  هدداف بینشددی،یای  بددر روف ریبددن و   و ن  ددای

 ی ولز هد تا ف شدم    کانا   ن  خاره  یپ بی،ار 

 ه،داظ درو  نظ   نا دب. (5) ب ع بز  و یتن شهاتای  شد

  د  ن تید و  بدز  ب ع ،اریب 15    سی ور کاندید  نتا 

 2011 در تا  . ه،چهین(6) ردید   ر   ههنبکرم در

 یدن    ناشد    خدنن افننت  ولین  ن رد  نههنب کرم   

 ن ددر  ذشدد ز  بررتدد. (1) ردیددد  دد  ر  ددارچ نیدد  

 نشداظ  ههدنب کرمدر  د یکاندد رف شدم ن ز فها ولزی 

 تدا  دردر و  دع  سید ور کاندیدد  نی ت ر نی ول کز د د

 کدند  پید در  نرد افنندت خدنن  پی   و  1336

  ههدنب کدرم فهدا ولدزی   کثدر. (6)هد تا ف شدم  تت

 بددز ی لا( بدداMIC)2  ددادیر حددد  ل غضظددت  مارکههدددم 

 د د  د نشداظ کزد ش هد  آضنکننا و د روف اد  ارو  

 . تدت   داوم  یدن د رو بز فادی  حد  ا دیهد  ننز نی 

ن  در   یهدز شهاتدای  ها نغا  ر  طالنات آر و  ین یاآ ز

هاف ذخیرم شددم و یدا هدیدد و     ی ولز سی ور کاندید 

وهین در  ر م هاف  ن  ا ن  ل نف حساتیت د روی  هم

 شدند. تر تر هماظو  تید ینلنوف نظ در 

 

 مواد و روش ها
کاندیدد  بدا    دالات  در ب   رورفن  طالنز  ین در
با  ن2003-2012 فعدی  فهاتا    ه شر شدم ط  وریس

 ریدخدار     کشدنر نظ   طعادا  فهدا ت فادم    باندپ

Medlineن Embaseن Scopusن NICE Evidence Searchن 

Global health رید خل کشنر نظ   طعاا  فهاو بانپ 

MagiranنSID نIrandoc Iranmedex  نMEDLIB  و با

ن ی د یدافنندت کاند ف ودنظندیدو و داظ کض  ت فادم   

ن  نندز نن مدنرن ید   او ت وهد د رون سی ور د یکاند

  آارت فها امیدر تا  آارت فهابز  باظ  در ان ف ت ر  ن

 . ت فر    ردیدن  سی ن ض فها امیدر تا  سیو بز  باظ  ن ض

                                                 
1. Candida auris 

2. Minimum Inhibitory Concentration 

 پی اکسننن   امیها
و ه،تددار ظ بددا  Lehmannن 1330در  و یددل دهددز 

 3 ه،نلددنن کاندیددد هدداف  ف     ی ولددز طالنددز  ج،ناددز
ف شدم     هداطق  ف ضد  هار آیدای   ن نسد هد نوره،ع

ها  ثبات کههد و با  نهز وهند دو  روم ر  در  ین  ی ولز

 کاندید ها ر  بز ون یت   یاظ  ین دو  رومن نظ بز  فاوت

 2012. در تا  (2)  سیم کردند 2و  روم  1 روم   ه،نلنن

هداف  ایید شد و  روم  ه،نلنن کاندید ک،پضتس بندظ 

 کاندیدد و   ه،نلدنن کاندیدد  ر یب بز اهدن ظ  بز 2و  1

 نا ذ رف  ردید. ه،چهین و ری ز هدیددف 4 ه،نلنن د بس

نید  در  یدن  5ولهدر و ری ز   ه،نلنن کاندید  ات اهن ظ 

بددر  تددا    ضددنونیدرخددت آ. (3)هددا  نرآدد  شدددبررتدد 

 فهدا دامیشدم در تا رمیذخ D1/D2و  ITS1/2 فهاتتانس

در  سیدر و د یدکاند تید ن ننشاظ دههددم   د دم ا،ن 

  صددنیر. باشددد  دد Clavispora/Candida ج،ناددز ریدد 

  وند زیناح فهاستانسدرخت آیضنون  بر  تاتن 1ش،ارم 

D1/D2 .نظدر  سید ور د یدکاند نشاظ د دم شدم  تدت   

  اضدداف ک،ددپضتس بددز پیددن دهای ددام  اکسددننن یپ 

هدداف شهاتددای  و در رو  باشددد  دد  ه،نلددنن د یددکاند

بددا  یددن  هدداف  جددارفن  ن،ددنلاًتددایر رو   و بینشددی،ای

   ایسز  ن ل  وننم  ین  ننز با شند. ها  ش بام    ننز

 

 
 

 D1/D2 (5)ناحیز ون  فتتانس ها بر تا   ضنونیدرخت آ :1شمارهتصویر

                                                 
3. Candida haemulonii 
4. Candida duobushaemulonii 
5. Candida haemulonii var vulnera 
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 مروری

ن تددهسینلب کاندیددد کاندیددد  ه،چددنظ هدداف تددایر  ننددز

وت نشان ر وهند  فا  عبر  ا کاندید و  ای انیلن  کاندید 

 .(10)هاف کاندید   تت یاد بین وننم  ین  ارچ با تایر  ننز

 

 تا نون 
 طالنات  ف ض  ن  ایشد اه  نشداظ د دم  ندد کدز 

 ادر بز  نلید آسدفنلیپا  و ترو ییهدا   د   سی ور کاندید 

باشدن ول   ین  ابضیت و بس ز بز  ت رین بندم و در  ر باا 

وهدین کهدد. هدمهاف  ین  ارچ صدق ن، با  ،ا    ی ولز

باشدد  ین  ارچ  ادر بز  نلید بیدنآیضم بدر روف کدا  ر  د 

 ن افا ت و  ا ریتستهسینلب کاندید ول  در   ایسز با 

. ه،چهدین (11)خار  تضنل  بینآیضم  ین  ارچ ک، ر  تت

 شاهدم شدم کز  Galleria mellonella د  افننت  در

  یدر شدر  سید ور کاندید ف ها ولزیرشد   فها ن یو

 تت بز نانف کز در برخد  با هم   فاوت   ش اهین  ا

     تدس    هن ندز  ند فدخ در فهداتدضن  نها ولزی    

 لی  ر  هجر بز  شت نیکز ه، شنندن  تضن   ادر هد  ن،

 لی شدت فهدا ولدزی . شدند  د   ج،نات بد ر  تدضنل

 فک، در ز یسدیتا نونف د ر  نه طنرز ب  ج،ناتن دههدم

یاآ ز  بر  تا  .د رند  ج،ع بدوظ هافولز ی  با سزی  ا در

  درت فد ر   ج،ع بدوظ فها  ولز ر  ین  طالنزن  ی مم

 در کدز هسد هد تدهسینلب کاندیدد  بدا  شابز ی   ف،اریب

 فهدا نندز نی   درف،داریب     تی اهن ظ بز حاار حا 

 نید  وهین اضیدرغمهم . تت شدم رآ زیتذ د یکاند ههس

ن کههدد ن،د دید نل  یهدا سی ور  کاندید فها ولزی  کز

  شد اهین  اناکا ل در شر ی   کاذب  یها ح ،ا  دیدظ 

 .(12)وهدند د رد Galleria mellonellaو  د  افنندت 

 کاندیدد ویدرولانس  ف بدز  هظدنر   ایسدز  خیر   طالندز

 کاندید و   عبر  ا کاندید ن تهسینلب کاندید با  سی ور

یس  ه شدرم صدنرت در  د   نش  کاندیدیا   ه،نلنن

 در رولانسیددو رآ ددز  تددت. در  یددن بررتدد  بددالا رین 

 د یدکانددر  بیدو بز دنبدا  نظ بدز  ر  تهسینلب د یکاند
 شداهدم   ه،نلدنن د یدکاندو   عبر  ا د یکاندن سی ور

د رف  یداظ  با  ین حا ن بز صنرت کض   فاوت  نه شد.

و  سیدد ور کاندیددد بددا  تددهسینلب کاندیددد ویددرولانس 
 .(13) ثبات نشدم  تت  عبر  ا ید کاند

 

 فنلنوید ی ت
و  د  ر   دن رد  سید ور کاندیدد بز دنبا   نرآ  

 ولیز نظ در نتدیاف ههدنب شدر  ن در طد  دهدز  خیدر 

    سید ور کاندیدد  فها افننت بز  ربنا ی ها   ر 
 ف داینآر ههدن ه،ضز    هماظ تر تر در  ف ض  فکشنرها

 ندروون انیدکه تاکس اظن ظن ن ضس ا نف ال  تنیکن ن ههنب

 انیدکض،ب وند وئعن نآضسطین  شاال  انی تپان ا،اظن نل،اظن

تدنئیسن روتدیزن ن کانداد  ن  اددم الاتی  لنیبر  تانا ان

 تت کز  ح ،ا  بدیم   .(14-23) ه شر  ردید  یر ظ و ...

 ر  ین  ارچ وهند د رد و اددم  د  ر  تر کهد   بی 

  ا بز  نه  ادم وهدند    یپ کشنر  ل  سی ور کاندید 

 ن ند بز دلیل ادم  ین  ارچ در نظ کشنر نیست بضتز   

بررتدد  یددا نبددند   تانددات لا م همددت شهاتددای  باشددد. 

 کاندیددد ن نشددان ر  ن شددار هار آیددای  2شدد،ارم   صددنیر

 هاف  نهند  د  باشدد.در دنیا بر  تا     ر  سی ور

ن     یدر ظ سید ور کاندیدد اعوم بر    ر  هد تدا ف 

کز یت      ننز هاف ن دیپ بدز  یدن   ه،نلنن کاندید 

هاف بالیه  هضددف و خضد   د  ر   ارچ  تتن    ن،ننز

هاف بیش ر بر روف شهاتای   ین با بررت . (30)شدم  تت

 کاندیددد  ر انیسددمن طایدداظ هدداف بی،ارتدد ان  ناشدد     

 دن ظ بدز نی     ر  شدند کز    ه،ضز نظ ها    سی ور

 .(25)دف در  ن ضس اظ  شارم کرد نر 50طایاظ 

 

 
 

 فهدابر  تدا   د  ر  سی ور د یکاند ی ای ن شار هار آ :2شماره  تصویر
  ف ض  ف   کشنر ها فهد تا 
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 کاندید   هیبال فها ولزی  ند کزن طالنات نشاظ د دم 

 ه،ضدز    ف بدالیه هدان،نندز      ف ضفد  ندن ق    سی ور

 صدفر ن  در رن ن هفسد  فهدان،نندز بددظن لی ت ر ناتی ا

 هدد  ن  فداط فهضدد فهداتدن ب و هدا خدم هدانباآت

   مداه، افنندت نی رعیشا . افننت خنن ن(31) ندشدم

 در نظ رید  و  در    ظید  کدز ناش      ین  دارچ بدندم

 شدددم  دد  ر  درصددد 60  ددا 30 حدددود هددا،ارتدد اظیب

 بددز  بدد ع ،ددار ظیب ا،ددد اً  ددن رد نیدد  .(32ن16ن1) تددت

 در ویدنم فهدا ر  بت ا  هدین و    ن ف هزی  ت  خ علا

 ههددن       رشد  در .(31)کهد   ریدر  ر  های،ارت اظب

 در سی ور کاندید      ناش  خنن افننت  س ر  خطر
 نلی ب    ی آاک نرها با د یکاند فها ننز  رید با سزی  ا

 بدز  بد ع ن(ICU)نمیو فها ر  بت بف  در ندظب فبس ر

      بضدد  تد فادم اددروقن  هر حد ن  هفسدد فهداف،داریب

ن،رم  ر یاب  آی ینلنویدپ حداد و  و  ارچ اد فد روها

هداف یاآ ز. (33)دبن  ر ب  (APACHE II) تع ت    ن

 سید ور کاندید  فها ولزی   کثر ین  طالنز نشاظ د د کز 
  ش،ال بف  در  ا،ن  فهابی،ارت اظ     طالنز  ین در

در    رش   اعم شدد کدز   تت. هشا  رآ ز  ههد کشنر

 نرد  21 نرد  ایید شدم و  121ن  ند د 2011در تپ ا بر 

 فریشد یکه ر  و ت یالت ن ریتا بز  رک   10 ح ،ال     

   ر  شدم  تت  (CDC)   ادم الاتی  فهاف،اری   ب

 دنردن  26و  26کز نینینر  و نینهرت  بدز  ر یدب بدا 

  ند کز  اهر ً  کردم رین  ن رد  ایید شدم ر     ربی 

ها     هاطق نینهرت  و نینیدنر ن  آ  ی   ند د  ی ولز

بز  ر کم ه،نیتن  ر باطات  یاظ  ر ک  بمد ش     ح ،الاً

شدند. در  یدن  ربنا  د  هاف نظار  و یا  آ  ی   ع 

 بددا سددزی  ا در( WGS)1 ونددنم کددل  ابیدد  ددن ل ر بدداان 

 نضدنم  نن داا همداظ بضد     تدایر    ل،ضضنیب هاف ی ولز

د ر ف  هنق  شدم    ر  فهاالتی  در ها ولزی  کز کرد

 .(26)باشهدان    سون یت  یت

 ر  شدابز نشدان نر یدنین فهدا ولدزی  ولین   بررت

 فهدا ولدزی بدند.  اینتد ههدنب    ی هدا ولدزی  ابد هانظ

                                                 
1. Whole genome sequencing 

  ی  ،دا   دا اینت ههنب فها ولزی  با  شابز  ین  نهرتین

 ه،چهین .بندند نر ینین در شهاتای  شدم هاف ی ولز   

 تدای رن ههنب    ی ها ولزی  با ی هنیضی  ف  یالتها ولزی 

 د د نشداظ  نهدند پینلنوید ی ت  طعاات. بندند  شابز

 کسدب   اددم الاتید  در هداافنندت نی     فاریبس کز

 در ن نهددند دود دداظ 4   دود دداظ  تددز نددد و نیدد  مشددد

م  شدداهدبهددابر ین  .(15) ندددشدددم ی شهاتددا نیدد   ن ضسدد اظ

 بد ر  آن صدلدر  عی ن با  کضننا   ف ض  فهادود اظ

 طرح کههددم  یدن آرادیز باشدد کدز   ن ند   ی ایهار آ

بز صنرت هد  انز و در دآندات   نددد  سی ور کاندید 

دودار   ن ضسد اظ و رد شددم و   نا بدا و   ادم الاتی  زب

ز  ه،یدت آ نیهددم با  نهدز بد  ف شدم  تت. ن شار  هط ز

 ن  طالنات بر روف  ین  ارچ  ولنیت همدان سی ور کاندید 

هد تدا ف  یدن هاف یاآ ز و رو  بز رو  بر  ند د    ر 

 شند. ارچ  آ ودم   

 

 و در اظ ی د رو   او ت

 طالنددات  ف ضدد ن   ددادیر بددالاف حددد  ل غضظددت 

( در MIC≥64 mg/liter مارکههدم د روف آضنکننا و  )

بددا  هشددا   وریددس کاندیددد هدداف ادف     ی ولددز نددد د  یدد

بدز  .(35ن34ن25ن21ن13) ندد ف ض  هار آیای  ر  نشداظ د دم

اعومن کاه  حساتیت بز دی ر د روهاف ادد  دارو  

 روم  رف ن و     ه،ضز وریتنندا و ن  ی ر کنندا و  و 

ه،چهدین  .(36 ن11) یساووکننا و  نی   شاهدم شدم  تدت

نید    ایدر  Bبدز د روف ن فن ریسدین ها حساتیت  ی ولز

هداف کز در دت نر لن،لبا نهز بز  ین .(21ن20ن16)باشد  

 بدر ف 2 ت اند رد ن  نظ حساتیت د روی ن   دادیر  نیدارف

 CDCوهند ندد ردن   وریس کاندید  فسیر ن ایج  ر ب  با 

هاف  نیار بر ف برخ  د روهداف ر یدج ر  تیشدهماد غضظت

 ابدل  شداهدم  د   1و  شد،ارم کردم  تت کدز در هدد

باشهد. شایاظ ذکر  تت کز ههدن   طعادات لا م همدت 

تیشهماد غضظت هداف  نیدار بدر ف د روف وریتنندا و  و 

 .(31)هاف نسل دوم وهند ند ردتایر  رف ن و 

                                                 
1. Beakpoint  
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 نیدی ن در جیدر   اد  دارو فد روها اری ن ری  اد :1 شماره جدول

شددم  نتد   رکد   ادشدهمیت سید ور د یدکاند فهدا  ولزی  او ت  

 (31)( CDCها ) ف،اریب فریش یکه ر  و ت
 

   ارو اد د رو ننق (  ریل  ضی  بر  رم ترومی )  د رو غضظت

 آضنکننا و  ≥ 32

 ب نیسین فن ر ≥ 2

 نیدولاآاننینن ≥ 4

 نیکاتپنآانن ≥ 2

 نیتاآاننی  ≥ 4

 
 یدالات   اددم  CDCط  تدرووم  ف  نتد   رکد  

ن  وریددس کاندیددد نلنوف همددان  همددت بررتدد   تیددد ی

بی،ار  ب ع  54دریاآ هد کز    بین  ی ولز هاف هد  شدم    

   تاکسد اظن ههددن نآری داف   وریدس کاندید بز افننت 

درصدد  35درصد بز آضنکننا و ن  33ههنب  و ون وئعن 

درصد  41درصد بز  کیهنکاندینن  1و  Bبز ن فن ریسین 

کدع    داوم  3بدز درصدد  4کع  اد  ارو  و  2بز 

. و  نیددت  یددن  تددت کددز  یددن  ف،ددر د ر ف (20)بندنددد

بدز با   او ت    اطع  د  باشدد کدز  هاف کضننا  ت رین

یابهد و  ین وانیت صنرت افننت بی،ارت ان   ن  ا    

 .(31ن11ن1)هدداف کاندیددد   ن،ددن  نیسددتدر تددایر  ننددز

بهابر ین  مدیدد  ح ،دال   سد ر  تدریع  یدن  نندز در 

رهاف در یر  ین افننت و  منر نظ در کشنرهاف کشن

غیر در یرن نز  هما ت شتاظ ر  بر ف در اظ  نثر بز وال  

کشدن بضتز بار    صادف بالا ر  نی  بدز ه،در م د ردن بدز   

وینم در کشنرهای  با  هابع  ادود کز   تانات شهاتای  

هداف غیدر     درظ و دت رتد  بدز د روهداف ادد  دارچ

هدداف   او ددت باشددد.  دد  ر  ادددود  دد آضنکننددا و  

    هاطق  ف ضد  همداظ در   وریس کاندید  ی ولز هاف 

ن،ددای  د دم شدددم  تددت. بددر  تددا   2هدددو  شدد،ارم 

کشنر شا ل اربس اظن  1هاف  ین هدو ن حد  ل در د دم

ا،اظن تاکس اظن  ن ضس اظن ون وئع و کانداد    او دت بدز 

  شدم  تدت. دو کع  د روهاف ن و  و تض   ظ    ر

در دو کشنر شا ل نآری داف ههدنب  و  تدپانیان  د  ر  

کشدنر دی ددر  5  او دت بدز ن و  و  کیهنکاندددین و در 

شا ل کنیدتن ههددن  دال فن کض،بیدا و ن ریتدا  د  ر  

  او ددت بددز تددز کددع  ن و ن تضدد   ظ و  کیهنکاندددین 

وهند د رد. ه،چهین  ن رد  یادف      او ت بز یت     

 د روی  ثبت و    ر  شدم  تت. هاف ین کع 

 
  وریدس کاندیدد   او ت هاف د روی   ی ولز هاف  :2شماره جدول 

    ر  شدم    کشنر هاف  ف ض  هماظ
 

 رآرنس

 *ی د رو   او ت ننق

 بز   او ت ها کشنر

 نیهنکاندی ک

   او ت

  ظ  تض بز

 بز   او ت

 ن و 

  یر ظ بضز - - (23)

 نیو بضز - - ( 40 ن33)

 تیکن بضز بضز بضز (13  ن41 ن42)

  اربس اظ بضز بضز  (43)

 ههد بضز بضز بضز  ( 44-46 ن36-35 ن20 ن12 ن11)

   شاال نیآضسط بضز بضز - (41)

   ار ت - - - (42)

 ف ال  بضز بضز بضز (43)

 ا،اظ بضز بضز - (50 ن22)

  ههنب ف کرم بضز  - (52 ن34 ن1)

 تاکس اظ بضز بضز - (20)

  و تن - - - (52 ن34 ن5)

 ته اتنر بضز بضز بضز (53)

 زیروت بضز - بضز (21)

 سیتنئ بضز - - (22)

 ایکض،ب بضز بضز بضز (54-56 ن23)

  ای تپان بضز - بضز (52 ن51 ن24)

  ن ضس اظ بضز بضز - (32 ن25)

  ی  ر - - - (53)

  ههنب ف اینآر بضز - بضز ( 34 ن21 ن20)

 ایکه بضز - - (60)

 ون وئع بضز بضز - (20 ن16)

 کاناد  بضز بضز - (61)

 تاین ر بضز بضز بضز (65-62)
 

 وهددند   هددو ن  ل   دا بدز  نهد نیددر    ادد  دارو فتدز کدع  د رو هددا اید. وهدند   او دت نسدبت بدز دو *

 .ستی  او ت    اطع ن فد ر  فها  ولزی 

 

هدداف  ددر ب  بددا   او ددت ن ولدد  در وظ  ن اتددینظ

ERG11  کاندیددد هدداف ن در  ی ولددزنلبیتددهس کاندیددد 

 350 ف بدر روف  ندد. در  طالندزنی   شاهدم شدم  وریس

در ههدوتدد اظن هددای  یه    وریددس کاندیددد ف  ی ولددز

 هدافدرصد     ت رین 11در  K143و  Y132ن یهن تیدف 

هاف   اوم بز آضنکننا و   شاهدم شد در حال  کز تنیز

های  یه  در  ین ناحیدز وند   حسا  بز آضنکننا   آا د

بندند.  ین   در بدا  ل دنف آهدن یپ    او دت د روید  در 

. بز اعوم  نیین  دن ل  (66) شابز  تت نلبیتهس کاندید 

نشدداظ د د کددز اددعوم بددر   وریددس کاندیددد کددل ونددنم 

ن در  یدن  دارچ نلبیتدهس کاندید هاف  شابز با  ن اتینظ

ز  ددر ب  بددا هدداف دی ددرف نیدد  وهددند د رد کدد ن اتددینظ

هاف   ندد باشهد. ه،چهین های  یه   او ت د روی    
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 ند کز  ر باا ن یهن تیدف نی  در  ین  ننز شهاتای  شدم

هاف  هاطق  نف با  یجاد   او ت د ش ز و ح   در  ی ولز

باشددهد بددز ناددنف کددز  ف ضدد  هار آیددای    فدداوت  دد 

 عدر ون وئ Y132Fدر نآری اف ههنب ن  F126Tهای  یه  

. (20) نددددر ههددد  شدداهدم شدددم K143Fیددا  Y132Fو 

 ددر  ددر ب  بددا هددا نیدد  بددی   او ددت بددز  کیهنکاندددین

د نهدد. بدز ادعوم ن د     FKS1های  در وظ  ن اتینظ

 کاندیدد هداف  یفعکدس نید  در   او دت د روید  ت،پ

در دان   میدرو.  اکهنظ (61ن66)شند مم  ض       وریس

  وریس کاندید  هاف ناش    نتافن در اظ فبر    طضنب

 فهدا ولدزی   غضدبکدز  ی هدا.    نظ تدت نشدم  ی نر

 ندد شددم ی   ادم شهاتدا الاتیکز در    وریس د یکاند

 و با  نهدز بدز ن ر ند  حسا  بندند نیهنکاندی کد روف بز 

 درف ن ولد  و در  نرد   او ت بز  رکیبات ادد ارو 

شدند کدز  دا  د در برخ   هاطقن  نصیز  Bن فن ریسین 

هداف حساتدیت د روید    اظ ن دادم شددظ ن دایج  سدت

 خ صاصددد ن  جدددنی   جربددد   کیهنکانددددین صدددنرت 

. در یپ  دد   نشد  کاندیدد   ناشد     (62-10) یرد

همددت بررتدد  آار اکنکیه یدددپ و   وریددس کاندیددد 

 رین ا،ضتدرد آار اکندیها یپ د روهان  یتاآاننین بی 

   خدند  Bو ن فن ریسدین ر  در   ایسدز بدا آضنکنندا و  

. بز هر حا  با  نهز بز  ی  ظ  ت فادم  یاد    (11)نشاظ د د

 کاندیدد هداف هدان  ی ولدزد روهاف کع   کیهنکانددین

د ر ف حساتیت کاه  یاآ ز بز  ین د رو هدا نید    وریس

هاف ن  ایشد اه  بدر بررت  .(31ن26ن20) ند   ر  شدم

 دارو      رکیبات ادروف  ثر ت تیهرویس    ت فادم  

حدداک     ن ددایج   یدو رکههدددم بددر ف  تدد فادم    در دداظ 

هدداف بددا  رکیبدد   یتاآدداننین و وریتننددا و  در  ی ولددز

  او ت    اطع وهد د روی     باشد ول   ین حالت در 

 رکیب تایر د روهداف ن ولد  و  کیهنکانددین  شداهدم 

ف  ف بددر رودر  طالنددز  خیددر  . ه،چهددین(12)نشدددم  تددت

در یپ  د   نش   بد ع بدز  1ا،ضترد د روف ر  آاننین

ن ا،ضتدرد  وریدس کاندیدد افننت تیس ،یپ ناشد     

                                                 
1. Rezafungin 

 و  یتاآداننین B هاتب  ین د رو در   ایسز بدا ن فن ریسدین 

 .(13)   ر   ردیدم  تت

 ند کز  ادل افنندت ن د  بد   طالنات نشاظ د دم

اف هدبدیض  در  ن فاب د روف  هاتب در در اظ افنندت

ها نفنذ تدذیرف  ماهم د رد. بز دلیل نظ کز  کیهنکاندین

 نفداا  - ندک  بز برخ     ن اا بدظ    ه،ضز  ایع  ا ف

بز دلیل و ظ  نلتنل  بالا د رند و ه،چهین   د ر بسدیار 

 ن ن ظ در  در ر هد تا ف کرد ندک     د روف آنا  ر    

 در  ن رد افننت کاندید ی  تیس م  اصاب  رکد ف یدا

ن  وریدس کاندیدد هاف  جارف کضیدنف ناشد     افننت

 (.15ن14)باید    تایر د روهاف اد  دارو   تد فادم کدرد

 آضنتدای ن ین-5و  اداآز ن،دندظ  B ت فادم    ن فن ریسدین 

هداف  جدارف  در رف  نصدیز شددم بز نظ بدر ف افنندت

 هاف تیس م  اصاب  رکد فدر  ر باا با افننت .(15) تت

هداف کاندیدد ن هاف ناش     تدایر  نندزت شابز با افنن

آضنتای ن ین و   نا با  -5و  Bن فن ریسین  جنی   جرب 

 هظیم در اظ   هاتب با ن ایج  ست حساتیت د روید  بدا 

 .(10)های  ه،ر م بندم  تت نآ یت

 

  ش اهین  ا  ی شف
 تیحساتد ف ل ن  تا  بر هدآ،هد در اظ  هظنر بز

 ن دارو  اا دل بی،دارف  نندز هر خ صاص  در  ی د رو

    شددم هدد  ی د یدکاند فهدا ولدزی  کز  تت فارور

 نیدی نو یدا  یدر  نندز   نندز حدد  دا نبدظ لی ت ر ن اا

ن شهاتدای  CDCطبدق  نصدیز  نبدز ادعوم. شدنند تیهن

 در بدددظ نیدد  لی تدد ر ریددغ ن دداا فد یددکاند فهددا ولددزی 

 پی در  وریس کاندید  تاب ز هد تا ف لی ب      ن  ن

 خار  در ،اریب پی کز    ان  ا در ان  - بمد ش    رک

 کاندیدد  ات  ر  بت بمد ش   بندم و    ادم الاتی    

بایدد  دنرد  نهدز  باشددن شددم    ر ها    نظ  وریس

ه،چهدددین بایدددد  نهدددز شدددند کدددزن . (31) دددر ر  یدددرد

 ی ولدز هداف  باید بز صدنرت  ذشد ز ن در هاش امین  ا

روند ر  بز صنرت نیهدم ن ر  ین  و ردمک  بررت بض  ر  

 افننددت قیددد  ی شهاتددا حددا ن نیدد  بددا. نیدد   د  ددز دههددد
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در صدنرت  نمیو زب  هیبال ش امین  ا در  وریس کاندید 

  پیآهددن  فهددا ن ددیوهدداف  دددی،  و رو   تیددز بددر

 غیر ،تن  تت.

هداف بدا  تد فادم    تیسد م  ن،دنلاً سی ور کاندید 

کز شدا ل  API-20C AUXو  VITEK  جارف شهاتای 

هاف هذب/رشد با  ت فادم     ندن ق  ج،ناز  ف     ست

طدنر  رکیبات کدربن و نی درووظ هسد هد و ههدن  هدم بدز

 ف بددر ف  شددفی  رو ددین  ف،رهددا  تدد فادم  سدد ردم

هاف  طالنات اآ زی. (1) رددشنندن  ش بام شهاتای      

وهاظ بز اهدن ظ هم سی ور کاندید دهد کز  خیر نشاظ   

هددداف رو دددین در ن  ایشددد اما نوظ ناشدددهاخ ز تدددیدددپ 

 تتن ور  کز شهاتای   ندد د  با    اندم  یتروبینلنوف

هداف  جدارف  ب هد  بدر هدا  نتد  رو  یادف     ی ولز

هاف بینشی،یای ن  غضب بز دلیدل ند شد ن  طعادات  ست

 ین  ف،ر در دی ابیس خند بز نادرت   و بز اهن ظ طیف  

 کاندیدد ن  ه،نلدنن کاندید ه،ضز  ها      تایر  ر انیسم

 کاندید ن 2ریکف کاندید ن 1 ا ااآ کاندید ن  ه،نلنن د بس

ن 5 عبر  ددا کاندیددد ن 4ایدد انیلن  کاندیددد ن 3فر نندددیضی 

 .(61ن35ن23ن21ن11-31ن1)شندو ...  نجام    6پیت کاندید 

 سی ور کاندید  ف  خیر بر روف شهاتای  در  طالنز
هداف بینشدی،یای ن  ،دام ف  ب ه  بر  سترو   جار 4با 

 API-20C AUXوتیضز رو  بز سی ور کاندید هاف  ی ولز

  شدد باها بددز اهددن ظ رودو ددنرولا  ضددن یهیسن  نتدد  

)بدز  تد ثهاف   ه،نلنن کاندید بز اهن ظ  Phoenixرو  

شهاتای  شد(ن  کا هنلا ا کاندید یپ  ی ولز کز بز اهن ظ 

 و   ه،نلدددنن ندیدددد کابدددز اهدددن ظ  VITEKدر رو  

 ن  ا ددددااآ کاندیددددد بددددز اهددددن ظ  MicroScanدر رو  

 کاندیددد و یددا  فر نندددیضی  کاندیددد ن ایدد انیلن  کاندیددد 

. بددا  نهددز بددز  یددن (16)شهاتددای  شدددند سیضن یتار تسدد

هدددان  ا  دددین تدددن  در یددداآ ن و  ن شدددار  اددددودیت

هاف  نرآنلنویپ و آی ینلنویدپ و نید   نرآد   فاوت

                                                 
1. Candida famata 

2. Candida Kefyr 

3. Candida guilliermondii 

4. Candida lusitania 

5. Candida glabrata 

6. Candida sake 

 ین و د یدق بدر ف شهاتدای   یدن  دارچ هاف هدای رو 

ن،ندند کز  طعق    نظ ها بر ف کضیز ف ترتهل دخیل در 

 فهدانی تد ر ن ندد  فیدد باشدد. شهاتای   ین  دارچ  د 

 با ن ار دکس رو  تابنرو  ی ا فرو بر  وریس کاندید 

 CHROMagar  ی اد در و رند  کدرم  ا دیتفف ها کضه

 ها ین  ت رین.  نددمش  شف  بن  ا  صنر  فها کضه با

 بدوظ و لیطن ن  رغ  فم د رن هن نز ف ف،ر فها تضن

 بدرنج ن دار اید ن دار لید  کنرظ  ی ا در  فیتندوها

 31 فد دا در  خنب بز دههدن   لی شت 20حاوف  نئین 

 لی تدد -N و کههددد   دد رشددد  ددر د تددان  درهددز 42 و

 هددذب ر   ضنکننددات و هاتیتنکسدد ننین دد  ضددنک 

 ه،نلدنن  کاندیدد  فهانی ت ر   ابلن در. (36ن5)کههد  

 کههددن  د  یتدندوها  نلید ه،نلنن  د بس کاندید  و

 ف هددها و نتدردم رشدد  در د تدان  درهز 42 فد ا در

هدان کدز . اعوم بر  یدن وین د دهکه ن، هذب ر   شابز

 هداف دی درف ن نهد در شهاتای   فید و  ع شدنندن رو   

هدداف و  نددن ا     رو  1TOF MS-MALDIه،چددنظ 

( نید  بدر ف PCR) 2 ب ه  بر و که   نجیرم  ف تضی،در   

  نرآ  شدم  ند.  وریس کاندید شهاتای  د یق 

هدداف صددنرت  رآ ددز همددت شهاتددای  در بررتدد 

هاف نادر  ف،رف و شبز  ف،درفن کدار ی   هاتدب  ننز

 نید  با ننشاظ د دم شدم  تت MALDI-TOF MSرو  

   ایید شدم  نت  تا  اظ غدذ  و ضآن هافسی ابید حا ن

 MALDIBiotyper با  ت فادم فبر ( FDAد رو ن ریتا )

 سد هدین شدا ل ر   وریس کاندید   رهع  یط Vitek MS و

 نیدی ن .(11)باشدهدو  ادر بز شهاتای   ین  ر انیسدم ن،د 

 فبدر    دا ی ا  هدافدی دابیس     ت فادم  س ض م تیهن

   ن ل. (31) تتهاف وینم بیسدی ا جادی و یا   ب  رها نی 

 ITS 1/2 و یدا D1/D2    28S  ننکضین یدف ندن ح  ابی

  درتد  بدزریبن و دا ن  DNAهدای     بز اهدن ظ بفد 

 .(31)کهدد  د ی شهاتدا  نندز حدد  ا ر   وریس کاندید 

بددین  هظدنر   ین PCR بر   ب ه هافرو  ننی  بر اعوم

                                                 
7. Matrix assisted laser desorption ionization-time of flight mass 

spectrometry 

8. Polymerase chain reaction 
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 real-time PCR رو   دن ظ بدز د   ند کدزطر ح  شدم

 کاندیدد     نظ  آ در ق و  وریدس کاندید  ی شهاتا فبر 

    لن ی انیا کاندید  ای ه،نلنن  د بس کاندید  نه،نلنن 

در  .(12) شدارم کدرد ذوب   هاهد لی اض و زی ج  قیطر

 ی بالا تیحسات  وریس کاندید  ف،رهایتر ها  ین رو 

  نیه،چهدد و   ددارو جیددر  فهدداتددا نوظ بددا سددزی  ا در

DNA ف اضدا     ک،د  ند د نسب اً   ا د دن نشاظ   نسان 

Clavispora clade شابز   ن ل د ر ف  ITSبررتد  دنرد ن  

 تید ه،    PCR بدر   ب هد رو  یجداد . ز  ندد رآ   ر ر

  ،تدن رو  نید  کدز نمیدو بدز  تتن برخنرد ر  خاص

 فبدر  اید  ی اد و ،داریب تدن ب فغربدال ر فبدر   تت

 .باشدد دید ف  هیبدال فهدان،نندز ریتا    می س    ی شف

هاف ذوبن و ننالی   هاه  real-timeاعوم بر  ین رو  

هاف   ندد دی درف نید  بدر ف شهاتدای   نلتدنل  رو 

 ندد کدز    ه،ضدز برخد     شدمطر ح    وریس کاندید 

و  T2 Magnetic Resonance assay دن ظ بدز ها  د نظ

 .(20ن13) شارم کردMultiplex PCR رو 

 

 که ر  و فریش یت  ن  ا ن فها  مر

نا ف ز هدا  ن وریس د یکاندبا  نهز بز نن منر بندظ 

 طالنددات  ا  هدددیدر  ددنرد نظ وهددند د رد کددز ن فادیدد 

 فرید یو ت  ی شدف  یددر حا  حاار ن باشد.  ر   س ردم

   در بسیار دشن ر  تت.  وریس د یکاند     افننت ناش

 نینشدم  تت   ا    ی نر   ن  ا  نظ ههن قیوز رو  د 

 طدر   نظ و ترتدهل  ر کد    ینلندم بز  ا ،اری   ب کز

. بدر  تدا  شدن هد  تت ریناتذ  نتار ابدنی ن  ا    در ان

   طریدق   وریس کاندید در حا   آ  ی ن  ح ،ا   ن  ا  

باشددد. کددادر ت شددت  و وتددایل بی،ارتدد ان   طددرح  دد 

م دههدددم کضننی  تددینظ  ددد وهدداف  خیددر نشدداظ دد  ر 

هاف  ف ض  بددظ بی،دار ظ هاف بی،ارت اظ و بف  ای 

باشدد کدز  هجدر بدز  ح ،دا   د   وریدس کاندید  نت  

هدداف طددنلان   دددت بی،ارتدد ان   ن  ددا  بددالا و طایدداظ

  رین دلایل  ن شار بی،ارت ان . یت     ا ،ل(26ن25)شند  

هدداف  یددن  ر انیسددم تددفت بددندظ  آ ددر ق نظ     ننددز

 تت کدز خدند د ر ف  ه،نلنن  دید کانک،پضتس  ننز 

 بدز هس هد.  ح ،الاً B  او ت بز آضنکننا و  و ن فن ریسین 

  وریدس کاندیدد هاف  ب د ی   نرآ  ه،ین دلیل در تا 

 کدز یدم هاف یتبارم  ین  ننز بندمشاهد  ن شار و  تید  

 کاندیدد هداف بی،ارتد ان  ن یجز  ین  سدیضز بدرو  طایداظ

 آ هدد   ان    فاق    ها  ن،نلاًاظبندم  تت. طای  وریس

کز یپ  نرد  ولیز بی،ارف  هجر بز تید ی   ن رد ثاننیز 

و  آد  ی   سدداادف  ندد د بی،ددار ظ شدند.  یددن  ل ددن در 

 .(21) یالات   ادمن  ن ضس اظ و  تپانیا  شاهدم شدم  تت

در یدپ   وریس کاندید  نرد  50طایاظ ب ر      

 دا  2015آاصضز نوریدل  صدرف در لهدظ در - رک   ضب 

ن حضددنر د ئ،دد   یددن  ف،ددر در  طددر   2016هددنلاف 

ونن ایپیهد  بدا رو   .(25) ف فن ب بی،ار ظ ر  نشاظ د د

AFLP  نشاظ د د کدز ه، د   ی ولدز هدا   نضدق بدز یدپ

 نرد  و  افننت  1وهینن در بررت  ونن ایپ بندند. هم

 2013هاف  د  در  یالات   ادم بین  ام  وریس کاندید 

در   وریددس کاندیددد ن کضننی  تددینظ 2016 ددا ن نتددت 

ها بند    افنندت ها  ا  امتنتت و دی ر ن اا بدظن هف ز

 ن ندد  هجدر  ولیز در بی،ار ظ  شاهدم شد کز  ین   ر  د 

بز نلند    ای  بی،ارت اظ شدم و خطر  ن  ا   د وم ر  

هاف    ن،ننز  وریس کاندید کزن در ت  د ش ز باشد وهاظ

آ ددز شدددم     شددپن  یدد  کهددار  فددتن صددهدل  و  ر

ن ددایج . هدداف بی،ارتدد اظ نیدد  هد تددا ف شدددم بددندتهجددرم

هاف بی،ار ن  کدز یاب  کل وننم نشاظ د د کز  ی ولز ن ل 

یتسداظ  در یپ بی،ارت اظ حضنر د ش ز  ند   ریبا کا عً

هس هد و  ین  سیضز در بی،دار ظ دو  یالدت   فضد  دیددم 

در   وریدس کاندیدد در یدپ طایداظ . بدز ادعوم (26)شد

 ن ضسدد اظن یتدد     کارکهدداظ بمد شدد   کددز    بی،ددار بددا 

ن،دندن     ر  بت     وریس کاندید کضننی  تینظ شدید 

در حفرم بیهد  بدا  خدذ ن،نندز   وریس کاندید نظر وهند 

بدر  تدا   دن رد آدنق و نید   .(25)تن ب بیه   ثبت شدد

باا بدا  ید  ظ  در  و آاک نرهای   انهد  ب عء تریعن  ر 

 یر بالا و   ادیر بالاف   او ت د روی ن  ه،یدت  هدر ف 

تددریع   ددد  ات تیشدد یر نز و که ددر  افننددت بددز  هظددنر 
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 مروری

شددند. در  ادددود کددردظ  ن  ددا  افننددت نشددتار ر  دد 

 ن ضسدد اظن  یددالات   ادددمن  روتددا و نآری دداف ههددنب  

هدداف لا م شددا ل  ی ولددز کددردظ بی،ددار ظن دتدد نر لن،ل

   در ب  د  ت و  ایدا ف  جمیدطات  ،ا ن تاکس ح یا

. بددز دلیددل  طعاددات (22-25)بددا بی،ددار ظ د دم شدددم  تددت

 ادود در  نرد  ین تا نوظ  ارو  نن مدنرن  کثدر  یدن 

ها بز صنرت  جربد  و بدر  تدا   تد فر   دت نر لن،ل

هدداف   دداوم  انهددد  طعاددات  شددابز    دی ددر  ر انیسددم

و ( MRSA)1بز     تیضین   اوم   ورئن   ت اآیضنکن 

 دتدت ن ددمز( بدCRE)2 ن روباک ریاتز   داوم بدز کاربداتهم 

ف  تت. در حا  حاار بمد شت ا،ن    ن ضس اظ  نتنز

 هاف غربال رف ر  بر تا   ر یاب  خطدر و حددهافتیاتت

طنر کدز در کهد و  ین   د  ات ر  ه،اظ اض   نصیز   

 کاندیدد ر شدند در بر بد هدر   د  CREو  MRSA نرد 

نی  باید بز  رحضز  هر  در نید.  ،ام بی،ار ن  کدز   وریس

 ندد شددم  وریس کاندید  ب ع بز افننت یا کضننی  تینظ 

هداف باید  ی ولز شنند و  ین هد تا ف  رهیادا در   داق

 .(23)هد  انز صنرت  یرد

کهد کز بی،دار ظ بدا  نصیز    CDCدر حا  حاار 

 هف  در طن  یپ هف ز و در حد  ل دو  ر بز غربال رف 

 ن نهدد  ند   کز د روف اد  ارو   صر  نتردمحال 

 بمد شدتبر تا   نصیز  .(26)شر ی   ی ولز خار   ردند   

ن بی،ار ن  کز د ر ف ن،ننز  ثبت    نظدر  ن ضس اظ  ا،ن 

 هس هد نباید    شر ی   ی ولدز خدار  شدنند  وریس کاندید 

 کاندیدد  یریت و که ر  د   ر در و حدهای  کز  جربز

غربال رف  ایط  بز دلایضد   .(23)ر  د ش ز باشهد  وریس

 ذر  و ه،چهین  ه،چنظ نلند    تپنر دیپ و  ح ،الاً

 تدتن تفت بندظ  فسیر ن دایجن  ن،دنلا بسدیار  شدتل 

  ایط  ناش   ین  ف،رها نلند    روز دربرخ     ر 

 ا ف  یدندربرخ  دی ر    طالنات هد تد .(44) شاهدم نشد

 ارچ صنرت  رآ ز  تت کز  ر ب  با  هاطق در  ،ا  با 

 هاف تهجدرم و بی،ار ظ  ب ع    ه،ضز  شپن  بض،اظن کهارم

                                                 
1. Methicillin-resistant Staphylococcus aureus 

2. Carbapenem-resistant Enterobacteriaceae 

 

 .(33ن26ن25)هاف حاصل    ن،ننز هن  بندم  تتتضیت

 ن ندای    وریس کاندید  طالنات نشاظ د دم  ند کز 

ب ا در  نن ق  ف ضف     تطنح خشپن  رطنب و تطنح 

رو  ر  د رد.  یدد  ظ  14تدد یت  بددز  دددت بددی     تع

 1در دورم ف   دان  بدی       وریس کاندید هد تا ف 

 کاندیدد رو  بر روف تطنح خشپ و  رطنب بیشد ر    

بندم  تت و  ین   در دلالدت بدر ت انسدیل  ابدل  نلبیتهس

ز هداف  ایطد  بدبدر ف نلدند    وریدس کاندید  نهز 

 .(22ن21)د رد خصنص در آضاهاف بی،ارت ان  ر 

بز دنبا   رخی  بی،ار ظ    بی،ارت اظن ادد افدنن  

ها بدا  تد فادم    غضظدت هداف کردظ  ای  در  ،ا  نظ

 هاف کضریدف در  رکیب با بفار ت هیددرووظبالاف  اضن 

تروکسید یا تر ن آر بهف  در تاکسا ف  ر انیسدم بسدیار 

. بدر  تدا   جربیدات کشدنر (33ن26ن25) نثر بدندم  تدت

ن  ه،یددت  وریددس کاندیددد  ن ضسدد اظ طدد  وهددد طایدداظ 

 د یدد  کضیددز تددطنح و  ب  رهدداف در  ،ددا  بددا نلددند  

بی،ددار ظن  انهددد د اتددهجن بددز خددنب  نشدداظ د دم شدددم 

هاف  تد  بدا   تاندات هه ا   کز   اق. (30ن23ن25) تت

شدند کدز  بد  ر و  ج   وهدند ند شد ز باشدد  نصدیز  د 

با بی،ار ظ   وریس کاندید با وتایل بی،ار ظ کضننی م شدم 

 رید خ فهدا ابید ر  .(25) ی،نننتاترتین  شد ر  نباشدهد

و  درووظیدده دین تر کسددUVدهددد کددز  شددنز  نشدداظ  دد

  وریدس د یدکاندبدر  نیکضدر زیدها بدر تاکههدم ادافنن

 پی لتدل و  تد  لید   نمنید نثرند   دا  اصدنلات ن نن

 تیدشنندن آنال طنر  س ردم  ت فادم  زب کز نیبا   دی ت

 زیدتنتدت بدر تا فهاتا  کههدم (.21)د رند  فینسب اً ان

 لفصدنص  اض نظی)بس ز بز آر نلات نیدیو کضره   دی

 سمی ر ان نیکش ن   ی  ن نا  ی( نلی وتروتیوهند  لتل  

 نید  ی    ادم کار   ین ف  ا   اتفانز  ن رد .(21)ر  د رند

  نددز بددا رو فرغددم شس شددن اضدد ،ددار ظیهددا در ب اضددن 

. بدز ادعوم ههدن  (23) شداهدم شددم  تدت نیدیکضره  

ها کههدم طعاات  ندک  در  ر باا با کار ی  ادافنن 

  هاف دتت ترتهلکههدم د ی  و ادافنن همت نلند  
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وهددند د رد. شس شددنف   وریددس کاندیددد در ددان  اضیددز 

دتددت بددا نب و صددابنظ وددز در صددنرت  تدد فادم    

و وددز بدددوظ  صددر  نظن  کضره  یدددین  ضنکننددات

ف  لتدل نید  ها بر تایزکههدمنیا  هد  ت فادم    ادافنن 

بدر  .(31)  دی  حاصل  رددباشهد  ا حد کثر نلند    

 د یکانددر  نرد  فادیکز  طعاات      ان  ا ین  تا  
کهدد کدز      د زی نص CDCدر دت ر  نباشدن   وریس

م  نتد   د رم ثبت شدد  ،ارت انیب فهاکههدم ادافنن

کضس ریدینم (  نثر در بر بر EPA) ستی   یحفا ت  ا

ف  طالدب آدنقن بدا وهدند کضیدز ت فادم شدند.  دیفیسیل

 رف همت  بیین  ل نف تیش یرف و که ر   طالنات بی 

 هاف  ین  ارچ  نرد نیا   تت.کار  و   هاتب با وین  
 

 بحث
  ف   در  هاطق هار آیای   سد ردم  وریس کاندید 

بی،ار ظ هد  شدم  تت و  ح ،ا  د رد کز  ند د بی،دار ظ 

 در     دن رد  د  ر  شددم در طنر  ابل  نهم  بدی زب

 طالنات  ف ض  باشد.  نیین هنیت  ین  ف،ر ه،چهداظ 

با  شتل  ن هز  تت. برخ     کشنرها بز دلیدل آ دد ظ 

 تهنلنوف ن  ایش اه   نرد نیا  همدت  نیدین هنیدت 

بددز شهاتددای   یددن  ف،ددر نیسدد هد.  د یددق و تددریعن  ددادر

 ف رود کز  ن رد  یاد    ر  نشددمه،چهین  ح ،ا    

 ن ندد  طعادات تدند هدف وهند د شد ز باشدد کدز  د 

هداف لا م بدر ف  ددیریت همت دتت یاب  بز  ت ر  نف

 ر  آر هم کهد.  وریس کاندید 

در وهدد  دارمن   وریدس کاندیدد  شفی  ه،  داظ 

هداف ا     هاطق  ف ض  و  تانیسدمهکضننا  بندظ  ی ولز

 ف ضدد    او ددت    نظددر هار آیددای ن آراددیز  سدد ر  

. بدا (20ن1)کهدکضننا  و تیر  تا ض   س  ل ر  تیشهماد   

 نهز بز  ن شار  س ردم  ین  ارچ در تطح هماظن  ح ،ا  

باشدد ولد   دا بدز حدا   د  طرح وهند نظ در  یر ظ نی  

      یدن  دارچ در صرآا یپ  دنرد   ن دایتن یس ناشد

 ن ظ بدز اددم کشنر    ر  شدم  تت.  ین  سیضز ر    

هداف ن  ایشد ام در هاف تیشرآ ز شهاتای رو بتار یرف 

 ر ک  در ان  کشنر  ر ب  د نسدت. ودر  کدز شهاتدای  

بدندم و  نلبیتهس/غیر نلبیتهس کاندید در تطح   ن،نلاً

هددا صددنرت  ددر  ی ولددز عشدد  همددت شهاتددای  بددی 

هداف  جدارف یرد. ح   در  ر ک ف کدز    تیسد م ن، 

هدا کههدن   د م بز برو  رتان  تیس مشهاتای   ت فادم   

  وریددس کاندیددد هددا بددر ف شهاتددای  و  ددادر تددا ف نظ

شند. بر  ین  تا  ن دام تدا ف  سدینلین و ترتدهل ن، 

هداف  ر کد  در دان  کشدنر همدت  جمید  و ن  ایش ام

ف کاندید  ادرورف بدز هانز ن  ر بز شهاتای  نهز بی 

افنندت  مداهم و کضننی  تدینظ  غضدب در رتد. نظر   

بی،ار ظ  ادود بز  هاطق خاص و  ادت شدر ی  و بسد ز 

 آ دد.  نیدین بز  دد خعت در دان  و ت شدت    فداق  د 

هاف  هاتب غربدال رف و شینق بز  هظنر  بیین  ت ر  نف

 یدپ هداف ننا نکه ر  بی،ارف حیا    تت.  نیین  ادل

هداف همت ح،ل  ف،ر بز اهدن ظ  نددووظ بدا غربدال رف

هدداف تیسدد ،یپ و هددد  ه،یددت  تددت.    ه،ضددز  اددل

دتدد  ام   وریددس کاندیددد  ا ،ددل بددر ف کضننی  تددینظ 

 کاندیدد باشد. ادعوم بدر  یدن  ،تدن  تدت  ن ر    

تاکن غالب تنتت بندم و  ل نف  ن  ال  ه،انهد   وریس

MRSA  و کشدالز ر ظ  ه  دل د ش ز باشد و در  یدر بادل

 ننز کز در بسیارف     ر کد   شداهدم شددم شندن ه،اظ

 تت. صر  نظر     ال  ولیز  ن  ا ن بدز اضدت  یدن کدز 

بسیارف    بی،ار ظ  ر انیسم ر  در   دادیر  یداد    تدطح 

تنتت بز  ای  دآع کردم و بااث نلندم کردظ  ای  و 

هداف  دنثر شنندن   فاذ  ت ر  نف ن  ا  بیش ر افننت   

بی،ار ن   رخی  شددمن هاف بس رف همت تاکسا ف  ال

در ددان   نهددند و  .   تانددات(25)لا م و اددرورف  تددت

تد  ی  در روندد ز وهند در اظ هاف اد  ارو   داثیر بد

بی،ارف بز خصنص در کشنرهاف در حا   نتنز د رد بز 

طنرف کز ناکاآ  بندظ   دد  ات که در  افنندت شدا ل 

 هاف  شفیصد  و  اددودافننتن رو  تیش یرف     ن  ا 

ها  دانع    که در  بی،دارف بندظ دت رت  بز  کیهنکاندین

 سی ور کاندید     ین رو  نهز همان  بز  سالز  شند.  
هدداف  هاتددب همددت و  ددع  همددت ر م  نددد  ف رو 
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شهاتای   ین  ر انیسم و  نجام ن  دنظ  نیدین حساتدیت 

اظ هدآ،هددد هدداف  یددن  ددارچ همددت در ددد رویدد   ی ولددز

رتد. ه،چهین با  نهز بز  ین بی،ار ظن ارورف بز نظر   

رچ هس هدن کز ترتهل در ان  یت     ان  ل  ن  ا   ین  ا

کا ددل  هدداف لا م همددت راایددت  صددن  ر ئددز ن ددن  

بمد ش   حین  ر  بدت و در داظ بی،دار ظ د ر ف افنندت 

 ن ندد در  د  سید ور کاندید  شتن  و یا  ثبات شدم 

  ر  ین  ر انیسم  فید و  ع شند.    ن شار بی  تیش یرف
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