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خون كشت در زنده

پوست كومنسال ھاي باكتري 

Occult: نشانھ ھاي یا و بالیني علائم فقدان 

توكسین تولید باكتري، تھاجم كلینیكي،

)خون فشار كاھش 

زنده باكتري وجود :Bacteremia باكتریمي

Pseudobacteremia: دلیل بھ آلودگي 

Occult (unsuspected) bacteremia
شدید عفونت

Septicemia: ،كلینیكي، ھاي نشانھ باكتریمي

Septic shock: )با ھمراه سمي سپتمي 



تعریف واژه ھا در ارتباط با عفونت شدیدتعریف واژه ھا در ارتباط با عفونت شدید

                                         Sepsis                                     Sepsisکاھش فشار خون نقص عملکرد ارگان ھا  کاھش فشار خون نقص عملکرد ارگان ھا  

DICDIC

تعریف واژه ھا در ارتباط با عفونت شدیدتعریف واژه ھا در ارتباط با عفونت شدید

 مورد از شرایط زیرمورد از شرایط زیر  22حداقل حداقل::
>>cc3636یا یا < <  3838c cدرجھ حرارتدرجھ حرارت

<<  9090minminطیف قلبطیف قلب
<<  2020minminطیف تنفس طیف تنفس 

WBC >WBC >1200012000mmmm33
40004000mmmm  <<

>>  9090mmmmفشار سیستولیکفشار سیستولیک
کاھش فشار خون نقص عملکرد ارگان ھا  کاھش فشار خون نقص عملکرد ارگان ھا  

SevereSevere
DICDICانعقاد درون رگیانعقاد درون رگی: : کاھش فشار خونکاھش فشار خون



 عفوني، قلب دریچھ( خوني عروق در باكتري

عفوني

عفونت كانون تشخیص عدم

:باكتریمي طبقھ بندي

باكتري حضور :اولیھ باكتریمي
)عفوني عروقي كاتتردرون

عفوني منبع یك وجود :ثانویھ باكتریمي

عدم :ناشناختھ منبع با باكتریمي



:باكتریمي ایجاد

Streptococcus pneumoniae, Staphylococcus 
Enterococcus faecium

E. coli, Pseudomonas aeruginosa

Bacteroides fragilis

روده باكتري ھاي انتشار )منفي گرم باسیل ھاي

ایجاد عوامل اساس بر طبقھ بندي

:مثبت گرم باكتریمي
, Staphylococcus aureus, 

:منفي گرم باكتریمي
aeruginosa

:بي ھوازي باكتریمي

باسیل ھاي آنتروكك،( :چندمیكروبي باكتریمي



:عفونت کسب 

Community-aquired bacteremia
Nosocomial bacteremia

:باکتریمی

 محل اساس بر طبقه بندي

bacteremia

باکتریمی مدت طول اساس بر طبقه بندي
Transient :موقتی bacteremia

Intermittent:متناوب bacteremia

Continuous:پیوسته bacteremia



EpidemiologyEpidemiology

Brill Brill 
سپتی سمی یازدھمین علت مرگ ومیرسپتی سمی یازدھمین علت مرگ ومیر

ھفتمین عامل مرگ در نوزادانھفتمین عامل مرگ در نوزادان
%%5050--4040میزان مرگ و میر میزان مرگ و میر   3030%%--1010

1010

EpidemiologyEpidemiology

 اولین مورد باکتریمی اولین مورد باکتریمیBrill Brill 18991899
سپتی سمی یازدھمین علت مرگ ومیرسپتی سمی یازدھمین علت مرگ ومیر
ھفتمین عامل مرگ در نوزادانھفتمین عامل مرگ در نوزادان
 میزان بروز میزان بروزSeptic shockSeptic shock  %%
 3030--1010میزان مرگ باکتریمی میزان مرگ باکتریمی%%



استفاده از ابزار و وسایل درون عروقیاستفاده از ابزار و وسایل درون عروقی

عوامل خطر سازعوامل خطر ساز

 تضعیف سیستم ایمنی تضعیف سیستم ایمنی

استفاده از ابزار و وسایل درون عروقیاستفاده از ابزار و وسایل درون عروقی

سنسن

مقاومت آنتی بیوتیکیمقاومت آنتی بیوتیکی



 بوویس،

:باكتریمي و سرطان

تومور بافت در موضعي شرایط تغییر علت

   :باكتري ھا

بوویس، استرپتوكوكوس سپتیكوم، كلستریدیوم

كمپیلوباكتر پلزیوموناس، آئروموناس،









))10671067تعدادتعداد((باکتری ھای جدا شده از کشت خون باکتری ھای جدا شده از کشت خون 

EnterobacterEnterobacterمورد مورد   11                                                    

SalmonellaSalmonellaمورد مورد   11                                              
AcinetobacterAcinetobacter                              11   مورد موردCandida Candida sppspp

%)%)44((مورد مورد   4545جمع جمع                                 

S.haemolyticusS.haemolyticus
K.pneumoniaeK.pneumoniae

باکتری ھای جدا شده از کشت خون باکتری ھای جدا شده از کشت خون 

  1111 مورد موردE.coliE.coli                                                    
aerogenesaerogenes

77   مورد موردS.aureusS.aureus                                              
66   مورد موردAcinetobacterAcinetobacter
66   مورد موردPseudomonasPseudomonas                                
55   مورد موردEnterococcusEnterococcus
33   مورد موردS.epidermidisS.epidermidis
22   مورد موردS.haemolyticusS.haemolyticus
22   مورد موردK.pneumoniaeK.pneumoniae



:عفونت عفونت منبع اساس بر باكتریمي

كاتتر با ارتباط در عفونت

ادراري عفونت

پنوموني

شكمي داخل عفونت

.S) آبسھ –سلولیت anginosus)

عفوني اندوكاردیت

مركزي عصبي سیستم



:Catheter از ناشی باکتریمی







Sings and SymptomsSings and Symptoms
لرز،تب، کاھش دما،تعرق،تندشدن تنفس، ھذیان،گیجی ، لرزش، دل بھم خوردگی،تھوع، کاھش ادرارلرز،تب، کاھش دما،تعرق،تندشدن تنفس، ھذیان،گیجی ، لرزش، دل بھم خوردگی،تھوع، کاھش ادرار

Elevation in CRP/Elevation in CRP/

Sings and SymptomsSings and Symptoms علایم و نشانھ ھا علایم و نشانھ ھا
لرز،تب، کاھش دما،تعرق،تندشدن تنفس، ھذیان،گیجی ، لرزش، دل بھم خوردگی،تھوع، کاھش ادرارلرز،تب، کاھش دما،تعرق،تندشدن تنفس، ھذیان،گیجی ، لرزش، دل بھم خوردگی،تھوع، کاھش ادرار
 عفونت عفونتEcthymaEcthyma gongrenosumegongrenosume
یافتھ ھای آزمایشگاھییافتھ ھای آزمایشگاھی
ThrombocytopeniaThrombocytopenia
LeukocytocisLeukocytocis or Leukopeniaor Leukopenia
Lactic acidosisLactic acidosis
Hypoglycemia or HyperglycemiaHypoglycemia or Hyperglycemia
HyperbilirubinemiaHyperbilirubinemia
CoagulopathyCoagulopathy
Elevation in CRP/Elevation in CRP/haptoglobinhaptoglobin/fibrinogen/fibrinogen









بر اساس وزنبر اساس وزن
    11نوزاد کمتر از نوزاد کمتر از 

کیلوگرمکیلوگرم
mlml  22  خونخون

    22نوزاد بیشتر از نوزاد بیشتر از 
کیلوگرمکیلوگرم

mlml  44  خونخون

خونخون  mlml  66کیلوگرمکیلوگرم12/712/7کودك کودك 

    36/336/3کودك کودك 
کیلوگرمکیلوگرم

mlml  1010  خونخون

    36/336/3بیشتر از بیشتر از 
کیلوگرمکیلوگرم

مانند مانند 
بزرگسالانبزرگسالان

:خون حجم میزان
حجم خونحجم خونسنسن

میلی لیتر خون میلی لیتر خون   11سالسال  1010کمتر از کمتر از 
براي هر سال سنبراي هر سال سن

میلی لیترمیلی لیتر  2020سال یا بیشترسال یا بیشتر  1010

میلی  میلی    2020کمتر از کمتر از سال یا بیشترسال یا بیشتر  1010
بر اساس شرایط بر اساس شرایط ((لیتر لیتر 

))کلینیکیکلینیکی





:مثبت

م نوبت )%90-95( خون كشت نوبت یك  ّ )%98( دو

ل روز( خون كشت ّ )او

م روز( نوبت ّ )دو

%95/7 نوبت سومین ، %80 دوم نوبت

)بطري بھ خون حجم 1/5 نسبت( نوبت ھر

مثبت موارد با كشت تعداد ارتباط

 :)آنتي بیوتیك دریافت عدم( عفوني اندوكاردیت

كشت نوبت سھ  :آنتي بیوتیك دریافت

نوبت دو یا یك

ل نوبت :علل سایر با باكتریمي ّ نوبت ،%65/1 او

ھر در میلي لیتر 10-20 بالغین در خون حجم



تعداد کشت خونتعداد کشت خون

دقیقھ فاصلھ ھر کشتدقیقھ فاصلھ ھر کشت  3030
عدم جمع آوری یک کشت خونعدم جمع آوری یک کشت خون

کشت خون بی ھوازی کشت خون بی ھوازی 

تعداد کشت خونتعداد کشت خون

 3030- - 6060در اندوکاردیت عفونی در اندوکاردیت عفونی
عدم جمع آوری یک کشت خونعدم جمع آوری یک کشت خون
 کشت خون بی ھوازی کشت خون بی ھوازی ––کشت خون ھوازی کشت خون ھوازی
مھم ترین فاکتور حجم خونمھم ترین فاکتور حجم خون





AnticoagulanstsAnticoagulansts

SodiumpolyanetholSodiumpolyanethol
Sodium Sodium amylosulfateamylosulfate

خنثی کردن اثر باکتریسیدال سرمخنثی کردن اثر باکتریسیدال سرم

غیرفعال کردن آنتی بیوتیک ھاغیرفعال کردن آنتی بیوتیک ھا

AnticoagulanstsAnticoagulansts ضد انعقادضد انعقاد

SodiumpolyanetholSodiumpolyanethol SulfunateSulfunate SPSSPS
amylosulfateamylosulfate SASSAS
جلوگیری از لختھجلوگیری از لختھ
خنثی کردن اثر باکتریسیدال سرمخنثی کردن اثر باکتریسیدال سرم
جلوگیری از فاگوسیتوزجلوگیری از فاگوسیتوز
غیرفعال کردن آنتی بیوتیک ھاغیرفعال کردن آنتی بیوتیک ھا



روش انجام کشت خون معمولروش انجام کشت خون معمول

3535
، ،   77، ، 33ساعت،ساعت،  4848ساعت ، ساعت ،   2424ساعت، ساعت، 

ھفتھھفتھ  33در موارد ارگانیسم ھای سخت رشد و اندوکاردیت تحت حاد تا در موارد ارگانیسم ھای سخت رشد و اندوکاردیت تحت حاد تا 
تکان دادن بطری تکان دادن بطری ((بار در روز بار در روز   22مشاھده بطری کشت خون روزانھ مشاھده بطری کشت خون روزانھ 

روش انجام کشت خون معمولروش انجام کشت خون معمول

ارسال سریع بھ آزمایشگاهارسال سریع بھ آزمایشگاه
3535  22قراردادن در انکوباتورقراردادن در انکوباتور++--
Blind sub cultureBlind sub culture    66--1212   ،ساعت، ساعت

روزروز  1414
 در موارد ارگانیسم ھای سخت رشد و اندوکاردیت تحت حاد تا در موارد ارگانیسم ھای سخت رشد و اندوکاردیت تحت حاد تا
 مشاھده بطری کشت خون روزانھ مشاھده بطری کشت خون روزانھ

))ھاھا



سایر سیستم ھای کشت خونسایر سیستم ھای کشت خون

Becton Dickinson)Becton Dickinson)  ((

OxoidOxoid  ))TermoTermo fisher fisher   ((

سایر سیستم ھای کشت خونسایر سیستم ھای کشت خون

SeptichekSeptichek  Becton Dickinson)Becton Dickinson)

OxoidOxoid Signal SystemSignal System

Isolator/Isolator/IsostateIsostate































::موارد زیر باید فورا گزارش شودموارد زیر باید فورا گزارش شود
نتایج رنگ گرم از بطری شامل باکتری و قارچنتایج رنگ گرم از بطری شامل باکتری و قارچ

WetWet
در موارد استفاده از محیط مایکباکتریوم رنگ آمیزی اسیدفستدر موارد استفاده از محیط مایکباکتریوم رنگ آمیزی اسیدفست

انجام تست کوآگولاز از بطری کشت خونانجام تست کوآگولاز از بطری کشت خون
Modified Modified   در مورد نوکاردیادر مورد نوکاردیا

DNaseDNaseانحلال در املاح صفراوی، سایر تست ھای افتراقی، انحلال در املاح صفراوی، سایر تست ھای افتراقی، 

نتایج بحرانینتایج بحرانی

موارد زیر باید فورا گزارش شودموارد زیر باید فورا گزارش شود
نتایج رنگ گرم از بطری شامل باکتری و قارچنتایج رنگ گرم از بطری شامل باکتری و قارچ
 تھیھ گسترش مرطوب تھیھ گسترش مرطوبWetWet mountmount
در موارد استفاده از محیط مایکباکتریوم رنگ آمیزی اسیدفستدر موارد استفاده از محیط مایکباکتریوم رنگ آمیزی اسیدفست

::موارد زیر می تواند گزارش شودموارد زیر می تواند گزارش شود
انجام تست کوآگولاز از بطری کشت خونانجام تست کوآگولاز از بطری کشت خون
 رنگ آمیزی رنگ آمیزیModified Modified kinyounkinyoun
 اکسیداز اکسیداز
 ،انحلال در املاح صفراوی، سایر تست ھای افتراقی، انحلال در املاح صفراوی، سایر تست ھای افتراقی



BiomarkersBiomarkers

SensitivitySensitivityحساسیت حساسیت   
    SpecificitySpecificityاختصاصیت اختصاصیت   

BiomarkersBiomarkers

ProcalcitoninProcalcitonin   : :7777% %   
7979%                            %                              

لاکتات سرملاکتات سرم
CRPCRP

ProcalcitoninProcalcitonin
DD--dimerdimer



..آلودگی می تواند وجود داشتھ باشدآلودگی می تواند وجود داشتھ باشد
P.acnesP.acnes , , DiphtheroidsDiphtheroids

عفونتعفونت: : یا بیشتربطری کشت خون یا بیشتربطری کشت خون 
عفونتعفونت: : و سایر مایعات بدنو سایر مایعات بدنخون خون جداسازی ارگانیسم ھم زمان از کشت جداسازی ارگانیسم ھم زمان از کشت 

امکان آلودگیامکان آلودگی: : جداسازی از یک بطری کشت خون جداسازی از یک بطری کشت خون 

آلودگی در کشت خونآلودگی در کشت خون

22--33%%  آلودگی می تواند وجود داشتھ باشدآلودگی می تواند وجود داشتھ باشد
DiphtheroidsDiphtheroids , Micrococcus , CONS, Micrococcus , CONS

یا بیشتربطری کشت خون یا بیشتربطری کشت خون   22جداسازی از جداسازی از 
جداسازی ارگانیسم ھم زمان از کشت جداسازی ارگانیسم ھم زمان از کشت   

جداسازی از یک بطری کشت خون جداسازی از یک بطری کشت خون 



::چگونھ آلودگی را کاھش دھیم چگونھ آلودگی را کاھش دھیم 

PhlebotomistPhlebotomist
برداری از کاتتربرداری از کاتتر
استفاده از دستکش استریلاستفاده از دستکش استریل
محلول ضدغفونی مناسبمحلول ضدغفونی مناسب

تلقیح بطری کشت خون قبل از سایر لولھ ھاتلقیح بطری کشت خون قبل از سایر لولھ ھا

چگونھ آلودگی را کاھش دھیم چگونھ آلودگی را کاھش دھیم 

 آموزش افراد آموزش افرادPhlebotomistPhlebotomist
 برداری از کاتتربرداری از کاتترعدم نمونھ عدم نمونھ
استفاده از دستکش استریلاستفاده از دستکش استریل
محلول ضدغفونی مناسبمحلول ضدغفونی مناسب
ضدعفونی درب بطریضدعفونی درب بطری
تلقیح بطری کشت خون قبل از سایر لولھ ھاتلقیح بطری کشت خون قبل از سایر لولھ ھا
 آلودگیآلودگیارزیابی طیف ارزیابی طیف



بروسلابروسلا
جداسازی و خصوصیات کشتجداسازی و خصوصیات کشت

CrimeanCrimean   ، ،MatlaMatlaتب مواج ، تب مدیترانھ ای ، تب مواج ، تب مدیترانھ ای ، 

تماس با حیوانات ، محصولات حیوانیتماس با حیوانات ، محصولات حیوانی

موارد بروسلاموارد بروسلا  22

بروسلابروسلا
جداسازی و خصوصیات کشتجداسازی و خصوصیات کشت

 ، تب مواج ، تب مدیترانھ ای ، تب مواج ، تب مدیترانھ ای

 تماس با حیوانات ، محصولات حیوانیتماس با حیوانات ، محصولات حیوانی: : افراد در معرض خطر افراد در معرض خطر

        22کارکنان آزمایشگاه        کارکنان آزمایشگاه%%



برای آزمایشگاھیانبرای آزمایشگاھیان

AerosolsAerosols
برداشت نمونھ خون بوسیلھ سرنگبرداشت نمونھ خون بوسیلھ سرنگ

تھیھ گسترشتھیھ گسترش

آگاه نمودن پرسنل آزمایشگاه از امکان جداسازی بروسلاآگاه نمودن پرسنل آزمایشگاه از امکان جداسازی بروسلا

برای آزمایشگاھیانبرای آزمایشگاھیانخطر خطر 
3 3کابینت ایمنی کلاسکابینت ایمنی کلاس 
 روش ھای تولید روش ھای تولیدAerosolsAerosols
برداشت نمونھ خون بوسیلھ سرنگبرداشت نمونھ خون بوسیلھ سرنگ
 تھیھ گسترشتھیھ گسترش––مخلوط کردن مخلوط کردن
انجام تست ھای تشخیصیانجام تست ھای تشخیصی
آگاه نمودن پرسنل آزمایشگاه از امکان جداسازی بروسلاآگاه نمودن پرسنل آزمایشگاه از امکان جداسازی بروسلا



جداسازی و تشخیصجداسازی و تشخیص

، بیوپسی، بیوپسی  CSFCSFخون ، مغز استخوان ، بافت ،خون ، مغز استخوان ، بافت ،
کشت در بطری کشت خون ھوازی و بی ھوازی کشت در بطری کشت خون ھوازی و بی ھوازی 

))  Blind SubcultureBlind Subculture((ھفتھ ھفتھ   --44
..روز نگھ داری شوندروز نگھ داری شوند  1414--1010روز تا روز تا 

جداسازی و تشخیصجداسازی و تشخیص

 خون ، مغز استخوان ، بافت ،خون ، مغز استخوان ، بافت ،: : نوع نمونھ نوع نمونھ
 کشت در بطری کشت خون ھوازی و بی ھوازی کشت در بطری کشت خون ھوازی و بی ھوازی
 66--قرار دادن بطری بھ مدت قرار دادن بطری بھ مدت
 روز تا روز تا   77--55روش ھای اتوماتیک روش ھای اتوماتیک



BcyeBcye AgarAgar  ––  TMTM––MLML                4 4   روزروز

کوکوباسیل ، بدون حرکت ، بدون کپسولکوکوباسیل ، بدون حرکت ، بدون کپسول

اوره آز مثبتاوره آز مثبت––اکسیداز و کاتالاز مثبت اکسیداز و کاتالاز مثبت 

مشخصات بروسلامشخصات بروسلا

 رشد آھستھ رشد آھستھBABA   ، ،CACA   ، ،AgarAgar

کوکوباسیل ، بدون حرکت ، بدون کپسولکوکوباسیل ، بدون حرکت ، بدون کپسول

 اکسیداز و کاتالاز مثبت اکسیداز و کاتالاز مثبت ––ھوازی ھوازی
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Laboratory Diagnostic of haemophilus infection

Gram stain

Detection of type B capsular antigen.

Culture of Haemophilus species:
chocalate Agar

GC Agar + IsoVitalex (Proteose peptone, corn strach

monobasic and bibasic phosphate buffers, sodium chloride + NAD

Haemophius Isolation Agar (beef heart infusion peptones, yeast

extract, hors blood 5% (X, V factors) Bacitracin (

Laboratory Diagnostic of haemophilus infection

Detection of type B capsular antigen.

Culture of Haemophilus species:

GC Agar + IsoVitalex (Proteose peptone, corn strach

monobasic and bibasic phosphate buffers, sodium chloride + NAD

Haemophius Isolation Agar (beef heart infusion peptones, yeast

% (X, V factors) Bacitracin (300 µg/ml)



Staphylococal streak techniqueStaphylococal streak technique



Identification ProceduresIdentification Procedures



















Characteristics for Identification of Human Haemophilus SpeciesCharacteristics for Identification of Human Haemophilus Species



NCCLS (CLSI) در تست حساسیت دارویی

افزودن موادي به محیط کشت جهت افزایش رشد باکتري

CO2انکوباسیون در آتمسفر غنی از 

NCCLS (CLSI)تغییرات پیشنهاد شده توسط 

افزودن موادي به محیط کشت جهت افزایش رشد باکتري•

افزایش زمان انکوباسیون•

انکوباسیون در آتمسفر غنی از •



H. influenzae

آمپی سیلین، آموکسی سیلین، : داروي انتخابی در عفونت هاي موضعی

، یک Clavulanic acidتري متوپریم، سولفامتوکسازول، آموکسی سیلین 
.سفالوسپورین، تتراسیکلین، یک کینولون

سفالوسپورین وسیع الطیف

)1970سال (تولید بتالاکتاماز 

H. influenzaeهموفیلوس انفلوانزه 

داروي انتخابی در عفونت هاي موضعی

تري متوپریم، سولفامتوکسازول، آموکسی سیلین 
سفالوسپورین، تتراسیکلین، یک کینولون

سفالوسپورین وسیع الطیف: در عفو نت هاي سیستمیک

تولید بتالاکتاماز . مکانیسم بروز مقاومت



روش انجام تست حساسیت دارویی در هموفیلوس

µg/ml 15  ،هماتینµg/ml 15  NAD  ،

)تایمیدین فسفات در هر میلی لیتر

روش انجام تست حساسیت دارویی در هموفیلوس

انتشار از دیسک

MICروش تعیین 

تولید بتالاکتاماز

g/mlمولر هنیتون آگار، ( HTMمحیط 

Yeast extract 5 mg(

HTM broth )IU 2/0 تایمیدین فسفات در هر میلی لیتر

Choc-MHA



= BLNAR سیلین آموکسی به مقاومت–  
Sulbactam، Cefaclor، Cefprozil، 

Cefonicid(

سیلین آموکسی و آمپی سیلین

سیلین آمپی

 ماکرولیدهاي خوراکی، سفالوسپورین هاي

تفسیر و گزارش نتایج

BLNAR در آمپی سیلین به مقاومت

Sulbactam –آمپی سیلین کلاولانیک،

Cefuroxime، Loracabef، Cefonicid

آمپی سیلین به مقاوم :بتالاکتاز تولیدکننده انواع

آمپی به حساسیت :بتالاکتاماز تولید عدم

.است اهمیت حائز SXT به مقاومت

سفالوسپورین هاي خوراکی، داروهاي به مقاومت
.است اهمیت حائز کینولون، جدید،



Chromogenic

.شود آزمایش دیسک
.می شود )قرمز به زرد( رنگ

-βتست  lactamase

•Nitrocefin disk

•Chromogenic cephalosporin disk

دیسک یک در می تواند ارگانیسم 4
رنگ تغییر سبب بتالاکتام حلقه هیدرولیز



 از مورد 5 چشم، از مورد 11( مورد
)نخاع مایع از مورد 1

IIIبیوتایپ سینوس

  مورد 5 و II بیوتایپ مورد 6 چشم

  آنتی مقاومت با خاص هاي بیوتایپ

مطالعات انجام شده در تهران

ماه 18 مطالعه انجام زمان
مورد 18 شده جدا هموفیلوس تعداد

1  و خون از مورد 1 سینوس، ترشحات
سینوس از شده جدا انواع :بیوتایپ تعیین

چشم از شده جدا انواع
III بیوتایپ

I بیوتایپ خون

بیوتایپ ارتباط :بیوتایپ تعیین اهمیت
متفاوت هاي عفونت و بیوتیکی




