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 كوتاهمقاله 
 

 هاي پلاكتي تهيه شده با كيسه جانبي  آلودگي باكتريايي فرآورده
 در دو مقطع زماني مختلف در مركز ( گيري همراه و بدون كيسه نمونه)

 انتقال خون كرمان
 

 1، احسان كافي3، سعيد سليماني1، نازنين چترآبنوس2محمد صادق رازقي
 

 هديچك
 سابقه و هدف 

 ازهدد   . ع و خطرناک انتقال خون در جهان استياز عوارض شا ،کنسانتره يها در پلاکت ييايباکتر يآلودگ
هاي پلاكتي تهيه شده در پايگاه انتقال خون كرمان بدا رو    آلودگي باكتريايي فرآورده، بررسي مطالعه حاضر

 .بودکشت 
 ها مواد و روش

نمونده بدا    306)نمونه فرآورده پلاكتي در دو گروه  036 ،به صورت تصادفي يمقطع -ک مطالعه توصيفييدر 
سده  يهمدراه بدا ک   يجدانب   سده ينمونده بدا اسدتفاده از ک    126و  يريگ نمونهسه يبدون ک يجانب  سهياستفاده از ک

 44لن بلو و بلادآگدار كشدت و پدز از    ين متيهاي ائوز ها در محيط اين نمونه. وارد مطالعه گرديد (يريگ نمونه
و  SPSS 25 افدزار  ها با اسدتفاده از ندر    ل دادهيتحل. شدند يبررس ،گراد يدرجه سانت 32ون در يساعت انکوباس

 .انجا  شد يفيآمار توص يها آزمون
 ها افتهي

آلوده تشخيص داده شد که همگدي مربدوب بده    %( 35/2)مورد 9تعداد  ،نمونه كشت داده شده 036از مجموع 
هداي اسدتافيلوکوکوس    بداكتري . گيري بدود  بدون کيسه نمونه ،هاي جانبي تهيه شده از کيسه هاي پلاکت نمونه

 . ها جدا شدند از نمونه( مورد 1)استافيلوکوکوس ساپروفيتيكوسو  (مورد 3)اپيدرميديز

 يريگ جهينت
وجدود آمدده اسدت،    ه کنسانتره بد  يها پلاکت رهيو ذخ هيته ،يآور جمع نهيکه در زم ييها شرفتيبا توجه به پ
ندها و استقرار يارتقاء فرآکه  افتهيکاهش  يريطور چشمگه آلوده ب يها از انتقال پلاکت يناش ييايعفونت باکتر

GMP  ، کاهش داشته استاين در  يا عمدهنقش . 
 انتقال خون، اهداكنندگان خونخون، انتقال پلاكت،  :يديات كلكلم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 49/ 2/ 6 :افت يخ دريتار
 22/3/49  :رش يخ پذيتار

 
 دانشكده علوم پزشكي سيرجان ـ دانشگاه علوم پزشكي كرمان ـ كرمان ـ ايران كارشناس ارشد ايمونولوژي ـ مربي -2
 شد ايمونولوژي ـ دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي كرمان ـ كرمان ـ ايرانركارشناس ا -2
خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب مركز تحقيقات انتقال و دانشگاه علوم پزشكي كرمان دانشكده پزشكي كارشناس ارشد ايمونولوژي ـ : مؤلف مسئول -3

 6626594464: ـ ايران ـ كدپستي كرمانبهمن ـ  22بلوار ـ  اي آموزشي انتقال خون كرمان و پايگاه منطقه انتقال خون

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
06

-0
2 

] 

                               1 / 5

https://bloodjournal.ir/article-1-871-fa.html


 محمد صادق رازقي و همكاران                   هاي پلاكتي تهيه شده با كيسه جانبي                                                    آلودگي باكتريايي فرآورده

 

344 

 

  مقدمه 
از  ،(PC) کنســانتره يهــا در پلاکــت ييايــباکتر يآلــودگ    

ار خطرناک انتقال خون در جهان يع و بسيشا عوارض نسبتاً
 (. 2، 2)است
بيشـتر توسـ     ،انتقال خـون  منتقل شده از طريقباكتري     

هـا،   ر فـرآورده يگيرد تـا سـا   هاي تزريقي صورت مي پلاكت
 ـ 22 يمادر د يستين محصولات بايچرا که ا درجـه   29 يال
  مناسب جهـت  ين دما شرايشوند و ا يگراد نگهدار يسانت
 (.3، 9)باشد يها م يست و عملکرد باکتريز
هاي جدا شـده از وادـدهاي پلاكتـي آلـوده      اكثر باكتري    

ي از فلـور طبييـي پوسـت    ي ـشده با عوامـل باكتريـايي، جز  
هنگـام  هـا در   تصور بر اين است كه اين ارگانيسم. باشند مي

. شـوند  سوزن زدن جهت خونگيري به كيسه خون وارد مـي 
ــدي ،    ــتافيلوكوكوس اپيدرمي ــد اس ــي مانن ــل ميكروب عوام

ــه هــاي ملتلــف جــن   اســتافيلوكوكوس اورســوس و گون
هـاي خـون    عنوان عوامل آلوده كننده در كشته باسيلوس ب

 .(3)باشند مورد مطاليه مطرح مي
ا بـا افـزايش تيـداد    ه باكتري هافزايش ادتمال رشد عمد    

سازي همراه بـا گـزارش نانويـه     روزهاي نگهداري و ذخيره
ها، موجب بـازنگري و   آلودگي پلاكت امرگ و مير مرتب  ب

كـل ذـذا و    هها و مقـررات ادار  تجديد نظر در دستوراليمل
روز بـه   6ها از  دارو جهت كم كردن زمان نگهداري پلاكت

 .(9، 6)روز گرديد 9
 ،كـه در پايگـاه انتقـال خـون كرمــان     ايـن بـا توجـه بـه        

هاي پلاكتي تهيه شده تـا سـه روز تـاريخ مصـر       فرآورده
ن نظــر بـه عــوارض خطرنــاي آلــودگي  يچنــ دارنـد و هــم 

آن شـديم تـا بـا بررسـي و      هـا، بـر   باكتريايي اين فـرآورده 
هـاي پلاكتـي تهيـه     فرآورده ييارزيابي ميزان آلودگي باكتريا

 شده در پايگاه انتقال خون كرمان و عوامـل مـرتب  بـه آن،   
سه و نتـايج كـاربردي   يمقا 2359-56با موارد سال  نتايج را

 . آن را مورد استفاده قرار دهيم
 

  ها مواد و روش
. بـود ( Cross-sectional)يمقطي -مطاليه از نوع توصيفي    

 يهـا  سـال  يط يدو مقطع زمان در ينمونه پلاکت 632تيداد 
ــه ترت 2342-2342و  2356-2359 ــب ــه 362ب ي ــا )نمون ب

 262و ( يري ـگ سـه نمونـه  يبـدون ک  يجـانب   سهياستفاده از ک
همـراه بـا    يريد خـونگ ي ـجد يهـا  سهينمونه با استفاده از ک

انتقال خون کرمان که با  يگاه مرکزيدر پا يريگ سه نمونهيک
 PRP-PC (Platelet Rich Plasma-Platelet روش

Concentrate )شـده   يآور جمـع  يه و به صورت تصادفيته
هـا بـه    سـه يدر ک ييايباکتر يآلودگ. بودند، كشت داده شدند

هـاي كشـت    محـي  . قرار گرفت يم مورد بررسيطور مستق
هـاي   مورد نياز به صورت هفتگي و با توجه به آمار پلاكـت 

هاي  محي  د كه اينيدريافتي از وادد پلش خون تهيه گرد
ــار،    ــولات، بلادآگ ــي  تيوگليك ــامل مح ــت ش و  EMBكش

هاي افتراقي مورد نياز جهت شناسايي بـاكتري مـورد    محي 
طبق دستوراليمل سازمان انتقـال   يريمرادل خونگ. نظر بود

 .ديخون انجام گرد
بلو و بلادآگار کشـت داده   نياسوز يها  يها در مح نمونه    
 ـيچن هم. شدند هـا بـه محـي      زمـان نمونـه   طـور هـم  ه ن ب

 .منتقل شدند 2:22تيوگليكولات به نسبت 
 يبررس ـ يساعت از لحاظ رشد کلـون  95ها بيد از  تيپل    

با اسـتفاده از   يشدند که در صورت کشت مثبت، نوع باکتر
ــا ــا شيآزم ــاکتر يه ــ يب ــيو ب يشناس ــتاندارد  ييايميوش اس

ر ياورسـوس از سـا   اسـتا   ييجهت شناسا. ديمشلص گرد
 يبـرا . کواگـولاز اسـتفاده شـد    آزمايشاز  ،ها لوکوکيافاست

با توجه به  کوسيتيو ساپروف ميدي درياپ يها افتراق استا 
اسـاس واکـنش    هسـتند، بـر   يکه هر دو کواگولاز منف ـ نيا

ز داده ي ـگر تميکـد ين از يوس ـيک نووبي ـوتيب ينسبت بـه آنت ـ 
ک دسـاس و  يوتيب ي  نسبت به آنتدييدرمياپ استا )شدند 

 يهـا  لوله(. کوس نسبت به آن مقاوم استيتيساپروف استا 
ر يي ـروز از لحـاظ کـدورت و ت    6کولات در طـول  يوگليت

 يهـا   ير بـه مح ـ يي ـشدند کـه در صـورت ت    يرنگ بررس
سـاعت   95بلو انتقال داده شدند و بيد از  نيبلادآگار و اسوز

 . قرار گرفتند يگراد مورد بررس يدرجه سانت 36در 
 

 ها يافته
کنسانتره مـورد   يها در پلاکت يزان آلودگيج، ميطبق نتا    
مربـو  بـه    يهمگ ـبود کـه  ( مورد آلوده 9% )34/2 يبررس
 سـه يبـدون ک  يجـانب  سـه  يشـده از ک  هيپلاکت ته يها نمونه
   جدا شده عبارت يها يباکتر .(2دول ـج)ندبود يريگ نمونه
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 :بودند از
 (مورد 3)لوکوکوس اپيدرميدي  ياستاف -2
 (مورد 2)لوکوکوس ساپروفيتيكوس ياستاف -2
ه شـده از  يپلاکت ته يها نمونهدر ج، ين طبق نتايچن هم    
 يآلـودگ  گونـه  چيه ،يريگ نمونه  سهيهمراه با کي جانب  سهيک

 .(2جدول )مشاهده نشد
 

 مقايسه توزيع فراواني آلودگي: 2جدول 
 

 نتيجه كشت

 نمونه پلاكت
كيسه جانبي بدون 

 كيسه
Sampling pouch 

 (2349-2340سال )

كيسه جانبي همراه با 
 كيسه

Sampling pouch 

 (2352سال )
 262 399 منفي

 222 62/45 درصد فراواني
 2 9 مثبت

 2 34/2 درصد فراواني
 262 362 جمع

 
 بحث
ترين عامل عفوني در انتقال خون  ها به عنوان مهم باكتري    

هـاي خـوني و    اند و آلودگي باكتريايي فرآورده شناخته شده
هـا، خطـر جـدي در طـب انتقـال خـون        ملصوصاً پلاكت

شود ميزان شيوع آلودگي در پلاكـت   تلمين زده مي. هستند
اكثـــر (. 3)وادـــد پلاكتـــي باشـــد 3222تـــا  2222در  2

پلاكتـي آلـوده شـده بـا     هاي جدا شده از واددهاي  باكتري
. باشـند  عوامل باكتريايي، جزسي از فلور طبييي پوسـت مـي  

ها در هنگام سوزن زدن  تصور بر اين است كه اين ارگانيسم
عوامـل  . شـوند  جهت خونگيري بـه كيسـه خـون وارد مـي    

ــدي ،    ــتافيلوكوكوس اپيدرميــ ــد اســ ــي ماننــ ميكروبــ
ــه هــاي ملتلــف جــن   اســتافيلوكوكوس اورســوس و گون

هـاي خـون    در كشت كننده  عنوان عوامل آلودهه س بباسيلو
گذشـته، بـا    يهـا  در سـال (. 3)باشند مورد مطاليه مطرح مي

ه پلاکـت انجـام   ي ـکه در مرادـل ته  يداتيتمه يوجود تمام
ن ي ـشـود، بـا ا   يريجلـوگ  يکروبيم يگرفت تا از آلودگ يم

ظ شـده از اهداکننـدگان   يکـه پلاکـت ت ل ـ   نيل ايدله دال ب
بـدون   يميشـود کـه ممکـن اسـت بـاکتر      يمه يته يمتيدد

 ي  نگهـدار يگـر شـرا  يد يعلامت داشته باشـند و از طرف ـ 
ن ادتمـال  ي  باشـد، بنـابرا  يدر درارت مح ـ يستيپلاکت با
ر يــد و بــه دنبــال آن تکثيــدر رونــد تول يکروبــيم يآلــودگ
 (. 6)بوداد ي  زيها در درارت مح يباکتر
 يهـا  افتـه يج بـا  ينتـا سه يبا توجه به مقا ،مطاليهاين در      
سازمان انتقـال خـون رشـد     يفين مرکز، کنترل کيدر ا يقبل

انتقـال خــون را نشــان   ينــدهايت فرآيــفيدر ک يريچشـمگ 
 يت اسـتاندارها ي ـکه ميزان آلودگي با رعا يطوره دهد ب يم
کـه در  GMP (Good Manufacturing Practice ) يالملل ـ نيب

انتقـال خـون سراسـر کشـور بـه صـورت        يهـا  گاهيتمام پا
 يريبه طور چشمگ ،سه با قبليشود در مقا يکسان اعمال مي

 .يافته است( صفر درصد)کاهش
هاي جدا شده فلور نرمال پوست بوده كـه   بيشتر باكتري    

در انر ناكافي بودن و اسـتاندارد نبـودن عمـل عـد عفـوني      
ن در چنـي  هـم (. 3، 5)شوند وارد كيسه مي ،محل خونگيري

هـا آلـوده    مواردي به علت باكتريمي در دهنده خون، پلاكت
هاي اتفاقي است كـه   منابع ديگر آلودگي، آلودگي. شوند مي

 (.4)آيد وجود ميه در طي مرادل تهيه فرآورده ب
 ـباکتر يص آلودگيتشل يبرا يهاي ملتلف روش     در  يياي

جمله؛ روش کشت گلد  ازکنسانتره وجود دارد  يها پلاکت
زان ي، سنجش م pH يريگ آميزي گرم، اندازه استاندارد، رنگ
در ايران با توجه بـه ايـن   (. 2)مولكولي يها گلوکز و روش

 CLX (The Cloroxره خون يهاي ذخ كه اذلب اوقات كيسه

Company) ،روزه  3هــا  پلاكــتنيمــه عمــر  وجــود نــدارد
دليل آلودگي هنگام ه ب تواند موارد مثبت كاذب مي(. 4)است

 يدر ايـن مطاليـه بـا توجـه بـه آلـودگ      . كشت ايجاد شـود 
انجـام گرفتـه در سـال     يدر بررس ـ( مـورد  9)مشاهده شده

سه يبا استفاده از ک)ينمونه پلاکت 362 يبر رو 2356-2359
براي كـاهش مـوارد فـوق،     ،(يريگ نمونه  سهيبدون ک يجانب 

علاوه بـر اسـتفاده از هودهـاي بيولوژيـه، بـه كـار بـردن        
هـاي   بار مصر ، استفاده از محـي   هاي استريل يه سرنگ

بـار   هـاي پلاسـتيكي يـه    استريل، پليـت  كشت تجارتي و
 مصر ، استفاده از الكـل بـه منظـور از بـين بـردن ميكـرو      

هاي زير  شها، رو هاي ادتمالي روي سطوح كيسه ارگانيسم
بار مصـر    کيل ياستفاده از ظرو  استر :رفتز به كار ين

کننـده دسـت    يعفـون  عـد  يهـا  محلـول  يجهت نگهـدار 
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ن ظـرو  بيـد از اتمـام هـر     ي ـلتن اياهداکنندگان و دور ر
همـراه بـا    يريخـونگ  يهـا  سـه ين کيچن و هم يفت کاريش
 32جهــت دــذ   (sampling pouch)يريــگ نمونــه ســهيک
 يقبل ـ يبررس ـ يهـا  افتـه يج آن بـا  يخون و نتاتر اول يل يليم
 يهـا  سهيسه علاوه بر دارا بودن کين نوع کيا. ديسه گرديمقا
گلبـول   يکه به منظور جدا کردن و نگهـدار  يو جانب ياصل

 ـ  يقرمز متراکم، پلاسما کـار  ه تازه منجمد شده و پلاکـت ب
 ـ  يسه فرعيک کيرود، شامل  يم  samplingنـام  ه کوچـک ب

pouch ليتـر   ميلـي  32 يب ـيبه دجم تقر يريگ نمونهسه يا کي
بـه دو علـت بـود، اول     يسه فرعين کيباشند که وجود ا يم
شـود   يکـه در ابتـدا گرفتـه م ـ    يخـون  ليتر ميليکه چند  نيا

ــت بــه دل   ــن اس ــممک ــودگي ــت بــه    يل آل ســطپ پوس
و ورود  يريموجـود در محـل خـونگ    يهـا  سميگانرکروايم

محــل درســت نکــردن  يعفــون ن عــديچنــ ســوزن، هــم
زا شده که بـه   ر عوامل عفونتي، باعث رشد و تکثيريخونگ
خارج  يآور جمع ير اصلين مقدار خون از مسيله اين وسيا

کـه   نيدوم ا. شود يق نميمار هم تزريت به بيگشته و در نها
شـود   يمزبور استفاده م يفرع ي سهي، از کيريگ جهت نمونه
رسـنل  پ يخطر و مطمئن از نظـر آلـودگ   يکاملا ب يکه روش
 .باشد يدر انر تماس با خون اهداکننده م يريخونگ

 
 يريگ جهينت
و  هيته ،يآور جمع نهيکه در زم ييها شرفتيپبه  با توجه    

عفونـت   ،وجود آمـده اسـت  ه کنسانتره ب يها پلاکت رهيذخ
ــباکتر ــ يهــا از انتقــال پلاکــت يناشــ يياي ــوده ب طــور ه آل
نـدها و  يفرآافتـه کـه در واقـع ارتقـا      يکـاهش   يريچشمگ
نقــش ،  GMP يالمللــ نيبــ ين اســتاندارهايت بــالاتريــرعا
ان اهداکننـدگان  يدر م ير آلودگيدر کاهش چشمگ يا عمده

بـا   بـا ايـن دـال،   . قبل داشته است يها خون نسبت به سال
هــاي آمــوزش خــونگيري و نحــوه  اجــراي برگــزاري دوره

  ،اجراي صحيپ استاندارد عدعفوني دست پرسنل خـونگير 
 يکبار مصـر  جهـت نگهـدار   يل يده از ظرو  استراستفا

دور  ،کننــده دســت اهداکننــدگان يعــدعفون يهــا محلــول
ن يچن و هم يفت کارين ظرو  بيد از اتمام هر شيلتن اير

هـاي   تـوان گـام   د، مـي ي ـجد يخـون  يهـا  سـه ياستفاده از ک
مؤنرتري در افزايش عـريب سـلامت محصـولات خـوني     

 .برداشت
 

 يتشكر و قدردان
ر و تشکر خود يسندگان مقاله، مراتب تقديله نويوس نيبد    

ر سازمان انتقال خون کرمـان آقـاي دكتـر    يرا از پشتيباني مد
زه ي ـزاده و پرسـنل آن مجموعـه خـانم عز    يمحمدرعا مهد

 .ندينما ياظهار م يپورجيفر
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Abstract 
Background and Objectives 

Bacterial infection following platelet transfusion is a major problem in transfusion medicine. 

The present study was carried out in order to evaluate the bacterial contamination of platelet 

concentrates collected at Kerman Regional Educational Blood Center. 

 

Materials and Methods 

In this cross-sectional study, 630 random samples of platelet transfusion in both groups (360 

subjects using triple bags without sampling pouch and 270 samples using triple bags with 

sampling pouch) were selected. Bacterial growth of samples of platelet concentrates was 

studied in blood agar, EMB and thioglycollate broth after 48 hours at 37 C. SPSS 19 has been 

used for data analysis. 

 

Results 

Out of 630 samples of platelet concentrates studied, 5 (1.39%) were found positive for 

bacterial contamination all taken from the platelet samples prepared by triple bags without 

sampling pouch. The bacteria identified were as follows: Staph. Epidermidis (n = 3), Staph. 

saprophyticus (n= 2). In the platelet samples made from triple bags with sampling pouch, there 

was no contamination. 

 

Conclusions   

Due to advances in the collection, preparation and storage of platelet concentrates, transmitted 

bacterial infection caused by contaminated platelets dropped significantly. This is due to the 

efforts of effective quality control processes to improve the quality of blood transfusion. 
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