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‌هاي‌تغليظ‌شده‌پلاكت‌هاي‌تشخيص‌آلودگي‌ميكروبي‌در‌فرآورده‌روش

‌
 3، يوسف عرفاني2، زهرا عليزاده محمدشير1خاني دكتر منيره رحيم

  
 هچكيد

‌سابقه‌و‌هدف‌
مواردي از . گيرند آلودگي قرار مي در معرضتوليد تهيه و  فرآيند طي ،ها هاي خوني خصوصاًَ پلاكت فرآورده

كه شرايط نگهداري  هاي خوني خصوصاًَ پلاكت ي شـوك و مـرگ ناشي از تزريق فرآوردهسپتي سمي و حت
 24در اين تحقيق چهار روش تشخيص ميكروبي روي  .را دارد، ديده شده است( C44 ± 4)در حرارت محيط
 .گرفتندار با هم مورد مقايسه قر ،اند شدههاي شناخته شده با تعداد معين آلوده  باكتري توسطواحد پلاكت كه 

‌ها‌‌مواد‌و‌روش 
 ،واحد پلاكت كنسانتره در حداقل فاصله زماني پس از توليد 24تعداد . مطالعه انجام شده از نوع توصيفي بود

اپيدرميديس واشريشيا  استافيلوكوكهاي  هاي پلاكت به طور جداگانه باكتري عدد از كيسه 21به . تهيه شد
ليتر تزريق شده و دو كيسه نيز به عنوان شاهد در نظر گرفته  هر ميليعدد در  2/2و  22، 221كولي با تعداد 

ساعت  44واصل زماني ـده، در فـداري شـنگه( C44±  4)ط ـرارت محيـت در حـاي پلاكـه كيسه. شدند
 -2 :دندـررسي شـا بـه ر نمونهـزي ار روشـچه هـب .شدبرداري  ط استريل نمونهـه در شرايـاز كيس، روز 2تا 
آميزي  تهيه اسمير و رنگ -4گيري ميزان گلوكز  اندازه -3متر الكتريكي  pHتوسط  pHگيري  اندازه -4 تـكش
  .گرم
‌ها‌‌‌يافته

هاي پلاكت آلوده شده سير نزولي بسيار منظمي را نشان داد، چنانچه در روز پـنجم   دركيسه pHميانگين ميزان 
مقدار گلوكز . هاي شاهد تغييرات نزولي بسيار مختصر بود كيسه pHاما در ميزان . رسيد 4/8به طور ميانگين به 

در  .گـرم درصـد بـود    ميلـي  411بـاتتر از   ،هاي پلاكت به دليل استفاده از دكستروز از نظر مقدار اوليه كيسه
هاي شاهد مقدار گلوكز سير تقريباًَ نزولي امـا نـه    هايي كه توسط باكتري آلوده شده بودند نسبت به كيسه كيسه
هاي ميكروب شناسي نشان داد كه واحدهاي پلاكتي كه توسط اشريشيا كولي  بررسي. ن منظم را نشان دادچندا
ليتر آلوده شده بودنـد همگـي در روز دوم تحقيـق     عدد در هر ميلي 221اپيدرميديس با تعداد  استافيلوكوكو 

آلوده شده بودند، نتايج كشت و  كه با تعداد كمتري باكتري واحدهاييدر . اند كشت مثبت و اسمير مثبت داشته
هاي پلاكت شاهد، تا پايان تحقيق از نظر كشت ميكروبي  در مورد كيسه. روز مثبت شدند 4يا  3اسمير پس از 
 . منفي باقي ماندند ،آميزي و تم رنگ

‌نتيجه‌گيري‌‌
اوي پلاكـت تغلـي    هاي ح كيسه pHگيري  هاي به عمل آمده و مقايسه نتايج حاصله، اندازه با توجه به بررسي

البته جهت مقايسه بـين   .باشد مي هاي خوني فرآوردهترين روش براي تشخيص آلودگي ميكروبي در  شده سريع
 . پلاكت تغلي  شده از قبل تعيين شده باشد pHمقادير به دست آمده بايستي ميزان ميانگين 

 كشت روش ، گلوكز، پلاكت  :كليدي‌كلمات
 

 

 68/ 32/5  :تاريخ دريافت 
 38/01/68: تاريخ پذيرش 

 
 6666 ـ صندوق پستي شناسي ـ استاديار دانشكده پيراپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران ميكروب PhD :مؤلف مسؤول  -1
 ـ كارشناس ارشد هماتولوژي ـ دانشكده پيراپزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران3
 اه علوم پزشكي تهرانشناسي ـ دانشكده پيراپزشكي دانشگ ـ كارشناس ارشد ميكروب2
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  مقدمه 
هاي خوني به ويژه محصولات پلاكتي در خطر  فرآورده    

آلودگي باكتريايي هستند، چرا كه اين محصـولات بايسـتي   
نگهـداري شـوند و    گـراد  سانتي درجه 32الي  31در دماي 

اين دما، درجه حرارت مناسب جهـت ييسـت و عملكـرد    
 ـ (. 0)باشد ها مي باكتري هـا بـا ايـن كـه اي      اكتريبنـابراين ب
ترين عوامل شناخته شده ايجاد عفونت در اثر انتقال  قديمي
ترين خطر ابتلا بـه عفونـت    باشند، امرويه معمول خون مي

تـر اي   در اثر تزريق خون بوده و در مواردي تهديـد كننـده  
به طوري كـه  . باشند و هپاتيت مي HIVهايي نظير  ويروس

تـا   51اكتري ممكن اسـت  آلوده به بخطر دريافت پلاكت 
هـاي ايـدي و    برابر بيشـتر اي خطـر دريافـت عفونـت     351
در يـ    HTLVI, IIهـاي   و يا عفونت B ،  Cهاي  هپاتيت

هاي تشخيص  هاي اخير با روش در سال .واحد خون باشد
هـاي   هاي اهدايي اي نظر آلودگي بـه ويـروس   خونسريع، 

ظير گـزين   بنابراين با تدابيري ن. شوند فوق غربالگري مي
ــام      ــون و انج ــال خ ــز انتق ــدگان در مراك ــق اهداكنن دقي

به طور موثري اي انتقـال   ،هاي غربالگري و تاييدي آيماي 
عوامل ويروسـي جلـوگيري شـده اسـت امـا بـه آلـودگي        

توانـد عامـل مشـكلات اساسـي در فـرد       باكتريايي كه مـي 
بـا انجـام   (. 3)گيرنده باشد اهميت ييادي داده نشده اسـت 

 HIVهاي تشخيص ويروس، خطر انتقال ويروس  آيماي 
 B 0واحد، ويروس هپاتيـت   3211111تا  0211111در  0

 C 0ويروس هپاتيـت  و واحد  211111تا  311111در هر 
واحـد خـون يـا فـرآورده      3111111تـا   0111111در هر 

 (.2، 2)باشد خوني تزريقي مي
هـاي مختلفـي جهـت     اسـتراتژي  ،0991در اواخر سال     

در نظر گرفتـه شـده كـه شـامل      خطرات ذكر شدهكاه  
ليتر اوليه  اعمال ضد عفوني كردن پوست، حذف چند ميلي

خــون اهداكننــده و تشــخيص آلــودگي باكتريـــايي در     
روش مناسب براي تشـخيص  . باشد هاي خوني مي فرآورده

 ،هاي خوني اي جمله پلاكـت  آلودگي باكتريايي در فرآورده
ايه كافي حساس و اختصاصي بايستي ساده، سريع و به اند

اي نتايج مثبت  نيزباشد تا اي تزريق پلاكت آلوده به بيمار و 
محصـولات سـالم   كاذب كه منجر به حذف غير ضـروري  

شود جلوگيري كند و اي طرفي مقـرون بـه صـرفه نيـز      مي

در حال حاضر چنين روش مناسبي وجود نداشـته و  . باشد
در . دارنـد هاي در دسترس محاسـن و معـايبي    همه روش

گيري ميزان  و اندايه pHهاي اخير استفاده اي نوارهاي  سال
هاي حاوي پلاكت جهت تشخيص  گلوكز موجود در كيسه

آلودگي باكتريايي توسط برخـي اي محققـين توصـيه شـده     
نتيجه تحقيقات اين افراد نشان داده اسـت كـه اگـر    . است

 ـ 01ميزان باكتري در واحدهاي پلاكتي آلوده شـده بـه    ي ال
ميزان گلوكز و  ،در واحد برسد( CFU)ميليون باكتري 011
pH (. 5)گردد واحدهاي پلاكتي آلوده شده غير طبيعي مي 
مـورد   2111تخمين يده شـده كـه يـ  مـورد در هـر          

منجر به واكن  عفـوني شـديد و    ،تزريق پلاكت كنسانتره
منجـر بـه    ،مورد تزريـق پلاكـت   00111ي  مورد در هر 
بـر  . طريـق آلـودگي باكتريـايي شـده اسـت      مرگ بيمار اي
مورد مرگ ناشـي اي انتقـال    063اي  ،FDAاساس گزارش 
به دليل %( 08)مورد 39، 0990تا  0968هاي  خون بين سال

هاي خوني بوده كه اي اين تعداد  آلودگي باكتريايي فرآورده
بـر   فـوق نتـايج  . انـد  تزريق پلاكت داشـته %( 03)مورد 30

ن و كشـت باقيمانـده پلاكـت    اساس كشـت خـون بيمـارا   
هم چنـين بـر اسـاس    (. 3)تزريق شده به دست آمده است
واحــد  5111تــا  2111اي هــر  ،جديــدترين آمــار منتشــره

پلاكت متراكم تزريق شده، ي  واحـد منجـر بـه عفونـت     
شديد باكتريال در گيرنده شده و ميزان مرگ و مير آن نيـز  

كت تزريقي هزار واحد پلا 85تا  هزار 00ي  مورد در هر 
 (. 8، 0)باشد مي
در دماي  توانند مي ها هاي قرمز، پلاكت بر خلاف گلبول    
كـه   گيرنـد  پس اي توليد مورد استفاده قـرار  روي  5تا  اتاق
هـا   دما شـرايط مناسـب جهـت رشـد بـاكتري     و  يمان اين
هاي خوني  باشد و اي اين جهت نسبت به ساير فرآورده مي

 (. 6)ترند به آلودگي حساس
ــودگي    روش     ــراي تشــخيص آل هــاي ســريع ديگــري ب

هاي حاوي پلاكـت تغلـيظ شـده ماننـد      ميكروبي در كيسه
اما يـا   وجود دارد BACT/ALERTو  PCRفلوسيتومتري، 

مـثلاً   (. 9)بـر هسـتند   و يا هزينـه  دنبه يمان طولاني نياي دار
حـداقل بـه    ، PCRو مراحل انجام  DNAاستخراج  روش

ــاي د  ــان ني ــ  روي يم ــتگاه   ي ــر آن دس ــلاوه ب ــته و ع اش
 روش هـم چنـين  (. 0، 9)ترموسيكلر نيز مورد نيـاي اسـت  
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BACT/ALERT(بيومريوكس)   كه بر مبناي ميزان مصـرف
هـاي   اكسيژن در نتيجه آلودگي باكتريايي احتمالي در كيسه

گيـري   باشد، نياي به دستگاه اتوميشن براي اندايه پلاكت مي
ت ماده مـورد بررسـي   تغييرات گايهاي موجود در محتويا

تعـدادي اي   ،هـاي انجـام شـده    در يكي اي بررسي(. 9)دارد
( با تعداد مشـخص )واحدهاي كنسانتره پلاكت را با باكتري

ساعت نگهداري در حرارت  32آلوده كردند و تنها پس اي 
آلوده در مقايسه آيمايشگاه ميزان اكسيژن موجود در كيسه 

و پيشنهاد شد  هاي سالم كاه  چشمگيري داشت با كيسه
تـوان اي   هاي كنسانتره مي كه براي تشخيص آلودگي پلاكت

 (.01)اين روش استفاده كرد
ــق ديگــري      ــي پلاكــتدر تحقي ــودگي ميكروب هــاي  آل

به ايـن   ،تشخيص داده شد pHگيري  توسط اندايه كنسانتره
گيـري   واحد پلاكت كنسانتره انـدايه  pH 20181ترتيب كه 

. بـود  0كمتـر اي   pHمـورد   215ر شده كه اي اين تعـداد د 
هاي آلوده عبـارت بودنـد اي    هاي جدا شده اي كيسه باكتري

ــد و     ــوبتيليس، ديفتروسي ــيلوس س ــوس، باس ــتاف اورس اس
بـه   pHگيـري   بنابراين اندايه. كواگولاي منفي استافيلوكوك

عنــوان آيمــاي  غربــالگري خــوبي بــراي تشــخيص      
ــودگي ــي پلاكــت آل ــي هــاي كنســانتره م هــاي ميكروب عرف
 (. 00)شد
 ،كيسـه پلاكـت   2020ماهه بر روي  03در ي  بررسي     

نشان داده شد كه ميزان آلودگي براي واحدهايي كه كمتـر  
واحـد   01111در هـر   6/0 ،شده بودند نگهداريروي  2اي 

روي  5در حالي كه براي واحدهايي كـه بـه مـدت     ،پلاكت
 واحـد پلاكـت   01111در هر  9/00 ،شده بودند نگهداري

در ايــن  روش تشــخيص آلــودگي ميكروبــي. بــوده اســت
هاي گـرم و آكريـدين اورنـج     آميزي ، كشت و رنگتحقيق

در اين مقاله پيشنهاد شده كه بـراي واحـدهايي   . بوده است
بايســتي كشــت  ،انــد روي نگهــداري شــده 2كــه بــي  اي 
انجـام شـود    كريدين اورنجآآميزي گرم و  ميكروبي و رنگ

و تنهـا   وپي حساسيت پاييني داشتهمشاهده ميكروسك البته
ليتـر   عدد در هـر ميلـي   011111يماني كه تعداد باكتري به 

 (. 03، 02)دهند نتيجه مي  اين روش ،برسد
هــاي  در مقالــه تحقيقــي ديگــري اســتفاده اي اســتري      

تشخيص گلوكزادرار كه روش سريع، آسان و ارياني براي 

شكارسـايي  باشـد بـراي آ   تشخيص آلودگي باكتريايي مـي 
هاي پلاكت مورد بررسـي قـرار    آلودگي ميكروبي در كيسه

واحــد پلاكــت توســط  50در ايــن تحقيــق . گرفتــه اســت
 اســـتافيلوكوكاورســـوس،  اســـتافيلوكوكهـــاي  بـــاكتري

ــه و   ــديس، باســيلوس ســرسوس، كلبســيلا پنوموني اپيدرمي
هـا،   پـس اي تلقـيب بـاكتري   . سراشيا مرسينس آلوده شـدند 

گـراد نگهـداري    درجه سـانتي  32تا  31ها در دماي  پلاكت
بـرداري و توسـط    هاي پلاكت نمونه شده و رويانه اي كيسه

مـورد بررسـي قـرار     ادرار هاي تشـخيص گلـوكز   استري 
هـاي   نتايج نشـان داد كـه ميـزان گلـوكز در كيسـه     . گرفتند

 321گـرم در روي صـفر بـه     ميلـي  281پلاكت اي ميانگين 
حساسـيت و ويژگـي   . گرم در روي ششم رسيده بـود  ميلي

 (. 6)بوده است% 011و % 95روش انجام گرفته به ترتيب 
ــزان       ــز مي ــق مشــابه ديگــري ني ــوكز و  pHدر تحقي گل

واحدهاي پلاكت تغليظ شده توسـط روش هگزوكينـاي و   
نتـايج نشـان داد كـه ميـزان     . گيـري شـد   اندايه pHالكترو 
حساسـيت و  . يابند با گذشت يمان كاه  مي pHگلوكز و 

بـوده  % 96و % 98ويژگي روش انجـام گرفتـه بـه ترتيـب     
هدف اصلي اي ايـن تحقيـق مقايسـه چهـار      (.6، 02)است

هاي كنسانتره كـه   آلودگي ميكروبي پلاكت روش تشخيص
 03تعـداد  . باشـد  گردد مـي  در سايمان انتقال خون تهيه مي

اي ( در حـداقل يمـان پـس اي تهيـه    )واحد پلاكت كنسانتره
ن خريــداري شــده و بــه آيمايشــگاه ســايمان انتقــال خــو

در )ميكروب شناسي دانشكده پيراپزشكي انتقـال داده شـد  
 (. واحد 8دو مرحله اجرايي و در هر مرحله 

 
  هاروش مواد و 
جـايي كـه    اي آن .اي نوع توصيفي بود انجام شده مطالعه    
هاي مورد بررسـي   تعداد نمونه مطالعات مشابه گذشته،در 
بوده است لذا در اين تحقيق نيز  واحد 05تا  01 حدوددر 
تهيـه شـده اي پايگـاه     كيسه پلاكت تغلـيظ شـده   11تعداد 
مـورد آيمـاي  و    اي آمويشي انتقـال خـون تهـران     منطقه

   (.5، 6)بررسي قرار گرفت
 كيسـه  03اي تمـامي  ، هـا  قبل اي تزريق باكتري به كيسه    

اي ه ـ برداري شد و بـر روي محـيط   نمونه پلاكت كنسانتره
 وردـت در مـه كشـكشت خون، كشت داده شدند كه نتيج
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ه ـكيســ 01 ،دـه بعـــلـــرحـدر م. هــا منفــي بــود مــام آنت
ـــت ـــوسپـط سـوس ــاكتري ونـانسي ــاي  ب ــتافيلوكوكه  اس

هـاي تهيـه شـده در     اپيدرميديس و اشريشيا كلي بـا رقـت  
علـت اسـتفاده    .شدندمقايسه با استاندارد م  فارلن آلوده 

هـاي   تري اين اسـت كـه بـر اسـاس بررسـي     اي اين دو باك
نگر انجام گرفته، دو بـاكتري يـاد شـده در آلـودگي      گذشته
 (. 05، 08)اند هاي تغليظ شده بيشتر مطرح بوده پلاكت
هاي باكتريـايي ابتـدا سوسپانسـيوني اي     براي تهيه رقت    

باكتري مورد نظر در سرم فيزيولوژي استريل تهيه كرده بـه  
مـ  فـارلن    5/1برابر با اسـتاندارد   طوري كه كدورت آن

 5/0 × 016تعداد باكتري در اين سوسپانسيون تقريباً  . باشد
، 01/0هـاي   سـپس اي ايـن سوسپانسـيون رقـت    . باشـد  مي
و  01111111/0، 0111111/0، 01111/0، 011/0

. توسط سرم فيزيولوژي استريل تهيـه شـد   011111111/0
 05، 051ر به ترتيـب  بنابراين تعداد باكتري در سه لوله آخ

در مورد بـاكتري اشريشـيا   . باشد ليتر مي در هر ميلي 5/0و 
ــه  ــي اي لول ــاوي   كل ــاي ح ــاكتري در  5/0و  05، 051ه ب

هـاي حـاوي    ليتر و در مورد استاف اپيدرميديس لولـه  ميلي
ليتر، توسط سرنگ و در شرايط  باكتري در ميلي 05و  051

ت كـرده و بـه   ليتـر برداش ـ  استريل اي هر كـدام يـ  ميلـي   
 (. 2)هاي پلاكت تزريق شدند كيسه
باكتري تزريق شـد   ،كيسه حاوي پلاكت 01بنابراين به     

و دو كيسه پلاكت نيز به عنوان شـاهد يـا كنتـرل در نظـر     
در تمـام مـدت انجـام    (. بدون تزريق باكتري)گرفته شدند
درجـه و در دمـاي محـيط     01هـا در الكـل    كيسـه  ،تحقيق

در . نگهداري شـدند ( گراد درجه سانتي 31-33)آيمايشگاه
هـاي   روي اي كيسـه  5سـاعت بـه مـدت     32فواصل يماني 

بـرداري   پلاكت در شرايط استريل و توسط سـرنگ نمونـه  
ابتـدا   .هـا انجـام گرفـت    هـاي ييـر روي آن   شد و آيماي 

ليتــر بــه بطــري حــاوي محــيط كشــت   ميلــي 0/1حــدود 
و يـ   تزريـق شـد   ( Brain Heart Infusion broth)خـون 

قطره اي آن نيز به صورت كشت خطـي و ايزولـه بـر روي    
بخشي اي محتويات سرنگ . محيط بلادآگار كشت داده شد
 pHآن توسط دسـتگاه   pHدر ظرف ديگري ريخته شد تا 

متـر مـورد    pHدسـتگاه  . گيـري شـود   متر الكتريكي اندايه
. بـود ژنـوا  متر ديجيتـال   pHاستفاده در اين تحقيق اي نوع 

 0 ، 2هاي  pHه بافر استاندارد با ـوسط سـاه تـتگابتدا دس
 . گيري شد ها اندايه نمونه pHسپس  هكاليبر 01و 
 ـ      ه لولـه آيمـاي    ـز ب ــگ را ني ــمابقي محتويـات سرن

ديگــري انتقــال داده تــا ســانتريفوژ شــده و اي رســوب آن 
گسترش تهيه شود، منتهي قبل اي سانتريفوژ مقـدار گلـوكز   

براي ايـن  . گيري شد ز اكسيداي اندايهآن توسط روش گلوك
هاي  گسترش. كار اي كيت گلوكز پارس آيمون استفاده شد

آميزي گرم، رنگ شده و توسط  تهيه شده نيز با روش رنگ
جهـت   (.5، 6)ميكروسكوپ مـورد بررسـي قـرار گرفتنـد    
ــه دســت آمــده  هــر كــدام اي  ،افــزاي  دقــت در نتــايج ب

و ميانگين به دست آمـده   ها دو بار انجام گرفته گيري اندايه
 . به عنوان نتيجه نهايي در جداول گزارش شد

 
 يافته ها
هـاي   گيـري شـده در كيسـه    ميانگين مقدار گلوكز اندايه   

گـرم درصـد بـا     ميلـي  260پلاكت قبل اي تزريق بـاكتري  
بـراي هـر   . باشـد  گرم درصد مي ميلي 92انحراف ميانگين 
بـه   .گرفتـه شـد   دو كيسه پلاكت در نظر ،رقت اي باكتري

باكتري در  5/0و  05 ، 051هاي  اين ترتيب كه براي رقت
كيسـه پلاكـت مـورد     8اشريشيا كلـي در جمـع    ،ليتر ميلي

اپيدرميـديس   اسـتافيلوكوك در مـورد  . استفاده قرار گرفت
ليتـر تهيـه شـده و     باكتري در ميلي 05و  051نيز دو رقت 

ر رقـت  به طوري كلي ه. به چهار كيسه پلاكت تزريق شد
اي هر باكتري به دو كيسه پلاكـت تزريـق گرديـد و اي آن    

اي دارد بنابراين  جايي كه استاف اپيدرميديس تكثير آهسته
م چنين ـه .آن در تحقيق حاضر استفاده نشد 5/0رقت اي 

شريشيا كلي اين بـود كـه   اعلت استفاده اي سه رقت براي 
 در مـورد آلـودگي هـر گونـه     غالـب اين باكتري، بـاكتري  

ايـن   آن جايي كـه اي  .باشد اي در پروسه توليد مي فرآورده
 5/0بنـــابراين اي رقـــت  داردبـــاكتري تكثيـــر ســـريعي 

هاي پلاكت اسـتفاده   راي تزريق به كيسهـب نيز اشريشياكلي
 . (0جدول )شد
 ـ    ميانگين پلاكت pHمقدار      اكتري ـهـا قبـل اي تزريـق ب
 pHگيـري   ايهاند. باشد مي 20/1انحراف ميانگين  اـب 85/0

و  0،  2متر الكتريكي ژنوا و با سـه اسـتاندارد    pH توسط
، دسـتگاه    pHگيـري   براي هر روي اندايه. انجام گرفت 01
pH  متـــر الكتريكـــي توســـط اســتانداردهاي ذكــر شــده
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 (mg/dl)هاي پلاكت آلوده شده و كنترل مقادير گلوكز كيسه :2جدول 
 

شماره 
 2روز  4روز  3روز  4روز  2روز  1روز  تعداد باكتري تزريقي نوع باكتري تزريق شده كيسه

 82 58 66 051 356 295 ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 0
 036 021 311 262 256 250 ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 3
 301 368 320 221 221 232 ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
 050 051 050 252 301 281 ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
 320 326 351 301 302 291 ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 5
 038 021 262 229 232 223 ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 8
 09 21 25 61 061 310 ليتر  ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 0
 336 326 205 251 258 251 ليتر ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 6
 059 063 332 306 221 255 ليتر ميلي 05 يدرميديساپ استافيلوكوك 9
 332 326 321 201 232 261 ليتر ميلي 05 اپيدرميديس استافيلوكوك 01
 222 261 213 231 280 203-  كنترل 00
 255 251 226 222 229 228-  كنترل 03
 

 هاي پلاكت آلوده شده و كنترل كيسه pH مقادير: 4جدول 
 

شماره 
 2روز  4روز  3روز  4روز  2روز  1روز  تعداد باكتري تزريقي ي تزريق شدهنوع باكتر كيسه

 21/5 21/5 35/8 89/8 09/0 28/0 ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 0
 65/5 68/5 92/5 39/8 90/8 22/0 ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 3
 10/8 12/8 38/8 56/8 60/8 22/0 ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
 31/0 01/0 52/0 91/0 92/0 98/0 ليتر ميلي 05 لياشريشيا ك 2
 03/0 21/0 69/0 68/0 69/0 60/0 ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 5
 19/0 82/0 08/0 00/0 02/0 60/0 ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 8
 90/5 52/8 80/8 86/8 28/0 86/0 ليتر  ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 0
 06/5 65/5 66/5 90/5 20/8 28/0 ليتر ميلي 051 يديساپيدرم استافيلوكوك 6
 53/5 02/8 88/8 92/8 09/0 26/0 ليتر ميلي 05 اپيدرميديس استافيلوكوك 9
 86/8 66/8 12/0 06/0 50/0 03/0 ليتر ميلي 05 اپيدرميديس استافيلوكوك 01
 89/0 06/0 63/0 65/0 62/0 63/0-  كنترل 00
 61/0 62/0 66/0 90/0 92/0 90/0-  كنترل 03
 

گيـري قـرار    هـا مـورد انـدايه    نمونــه  pHكاليبره و سپـس 
هايي كه تعداد بيشتري باكتري تزريق شده  كيسهدر . گرفت 

تـر بـوده و در روي    سـريع  pH، سـير نزولـي   (ml/051)بود
در حالي كه در مواردي كه تعـداد  . رسيد 5پنجم به حدود 

. كندتر بـوده اسـت   كمتر بوده، سير نزولي ري تزريقيـباكت

 ز كاه  بسيار ـد نيـاهـت شـلاكــاي پـه هـورد كيسـدر م
مشاهده شده كه بـه دليـل مصـرف     pH مختصري در ميزان

ــت  ــط پلاكـ ــوكز توسـ ــيدلاكتي   گلـ ــد اسـ ــا و توليـ  هـ
 (. 3جدول )باشد مي
 اند تا پايان هاي شاهد كه بدون باكتري بوده كشت نمونه    

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
11

-0
3 

] 

                             5 / 10

https://bloodjournal.ir/article-1-192-fa.html


 دكتر منيره رحيم خاني و همكاران                                             شده                                                  پلاكت تغليظآلودگي ميكروبي در 

 

 522 

 (Blood agarو  BHI brothهاي  محيط)ي پلاكت تغلي  شدهها نتايج كشت كيسه: 3جدول 
 

شماره 
 2روز  4روز  3روز  4روز  2روز  1روز  تعداد باكتري تزريقي نوع باكتري تزريق شده كيسه

 + + + +- -  ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 0
 + + + +- -  ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 3
- - - - - -  ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
 + + + +- -  ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
 + + +- - -  ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 5
 +- - - - -  ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 8
 + + + +- -  ليتر  ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 0
 + + + +- -  ليتر ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 6
 + + +- - -  ليتر ميلي 05 يساپيدرميد استافيلوكوك 9
 +- - - - -  ليتر ميلي 05 اپيدرميديس استافيلوكوك 01
- - - - - - -  كنترل 00
- - - - - - -  كنترل 03
 

 (آميزي گرم رنگ)هاي تغلي  شده نتايج بررسي ميكروسكوپي رسوب پلاكت: 4جدول 
 

شماره 
 2روز  4روز  3روز  4روز  2روز  1ز رو تعداد باكتري تزريقي نوع باكتري تزريق شده كيسه

 + + + +- -  ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 0
- - - - - -  ليتر ميلي 051 اشريشيا كلي 3
- - - - - -  ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
- - -  +- -  ليتر ميلي 05 اشريشيا كلي 2
 + + +- - -  ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 5
- - - - - -  ليتر ميلي 5/0 اشريشيا كلي 8
 + + + +- -  ليتر  ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 0
 + + + +- -  ليتر ميلي 051 اپيدرميديس استافيلوكوك 6
 + +- - - -  ليتر ميلي 05 اپيدرميديس استافيلوكوك 9
- - - - - -  ليتر ميلي 05 اپيدرميديس استافيلوكوك 01
- - - - - - -  كنترل 00
- - - - - - -  كنترل 03

    
تحقيـق هـم چنـان منفـي باقـي مانـد و نتايج كشت مابقي 

ي كه بسته بـه تعـداد   ـهاي پلاكت در رويهاي متفاوت كيسه
ــاكتري تزريقــي بــود ــه اي . (2جــدول )مثبــت شــد ب رويان

انجــام  بـرداري شـده و پـس اي    هـاي پلاكـت نمونـه    كيسـه 
لولـه آيمـاي  حـاوي    هاي مربوطه، در پايـان كـار    آيماي 

رسـوب آن دو گسـترش تهيـه و     اي .پلاكت سانتريفوژ شد
آميزي گرم قرار گرفته و توسـط ميكروسـكوپ    تحت رنگ

نتيجـه   ،با ديدن حتي ي  باكتري. مورد بررسي قرار گرفت
 051هر چهار كيسـه پلاكـت كـه    . مثبت در نظر گرفته شد
ــي ــاكتري در ميل ــر ب ــا  )ليت ــي ي ــيا كل ــتافيلوكوكاشريش  اس
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در روي دوم نتيجـه   ،ها تزريق شده بـود  به آن( اپيدرميديس
چنانچـه در  . كشت مثبت داشته اي نظر لام گرم متغير بودند

ــز در روي  اســتافيلوكوكمــورد  ــايج لام ني ــديس نت اپيدرمي
مثبـت شـد ولـي در مـورد     ( يمان با نتيجـه كشـت   هم)دوم

ها در روي سوم لام گـرم مثبـت    اشريشيا كلي يكي اي كيسه
و كيسه پلاكت ديگر تا پايان تحقيـق اي نظـر نتيجـه     داشت
 . (2جدول )هم چنان منفي باقي ماند ،لام گرم

 

 بحث
مقايسـه توصـيفي چهـار روش     ،هدف اي تحقيـق حاضـر    

هـاي حـاوي پلاكـت     تشخيص آلودگي ميكروبي در كيسـه 
 . باشد تغليظ شده مي

جايي كه با وجود تمامي تمهيداتي كـه در مراحـل    اي آن    
جلوگيري  رد تا اي آلودگي ميكروبييگ هيه پلاكت انجام ميت

 اهداكننــدگانشـود، بـا ايـن حــال پلاكـت تغلـيظ شـده اي       
 شـود كـه ممكـن اسـت بـاكتريمي بـدون       متعددي تهيه مي

علامت داشته باشـند و اي طرفـي ديگـر شـرايط نگهـداري      
بنـابراين احتمـال    ،پلاكت بايستي در حرارت محـيط باشـد  

توليــد و بــه دنبــال آن تكثيــر  رونــددر آلــودگي ميكروبــي 
سـالانه تعـداد   . باشـد  ها در حرارت محيط ييـاد مـي   باكتري

بـه   هسـتند، ييادي اي بيماراني كـه دريافـت كننـده پلاكـت     
باكتريمي و يـا سـپتي سـمي باكتريـايي مبـتلا شـده كـه در        

  .ها شده است مواردي منجر به مرگ آن
  اي چهـار روش  هاي متعددي در رابطه با هر ي بررسي    

ذكر شده به طور جداگانه انجام گرفته و در مورد معايـب و  
در اين . مختلف بحث شده است هاي مقالهها در  محاسن آن

هاي حاوي پلاكـت تغلـيظ شـده هـر      تحقيق بر روي كيسه
چهار روش تشخيص آلودگي ميكروبـي انجـام گرفـت كـه     

 -pH  2گيـري   انـدايه  -3كشـت ميكروبـي    -0: عبارتند اي
   آميزي تهيه گسترش و رنگ -2دار گلوكز ـري مقـگي دايهـان
دانيم در اثر وجود و تكثير باكتري در  طور كه مي همان .گرم

 ،هاي حاوي پلاكت تغلـيظ شـده   هر محيطي اي جمله كيسه
. شـود  ها مصرف مـي  گلوكز موجود در محيط توسط باكتري

شـتر  هر چه تعداد باكتري بيشتر باشد، كاه  گلوكز نيـز بي 
هاي حاوي  گيري ميزان گلوكز در كيسه بنابراين اندايه. است

دهنـده آلـودگي ميكروبـي در ايـن      توانـد نشـان   پلاكت مـي 

امـا ايـن روش تشـخيص آلـودگي      .فرآورده خـوني باشـد  
اي دارد و آن اين كه به دليل اسـتفاده   ميكروبي اشكال عمده

كز مقدار گلـو  ،اي دكستروي در پروسه توليد و تغليظ پلاكت
گيري شده با روش هگزوكيناي بيشتر اي مقدار طبيعـي   اندايه

اي طرفــي ديگــر مقــدار  .اســتگلــوكز موجــود در خــون 
شود ممكـن اسـت كـه اي     دكسترويي كه به كيسه اضافه مي

گيـري   نظر مقياس گرم مقدار ثابتي باشـد امـا چـون انـدايه    
گـرم درصـد    كينـاي بـا مقيـاس ميلـي    گلوكز بـا روش هگزو 

ــا مــي ــدايهباشــد بن گيــري شــده در  براين مقــدار گلــوكز ان
هاي پلاكت قبل اي تزريق باكتري با يكديگر متفـاوت   نمونه

چنانچه مقـدار گلـوكز در پلاكـت تغلـيظ شـده      . بوده است
 mg/dl 281 سالم و در روي اول توليد در مقـالات مختلـف  

، 06)گـزارش شـده اسـت    mg/dl 355و يـا   mg/dl 228يا 
قيـق حاضـر نيـز مقـادير گلـوكز در      بنابراين در تح. (5، 00
هاي پلاكت قبل اي تزريق باكتري متغير بـود، بـه ايـن     كيسه

گـرم گلـوكز    ميلـي  203حـاوي   00ترتيب كه كيسه شماره 
 310حــاوي  0ليتــر و كيســه پلاكــت شــماره  درصــد ميلــي

هـاي   بنـابراين گلـوكز كيسـه   . گرم درصد گلـوكز بـود   ميلي
آن چه قطعي بوده و بـا  حاوي پلاكت مقدار ثابتي ندارد اما 

نتايج اين تحقيق نيز سايگاري دارد اين كه در اثـر آلـودگي   
گيـري شـده    متوسط ميزان گلوكز اندايه ،ها با باكتري پلاكت

بـه غيـر اي چنـد    )باشـد  كاه  يافته و اين كاه  منظم مـي 
مــورد اســتثنا كــه ممكــن اســت بــه دليــل عــدم همگــن و 

كـه  به اين ترتيب  .(هاي پلاكت باشد يكنواخت بودن نمونه
گيـري شـده    هر روي نسبت به روي قبل مقدار گلوكز انـدايه 

كاه  تـدريجي   ،هاي كنترل در مورد نمونه. يابد كاه  مي
در ميزان گلوكز ديده شد كه به دليل مصرف گلوكز توسـط  

گيـري   ها و كاه  مختصر در ميـزان گلـوكز انـدايه    پلاكت
گيـري   انـدايه  ،با توجه به نتـايج تحقيـق حاضـر   . استشده 

هـا،   مقدار گلوكز براي تشخيص آلودگي ميكروبـي پلاكـت  
دهـد، چـرا كـه مقـدار اوليـه       نتايج قابل اعتمادي ارايه نمـي 

 . باشد ها مقدار ثابتي نمي گلوكز موجود در نمونه
هاي  روش بعدي در تشخيص آلودگي ميكروبي فرآورده    

هـــاي كشـــت  هـــا بـــر روي محـــيط كشـــت آن ،خـــوني
آميزي گرم  ي و تهيه گسترش اي نمونه و رنگشناس ميكروب
هـاي   بـر روي نمونـه    در اين تحقيق نيز اين روش. باشد مي
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البتـه بـراي كشـت اي     .پلاكت تغلـيظ شـده انجـام گرفـت    
 هاي روتين بلاد آگـار  اي محيط نيزهاي كشت خون و  محيط

المقدور اي موارد منفي كـاذب در نتـايج    تا حتي استفاده شد
هاي پلاكتي كـه تعـداد    در كيسه(. 02)ودكشت جلوگيري ش
، در روي دوم دليتر بـو  عدد در هر ميلي 051باكتري تزريقي 

نتايج كشت مثبت بود كـه ايـن امـر در مـورد هـر دو نـوع       
اپيدرميـديس   استافيلوكوكباكتري تزريقي، اشريشيا كلي و 

هاي پلاكت كه توسط اشريشـيا   در يكي اي كيسه. اتفاق افتاد
ليتر آلوده شده بود، نتيجـه   باكتري در ميلي 05 كلي با تعداد

كشت در روي دوم مثبت شد اما در كيسـه ديگـر بـا همـين     
ايـن  . تا پايان تحقيق نتيجه كشت منفي بـاقي مانـد   ، شرايط

اختلاف در نتايج دو كشت شايد به دليل اضافه شدن مـواد  
ممانعت كننده در پلاكت تغليظ شده باشد به اين ترتيب كه 

ها جهت انجـام اعمـال    ل جذب گلوكز توسط پلاكتبه دلي
شـود و همـان طـور كـه      متابوليسمي، اسيد لاكتي  آياد مي

هـا سـمي بـوده و اگـر      دانيم اسيد لاكتي  براي بـاكتري  مي
هـا در   تعداد باكتري موجود در محيط كم باشد و يا بـاكتري 

به اين ترتيـب  . گردد ها مي آن مرگفاي سكون باشند، سبب 
باكتري در محيط كشـت حـاوي نمونـه يكـي اي     عدم رشد 
باكتري اشريشيا كلي شايد قابل  05هاي پلاكت حاوي  كيسه

باكتري اشريشيا كلي  5/0هاي پلاكتي كه  كيسه. توجيه باشد
هـا   ها تزريق شد، نتيجه كشت يكـي اي آن  ليتر به آن در ميلي

 . در روي سوم و ديگري در روي پنجم مثبت شد
هـاي تهيـه شـده اي     بـر روي گسـترش   در مورد بررسي    

آميزي گرم، نتايج نشان داد كه تنها  ها و رنگ رسوب پلاكت
عـدد در هـر    051در مواردي كـه تعـداد بـاكتري تزريقـي     

ليتر بوده است، هم يمان با نتيجه كشت مثبت، بررسـي   ميلي
آميزي گرم نيز مثبت بوده است البته به غير اي يـ    لام رنگ

هـاي   در مورد ساير كيسه. رد اشريشيا كليمورد استثنا در مو
آميزي يا با فاصله يـ  روي اي نتـايج    پلاكت نتايج لام رنگ

كشت مثبت شد و يا تا پايان تحقيق با وجود آن كـه نتيجـه   
هاي تهيـه شـده اي رسـوب     كشت مثبت بود اما در گسترش

بنابراين در مـورد تشـخيص   . ها باكتري مشاهده نشد پلاكت
هاي حاوي پلاكت تغلـيظ شـده    يي در كيسهآلودگي باكتريا

آميــزي گــرم روش چنــدان مــورد  تهيــه گســترش و رنــگ
 . تواند تاييدي بر نتايج كشت باشد اعتمادي نبوده و تنها مي

 طي، بهيور كلي در اثر آلودگي ميكروبي در هر محـبه ط    
هـاي متابوليسـمي،    ها و افـزاي  فعاليـت   دليل تكثير باكتري
تيــ  و ســاير اســيدهاي محصــول نهــايي ميــزان اســيد لاك
 pHها در محيط بالا رفتـه و بـه دنبـال آن     متابوليسم باكتري
همان طور كه قـبلاً  نيـز ذكـر گرديـد     . يابد محيط كاه  مي

متعـددي   اهداكنندگانپلاكت تغليظ شده به دليل استفاده اي 
كه هر كدام ممكن است به باكتريمي بـدون علامـت مبـتلا    

توليـد و شـرايط نگهـداري     فرآينـد نبـال آن  اند و بـه د  بوده
محصول پلاكتي كه در حرارت محـيط اسـت، بنـابراين در    
مراحل تهيـه پلاكـت و يـا در شـرايط نگهـداري، احتمـال       

هـاي خـوني    آلودگي باكتريايي آن بيشـتر اي سـاير فـرآورده   
 ـ   يكي اي روش. باشد مي دگي ميكروبـي  وهـاي تشـخيص آل
 pHگيـري   ، انـدايه هاي حـاوي پلاكـت تغلـيظ شـده     كيسه
هاي پلاكت در روي صفر و قبـل   كيسه pHميانگين . باشد مي

بوده در حالي كه در پايان روي پنجم  85/0اي تزريق باكتري 
رسيد و اين در حالي است كـه ميـزان    38/8به  pHميانگين 

pH اي . تغيير چنداني پيدا نكرد ،هاي پلاكت شاهد در كيسه
هاي پلاكت آلـوده مـنظم    هدر كيس pHطرفي ديگر تغييرات 

بوده و هر روي نسبت به روي قبل به طـور متوسـط كـاه     
هايي كـه تعـداد بـاكتري     نتايج نشان داد در كيسه. نشان داد
 pHليتـر بـود كـاه  ميـزان      باكتري در ميلـي  051تزريقي 

 5/0يـا   05بيشتر اي مواردي بود كه تعداد بـاكتري تزريقـي   
هاي پلاكتـي كـه    كيسه pHچه چنان. ليتر بود باكتري در ميلي

ليتر آلـوده شـده بودنـد در روي     باكتري در ميلي 051توسط 
رسيد در حـالي كـه تـا روي دوم نتـايج      6/8دوم به كمتر اي 
 pHبنابراين علاوه بر آن كه ميزان كـاه   . كشت منفي بود

ارتباط مستقيم با تعداد بـاكتري موجـود در محـيط دارد، اي    
تشـخيص آلـودگي ميكروبـي     دهي براي نظر سرعت جواب

هـا بـه    تر اي ساير روش يودتر و دقيق pHگيري ميزان  اندايه
روش كشت و مشاهده باكتري و يا كلني آن . رسد نتيجه مي

تـرين روش بـراي تشـخيص     دقيـق  ،بر روي محيط كشـت 
گيـر   آلودگي ميكروبي در هر محيطي است اما به دليل وقت

يص آلـودگي  هـا خصوصـاً  در مـورد تشـخ     بودن اين روش
هاي تغليظ شده كه ممكن اسـت خطـر    ميكروبي در پلاكت

هــاي  مــرگ بــراي بيمــار بــه همــراه آورد بايســتي اي روش
 . ردك تري استفاده سريع
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 گيري نتيجه
در اين تحقيق چهار روش تشخيص آلـودگي ميكروبـي       

پلاكت تغليظ شده با يكديگر مورد مقايسه قـرار گرفتنـد و   
پلاكـت   pHگيـري   ت آمـده انـدايه  بر اساس نتايج بـه دس ـ 

تــرين روش بــراي تشــخيص آلــودگي باكتريــايي در  ســريع
البتـه  . باشـد  هاي پلاكـت تغلـيظ شـده مـي     محتويات كيسه
پلاكت تغليظ شده اي قبل تعيـين شـده    pHبايستي ميانگين 

باشد تا با مشاهده كاه  آن اي تزريق فرآورده بـه بيمـاران   
ذكـر شـده    pHيانگين در مقالات مختلف م. جلوگيري شود

در (. 00، 03)بوده اسـت  3/0 -2/0براي پلاكت تغليظ شده 
قبـل اي تزريـق بـاكتري     pHميـزان   ميـانگين  تحقيق حاضر

 كـه پـس اي گذشـت دو روي اي    به دست آمده 85/0+ 20/1
 بنـابراين . نزول پيدا كرده اسـت  0تزريق باكتري به كمتر اي 

شــخيص مقايســه توصــيفي بــين چهــار روش تبــر اســاس 
هـر چهـار    ،هاي پلاكت تغليظ شده آلودگي باكتريايي كيسه

ــتند   ــني هس ــب و محاس ــين  . روش داراي معاي ــه در ب البت
روش كشت ميكروبـي و مشـاهده    ،هاي مورد بررسي روش

باشد اما به دليل اين كـه    ترين روش مي مستقيم باكتري دقيق
سـاعت يمـان نيـاي اسـت بنـابراين در مـورد        32حداقل به 
هـا   سريع آلودگي ميكروبي در اين گونه فـرآورده تشخيص 
هاي پلاكت  گيري ميزان گلوكز در كيسه اندايه. كاربرد ندارد

. نيز بنابر دلايل ذكر شده چندان روش مورد اعتمادي نيست
گيـري   اندايه ،بنابراين در بين چهار روش به كار گرفته شده

pH ترين روش براي تشخيص آلـودگي   نمونه پلاكت سريع
 . باشد كتريايي در اين فرآورده خوني ميبا
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Abstract 
Background and Objectives 

Bacterial contamination of blood products, especially platelets, may lead to bacterial sepsis or 

death and therefore is of concern. Many techniques have been explored to detect bacteria in 

blood products in order to prevent transfusion-related bacteria contamination and transmission. 

In the present study, four different methods were employed to detect 12 platelet units 

precontaminated with known bacteria. 

 

Materials and Methods 

Ten units of platelet concentrates were inoculated at three levels (150, 15, and 1.5 CFU per ml) 

with Escherichia coli and Staphyococcus epidermidis. All of the platelet concentrates and two 

control units of platelet concentrates were stored at 20 to 24C for five days. Every morning 

during storage, platelet concentrates were tested for platelet pH, plasma glucose, quantitative 

plate culture, and gram staining on platelet centrifuged smears.    

 

Results 

Escherichia coli with 150 and 15 CFU per ml and staphylococcus epidermidis with 150 CFU 

per ml grew on culture medias after two days but staphylococcus epidermidis with 15 CFU per 

ml did after three days. The sensitivity rate of bacteria detection in platelet concentrates 

through gram staining was lower than quantitative culture. Despite lower plasma glucose level 

in platelet concentrates (as measured by hexokinase enzymatic method) inoculated with 

microbial staines, pH level in platelet concentrates (as measured by pH meter) contentiously 

increased during five days of storage.  

 

Conclusions 

The sensitivity rate of bacterial detection in platelet concentrates through measuring extra 

cellular pH was estimated to be higher than that of plasma glucose, culture and gram staining 

methods.  
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