
 

 مطالب فهرست

M01 کنترل کیفی محیطهای کشت 
M02 های مختلف راهنمای انتخاب محیط کشت برای نمونه 
M03 ها جدول شناسایی باکتری 
M04 ها و فلور نرمال جدول پاتوژن 
M05 بیوگرام های آنتی کنترل کیفیت دیسک 
M06 روش تعیین حجم لوپ 
M07 تهیه کدورت نیم مک فارلند 
M08 های باکتری داری و استفاده از سویه نگه 
M09 دستورالعمل فور و اتوکلاو و انکوباتور 
M11 های عفونی راهنمای ایمنی جهت انتقال نمونه 
M12 آمیزی گرم راهنمای رنگ 
M13 های تشخیصی های کشت و دیسک فهرست تجهیزات، مواد، محیط 
M15 راهنمای کار با هودهای ایمنی بیولوژیک 
M16 شناسی موارد بحرانی در آزمایشگاه میکروب 
M17 ها ها و رنگ دستورالعمل تهیه انواع محیط کشت، معرف 
M18 های پزشکی در آزمایشگاه دستورالعمل مدیریت نمونه 

WLM01 سیتوکروم اکسیداز 
WLM03 Methyl Red Test 
WLM04 Voges Proskauer 
WLM08 فنیل آلانین دآمیناز 

WLM09 بررسی حرکت باکتری 
WLM13 Kligler Iron Agar 
WLM14 MacConkey Agar 
WLM15 TCBS Agar 
WLM16 TSI Agar 
WLM18 Malonate Broth 
WLM20 کاتالاز 

WLM22  حساسیت به باسیتراسین وSXT 

WLM23 CAMP 
WLM29 DNAse Test Agar 
WLM30 حساسیت به باسیتراسین 

WLM31 مانیتول سالت آگار 
WLM32 دیسک نووبیوسین 
WLM34 PYR 
WLM35 استاندارد نیم مک فارلند 

WLM39 های میکروبی ذخیره به روش طولانی مدت و کوتاه مدت داری و استفاده از سوش نگه 
WLM47 شناسی ر آزمایشگاه میکروبهای مورد استفاده د ها و رنگ تهیه انواع محیط کشت، معرف 

 جدول راهنمای مدیریت پسماندهای آزمایشگاهی 
 دستورالعمل فنی فور، اتوکلاو انکوباتور 
 1دستورالعمل مدیریت پسماندهای آزمایشگاهی  
 2مل مدیریت پسماندهای آزمایشگاهی دستورالع 
 گیری و تشخیص آزمایشگاهی ویبریوکلرا دستورالعمل نمونه 
 آوری نمونه آنفلوآنزا روش جمع 

 



  
  
  
  

        سلامت مرجع آزمايشگاه

 
  محيط ها ي کشت تکنترل کيفي           

 M-01/00: كد

1  از 7 صفحه   

  
 
  

  مقدمه
جهت  ه ايبطور گسترد و دنکن يفا ميا يکروب شناسيشگا ه ميرا در آزما يکشت نقش اساس يط هايمح

 از ياريبســ .نــدرويزا بکــار ميمــاريب يســم هــايگانرکروايموگرام  يــب يت و آنتــيــن هويــيتع ،يجداســاز
خودشـان   را يقاتيوتحق يصيرف تشخامص يبرا ازيکشت مورد ن يط هاين محيشگاهها بطور روتيآزما
داشـته   يج مطلـوب يو نتـا  بت خويفيک ،کشت يط هاينکه محينان از ايهمه جهت اطم نيبا ا .ندينما يم هيته
ه ي ـدر ته يستيبا ن هدفيدن به ايرس يبرا. بکار گرفته شود يمناسب يفيکنترل ک يروشها يستيشند بابا

   .در نظر گرفت را زير يارهايکشت مع يط هايو مصرف مح
  

   مواد خام
از  يک ـيآب  .دارد آنهـا  هي ـت مواد خام مورد اسـتفاده در ته يفيبه ک يم بستگيط ها بطور مستقيمحت يفيک

در  مـورد اسـتفاده    آب  ار مهميسه مع .روديکشت بکار م يط هايه محياست که در ته ديرموا ن يمهمتر
 دهي ـط ايشرادر  .باشد يم  pHو يکيت الکتريقدرت هدا ،مس يونهايشامل وجود  کشت ي ها طيمحه يته
ت يکشت وجود داشته باشد چون خاص يط هايه محيمس در آب مورد استفاده جهت ته يونهاي يدنبا آل

منس يکـروز يم۱۵د کمتـر از  ي ـآن با يک ـيلکترت ايقدرت هدا .سم ها را دارديکرو ارگانيم يبرا يمهار کنندگ
  .باشد ۵/۵ د کمتر ازيدر هر حال نبا ياشد ولب يدياس يبهتر است کم استفاده آب مورد pH. باشد

  
   شيد يپتر
لن يش هـا را بـا ات ـ  ي ـد يلا پتـر معمو. ت دارديز اهميط نيه محيتهمورد استفاده در  يش هايد يت پتريفيک
د يلن اکسـا يکـه بـا ات ـ   يش هـائ ي ـد يدرصـورت اسـتفاده از پتـر    .کنند يل ميا اشعه گاما استري و ديسااک

وجود یا عـدم وجـود بقایـای ایـن مـاده بررسـی        يبه روش کروماتوگراف يستيل شده باشند باياستر
در صورت اسـتفاده از  . اشدميبسم ها يکروارگانيم يا بر يمهار کنندگت يخاص يد دارايلن اکسايات .شود
اسـتفاده از  . ت اسـتفاده کـرد  کايليروسواز جنس ب ييش هايد ياز پتر يستيبا يشه ايش يش هايد يپتر
  . ط کشت گردديا در داخل محيقل يموجب آزاد ساز تممکن اس يائياز جنس قل ييش هايد يرپت
  

  کشت يط هايل کردن محياستر
ط يل کـردن مح ـ ياسـتر  يمعمـولا  بـرا   .کشت است يط هايه محيدر ته يسک مرحله اساي ،ل کردنياستر
 لين مـدت زمـان لازم جهـت اسـتر    يب ـ يک ـيهمه ارتباط نزد نيبا ا .دننک يکشت از اتوکلاو استفاده م ياه

کشـت   يط هـا يب مح ـي ـبـه تخر  ممکن اسـت منجـر   ش از حديحرارت ب .ط وجود دارديمح جمح کردن و 
درجـه   121 يدمـا  يط معمـول يدر شـرا  .دارد يا ژهيو اهميت  و مدت زمان آن م دماين تنظيابنابر .گردد
که حجـم  يدر صـورت  .اسـت  يط کشـت کـاف  يتر محيک ليل کردن ياستر يقه برايدق 15گراد به مدت يسانت
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 ،اتـوکلاو  يف ـيکنتـرل ک  .زم باشـد لا  يشـتر يمدت زمـان ب  اشد ممکن استتر بيل يك  از شيط کشت بيمح

 يکاتورهايکنتـرل اتـوکلاو از انـد    يبـرا . بطـور مـداوم انجـام گـردد     ايسـتي کنترل دما و فشار اتـوکلاو ب 
کننـد   ياتوکلاو استفاده م يکه جهت کنترل کارآرائ يکيژووليب يکاتورهاياند  از. کنند ياستفاده م يائيميش

قابـل دسـترس    يتـوان نـام بـرد کـه بصـورت تجـارت       يرا م ـ Bacillus stearothermophilus اسپور
 .باشد يم

|  
  يکيزيف يپارامتر ها 
قابـل   يظـاهر  يارهـا يمع .شـوند  يبررس ـ يو ظـاهر  يک ـيزيلحا ظ فد از يه شده بايته يط کشت هايمح 

خامت ض ـ .باشـد  يم ـ يگ ـخ زدي ،يترک خوردگ ،طيسطح مح يحفره، ناصاف ،شامل وجود حباب يبررس
 يارهـا ين معياز مهمتـر ز ين  pH. متر است يليم۴يتيپل يط کشت هايضخامت مح .ت دارديز اهميط نيمح
 .ددرگ يريشده اندازه گ اليبره متر کpH و پس از آن با ازاتوکلاو کردن  د قبليباشد که بايم يکيزيف
  

  :ه شدهيکشت ته يط هايمح  ينگهدار
و انبـار   يرادنحـوه نگه ـ  ،طيل دهنـده مح ـ يبه نوع اجزا تشک يگه شده بستيکشت ته يط هايطول عمر مح

کشـت   يهـا ط يتابش نور به مح .شوند يدارد دور از نور نگهيکشت با يط هايحم يتمام .نها داردآکردن 
کشـت کـه    يط هـا ياغلب مح .گردد ياز مديد مانند پراکسيسايک و باکترياستاتويل مواد باکتريموجب تشک

اگـر در   ياشد ول ـب يک هفته ميگراد حداقل طول عمر آنها يدرجه سانت ۴ يشوند در دما يه ميت تهيدر پل
هفتـه قابـل    ۴-۳که هوا داخـل آنهـا نفـوذ نکنـد تـا      يشوند بطور يبسته بند يکيپلاست يسه هايدر داخل ک

ک ي ـتويب يآنت ـ يداري ـبـه پا  يبسـتگ  يط هاي كشت هاي حاوي آنتي بيوتيكر محطول عم .هستندمصرف 
از . د مصـرف کـرد  يک هفته بايک را در عرض يوتيب يآنت يحاو يهاطيدر مجموع مح. داردموجود در آن 

 ش غلظـت يل افـزا يبدل ،کشت رطوبت خود را از دست داده ياط هينگونه محيگر با گذشت زمان ايد يسو
اتـاق   يبـه دمـا   د قبـل از مصـرف  ي ـهـا را با  تي ـپل دمای.ابدي يش ميافزا هاآن يک قدرت انتخابيوتيب ينتآ

 .باشـد  يسب نمامصرف من يبماند برا ياتاق باق يساعت در دما ۸ش از يط کشت بيت محياگر پل. رساند
ن ي ـاغلـب ا  .دارنـد  يعمر طـولان  يتيکشت پل يط هايسه با محيه شده در لوله در مقايکشت ته يط هايمح
    . باشند يبل مصرف مقا ماه۳-۶شوند  يگراد نگهداريدرجه سانت ۴ يکشت اگر در دما يط هايمح
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  هاي كشت علل اشكالات رايج در محيط   ۱شمارهجدول 
  

  علت  اشکال
ز يدرولي ـن کـه موجـب ه  يپـائ  pHش از حد، يحرارت ب  نرم بودن آگار

و  ن غلـط، مخلـوط نکـردن خـوب    يتوز. گردد يآگار م
  عدم حل شدن 

pH ت حـرار  آب ناخـالص،   ،ئيايقل يشه هاياستفاده از ش  مناسبان  
در  pH يري ـانـدازه گ  ،يائيميش ـ يودگآل ـ از حد، بيش

متر استاندارد نشـده   pH ه ازداستفا مناسب،حرارت نا
 خراب شدهط کشت يمح ياستفاده از پودرهاو 

  
ف، يــشــه آلات کثياســتفاده از ش ناخــالص بــودن آب،  رنگ نامناسب

حرارت  ،ط کشت خراب شدهيمح يده از پودرهااستفا
   سب نامنا pH ش از حد ويدادن ب

ط يمح ـ يش از حد، استفاده از پودرهايحرارت دادن ب  طيره شدن شدن محيت
  کشت خراب شده

اسـتفاده   ،)طيسوزاندن مح ـ(ش از حد يحرارت دادن ب  تيسم
  ط کشت خراب شدهيمح ياز پودرها

شــه آلات آلــوده، اســتفاده از يا شيــ اســتفاده از آب و  سميف ارگانيرشد ضع
ن غلـط وعـدم   يتوز شده، ط کشت خرابيمح يپودرها

  .ش از حديط و حرارت بيمح يبهم زدن کاف
ــاســتفاده از آب و   يا افتراقي و يف انتخابيت ضعيصداشتن خا ــوده، اســتفاده از يا شي شــه آلات آل

ن غلـط وعـدم   يط کشت خراب شده،توزيمح يپودرها
  .ش از حديط و حرارت بيمح يبهم زدن کاف

  
  کشت يط هايمح يفيکنترل ک 
 يف ـيکنتـرل ک  يه هايسو .کنند ياستفاده م يفيکنترل ک يه هايکشت از سو يط هايمح يفينترل کک يبرا 

  .ه می باشنديقابل ته American Type Culture Collection (ATCC)از منابع مختلف مانند 
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  کشت يها طيمح  يکيولوژيکروبيت ميفيزمون کنترل کروش انجام آ
 دار لـه را در مق ـ زويا يکلن ـ ۳-۵ون يبعـد از انکوباس ـ . ديه کنيت تهيپل يسم کنترل را رويک کشت از ارگاني
کـدورت   .دي ـا پنج ساعت انکوبه نمائيچهار  يون کرده وآن را برايسوسپانسل ياستر BHI وTSB   يکم
 ۰۸/۰وجـذب   nm۶۲۵م مک فارلند در طـول مـوج    ياستاندارد ن(د يم کنيم مک فارلند تنظياستاندارد ن با را
سـاعته   ۲۴ يهـا  ياز کلن يولوژيزيدر سرم ف نويک سوسپانسيتوان  ين روش ميبه ا. )باشد يم ۱۳/۰تا
   .م نموديه و کدورت آن را مطابق روش فوق تنظيته
ه ي ـون اوليسوسپانس ـ ،يتيط کشت پليک محي (Nutritional activity) بودن يمغذ تيش ظرفيآزما يبرا

ق ي ـون رقيتـر از سوسپانس ـ يکروليم۱۰ت ي ـبـه هرپل  ه وق نمودين رقيدر نرمال سال ۱۰۰به  ۱را به نسبت 
 ياگـر بـرا   .باشـد  يعـدد م ـ  ۱-۲×۱۰۴تي ـمورد انتظار در هـر پل  يها يتعداد کلن .مينمائ يح ميشده را تلق

  .ه شوديق تر تهيد ده بار رقيون بايسند سوسپايايزوله بدست نيا يها يکلن  يخاص يط هايمح
ون يسوسپانس ـ ،يکشـت انتخـاب   يط هـا يمح ـ (Inhibitory activity) يت مهارکننـدگ يش ظرفيماآز يبرا
 تـر يکروليم۱۰ت ي ـهـر پل  ق نمـوده و در ي ـص شده رقيا آب تخلين يدرنرمال سال ۱۰به  ۱ه را به نسبياول

× ۱۰۵ تي ـپل مورد انتظار در هـر  يها يکلن تعداد .ميکن يح ميق شده تلقيون رقيسپانستر سويل يليم ./.۱اي
از يممکن است ن يکشت انتخاب يط هاياز مح يضدر بع يباکتر اديز رشد زاجتناب اجهت  .باشد يم ۲-۱

د بـا  ي ـلولـه با  هـر  ،يکشت لوله ا يط هايمحش يآزما يبرا .ق تر شوديون ده بار رقيباشد که سوسپانس
ممکـن   يگـاه . ح شـود يم مک فارلنـد تلق ـ يه مطابق با نيون اوليتر از سوسپانسيل يليم./. ۱ا يتر يکروليم۱۰

  .از باشديشتر نيا بيح کمتر يقبه تل است
 .دي ـمده است انکوبه نما ئآ ۴-۲که در جدول  يطيتحت شراح يرا بعد از تلق يفيط کشت مورد کنترل کيمح

 يگراد م ـ يجه سانتدر ۳۵±۲ساعت  در  ۲۴-۴۸ ايساعت  ۱۸ -۲۴ون يزمان انکوباس به طور نرمال مدت
د در ي ـزا بايمـار يب يايسـر ين يگونـه هـا   يانتخاب يسازجدا يکشت برا ياط هيگار و محآ شکلات . باشد
۱۰-۵% Co2   هـا  يهـواز  يب ـ يبـرا . شـوند  يسـاعت بررس ـ  ۲۴-۴۸ساعت و  ۱۸-۲۴انکوبه شوند و در، 

 يبـرا . از دارنـد ي ـن Co2از  يوغن ـ يهـواز  يط ب ـيون در شـرا يساعت انکوباس ۴۸کشتها عموما به حداقل 
 ۴۸ به مـدت  Co2از  يک غنيليفروئآکرويط ميگراد در شرا يدرجه سانت ۴۲د درياتها بيپل ،لوباکترآگاريمپک

  .ساعت انکوبه شوند
  

  ج ير نتايتفس
ط کشـت در  يمح يبرا يشنهاديآزمون پ يه هايباشد که با همه سو يقابل قبول م يط کشت زمانيک محي

 يط هـا يدر مح ـ. دبـارز باش ـ  هـا  يکلن ـ يفولوژورات رشد و ميداشته و خصوص يرشد کاف ،۴-۲جدول 
سم يبه ارگان يافنکه اجازه رشد کيدر ضمن ا ،شود يخاص مهار م يسمهاياز ارگان يرشد بعض ،يانتخاب
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 آمـده اسـت   ۲ز همچنانکه در جدول يلا همويخاص  يرنگ يواکنشها موارد يضعدر ب. دهد يگر ميد يها
  .جاد شوديد ايبا

  
  
  

  متداول کيولوژيرکشت  باکت يط هايمح يفيکنترل ک    ۲جدول شماره 
  

شرايط ومدت    محيط کشت 
  زمان انکوباسيون

  ارگانيسم هاي کنترل 
  

  نتايج مورد انتظار

  ژلوزخون دار 
Sheep Blood Agar    

   co2يا  هوازي و
  ساعت-18   24

  c°۳۵دماي 

  رشد هموليز آلفا  ۶۳۰۵استرپتوکوکوس  پنومونيه 
  رشد هموليز بتا  ۱۹۶۱۵ يوژنااسترپتوکوکوس  پ
  رشد   ۲۵۹۲۳ئوسوراستافيلوکوکوس ا
  رشد  ۲۵۹۲۲اشريشيا کولي

 CO2  شکلات آگار
 ساعت24-48  

  c°۳۵دماي 

  رشد                   ۴۳۰۶۹  ا نيسريا گونوره
   

       ۱۰۲۱۱  نزااهموفيلوس آنفلو
  رشد

محيط غني کننده براي 
باسيلهاي انتريک 

(GN)broth 

 هوازي 

         ساعت ۱۸ -۲۴
  c°۳۵دماي 

  رشد پس از کشت مجدد  ۱۴۰۲۸سالمونلا تيفي موريوم 
، رشد پس از کشت مجدد  ۹۲۹۰شيگلا سونئي 

ممكن است بوسيله محيط 
  سلنيت مهار شود

پس ) كامل –نسبي ( مهار   ۲۵۹۲۲اشريشيا کو لي
،رشد پس از از کشت مجدد
  GN brothكشت مجدد از 

 هوازي EMBائوزين متيلن بلو 

            ساعت ۱۸ -۲۴ 
  c°۳۵دماي 

  ۱۴۰۲۸يفي موريوم اسالمونلا ت
  

تا   هاي بيرنگ کلني رشد،
  كهربايي

   ۲۵۹۲۲اشريشيا کولي
  

،                                                 سياه - آبي رشد،
  فلزي سبز جلاي

  )رشد جزئي(عدم رشد   ۲۹۲۱۲ انتروکوکوس فکاليس
 هوازي HEهکتون انتريک آگار 

            ساعت ۱۸ -۲۴ 
  c°۳۵دماي 

  ۱۴۰۲۸يفي موريوم اسالمونلا ت
  
  

رشد ،کلني هاي آبي تا آبي 
مرکز  متمايل به سبز با

  سياه
کلني هاي سبزتا  و رشد   ۱۲۰۲۲شيگلا فلکسنري 



  
  
  
  

        سلامت مرجع آزمايشگاه

 
  محيط ها ي کشت تکنترل کيفي           

 M-01/00: كد

6  از 7 صفحه   

  
 

با  متمايل به آبي سبز   
  مراكز سياه رنگ

  ۲۹۲۱۲انتروکوکوس فکاليس
   

هاي مهار نسبي رشد، كلني 
  زرد

  ۲۵۹۲۲ اشريشيا کولي 
  

 كامل ويا نسبي،رشدمهار
صورت رشد كلني به  در

رنگ زرد تا صورتي مايل 
  به نارنجي

 هوازي   مكانكي آگار

            ساعت ۱۸ -۲۴ 
  c°۳۵دماي 

  

  رشد، كلني هاي صورتي  ۲۵۹۲۲ اشريشيا کولي
  

   ۱۲۴۵۳پروتئوس ميرابيليس 
  

  ،كلني هاي بيرنگ  ،رشد
تا ( عت از سوارمينگممان

  )اندازه اي 
  رشد، كلني هاي بيرنگ  ۱۴۰۲۸يفي موريوم اسالمونلا ت

  مهار رشد نسبي   ۲۹۲۱۲انتروکوکوس فکاليس

ساعت  ۲۴هوازي   مانيتول سالت آگار
  ، ساعت ۴۸و 

  c°۳۵دماي 

   ۲۵۹۲۳ئوس وراستافيلوكوكوس ا
  

زرد  با هاله رشدكلني هاي
  ساعت   ۴۸پس از 

  لوكوكوس اپيدرميديساستافي
۱۲۲۲۸  

 با هالهرشد كلني هاي 
  ساعت۴۸قرمز رنگ پس از 

   )نسبي(عدم رشد   ۱۲۴۵۳پروتئوس ميرابيليس 

  ساعت ۲۴هوازي   سالمونلا شيگلا آگار   
  c°۳۵دماي 

  ۱۴۰۲۸يفي موريوم اسالمونلا ت
  

  

رشد،کلني هاي بيرنگ با 
در  رنگ سياه ويا بدون 

  مرکز
  ۱۲۰۲۲شيگلا فلکسنري

  
  رشد،  ،کلني هاي بيرنگ

  
  ۲۹۲۱۲انتروکوک فکاليس

  
  )کامل(مهار رشد

  
  ۲۵۹۲۲اشريشيا کولي

  
کامل ويا نسبي ( مهار رشد 

، در صورت رشد کلني 
گل  قرمز تاهاي صورتي 

  )سرخي همراه با رسوب



  
  
  
  

        سلامت مرجع آزمايشگاه

 
  محيط ها ي کشت تکنترل کيفي           

 M-01/00: كد

7  از 7 صفحه   

  
 

تيو گليکولات با و يا بدون 
  معرف

ساعت  ۴۸ي زهوا
درپوش محکم (

  c°۳۵دماي  )شده

  رشد   ۲۵۲۸۵يدوس فراژيليسباکتروئ

محيط کشت هاي لوله اي 
    BHI ,TSBمانند

 ۴۸-۲۴هوازي 
   ساعت
  c°۳۵دماي 

  رشد    ۲۵۹۲۲  اشريشيا کولي
  ۲۵۹۲۳ ئوسوراستافيلوکوکوس ا

  
  رشد

  
زايلوز ليزين دکربوکسيلاز 

XLD 
 

 
 
 
 

  ساعت ۲۴هوازي 
  c°۳۵دماي 

  ۱۴۰۲۸يفي موريوم اسالمونلا ت
  

-رمزکلني هاي ق -رشد

  مرکز سياه
  کلني هاي قرمز-رشد      ۱۲۰۲۲شيگلا فلکسنري

  )نسبي( مهار رشد  ۲۹۲۱۲ انتروکوک فکاليس
   ۲۵۹۲۲ اشريشيا کولي

  
-نسبي تا کامل( مهار رشد

تا قرمز  کلني هاي زرد
  )متمايل به زرد

  
  
  

 References: 
1- National Committee for Clinical Laboratory Standards: Quality assurance for 
commercially prepared microbiology culture media ed2 Approved standards; M22-
A22) Wayne, Pa 1996 NCCLS 
2- Mahon CR. Manuselis. Text book of Diagnostic Microbiology Ed. 2 –W. B 
Saunders Company .2000 

 
  
  



ف
 راھنماي انتخاب محیط ھاي كشت براي نمونھ ھاي مختل

  
  

 محیط ھاي كشت براي بازیابي باكتریھاي ھوازي و بي ھوازي اختیاري
 محیط ھاي كشت براي بازیابي باكتریھاي بي ھوازي

B
AP(blood 

agar plate) 

M
AC

(M
acC

onkey 
agar) or EM

B
(eosin 

m
ethylene blue) 

C
B

A(chocolate 
blood agar) 

B
roth 

O
ther 

B
A

P(blood 
agar plate) 

B
B

E(B
acteroides 

bile esculin agar) PEA
(phenylethyl 
alcohol) 

حفرات بدن
  

 
 

 
 

B
C

B
((blood culture bottles) 
ت حجمھای زیاد

 جھ
 

 
 

 مایعات
مایع مغزي نخاعي 
 

X
 

 
X

 
X

  
)

ی 
برای نمونھ ھا

ت
شان

(
 

 
 

 
 

صفاقي
مایع 

  
X

 
X

 
X

 
 

B
C

B
(blood culture bottles) 

X
 

X
 

X
 

مایع جنبي؛ مایع 
پریكارد

 
X

 
 

X
 

X
 

B
C

B
 

X
 

 
 

مایع سینوویال
 

X
 

 
X

 
X

 
B

C
B

 
 

 
 

 زخم ھا
 

آسپیره
 

X
 

X
 

X
 

 
 

X
 

X
 

X
 

سواب
 

X
 

X
 

 
صیھ نمیشود

ت بیھوازی تو
ت کش

 جھ
 

بافت
 

X
 

X
 

X
 

X
 

 
X

 
X

 
X

 
 مجراي تنفسي

 
خلط

 
X

 
X

 
X

 
 

 
 

 
 

گلو
 

X
 

 
 

 
 

 
 

 

ش
لاواژ برون

 
X

 
X

 
X

 
 

C
YE

(charcoal yeast extract; 
for Legionella or N

ocardia 
requests) 

 
 

 
ش؛ شستشوھا

برا
 

X
 

X
 

X
 

 
 

X
 

X
 

X
 

 
بیني

 
X

 
 

 
 

 
 

 
 

محیط
  

نمونھ
  



  
 محیط ھاي كشت براي بازیابي باكتریھاي ھوازي و بي ھوازي اختیاري

 محیط ھاي كشت براي بازیابي باكتریھاي بي ھوازي

B
AP(blood 

agar plate) 

M
AC

(M
acC

onkey 
agar) or EM

B
(eosin 

m
ethylene blue) 

C
B

A(chocolate 
blood agar) 

B
roth 

O
ther 

B
A

P(blood 
agar plate) 

B
B

E(B
acteroides 

bile esculin agar) PEA
(phenylethyl 
alcohol) 

 ادراري تناسلي
واژینال

 /
ركتال 

جھت 
استرپتوكوكھاي
 

گروه 
B 

(G
B

S)
  

 
 

 
LIM

(enrichm
ent 

broth for G
roup B

 
S

treptococcus) 

S
elective or 

chrom
ogenic 

G
B

S
 m

edia 

 
 

 

 

سایر موارد
  

X
 

X
 

X
 

G
C

 m
edia(Thayer–M

artin 
or M

artin–Lew
is or other 

m
edia enriched for recovery of 

N
. gonorrhoeae) 

X
 

X
 

X
 

س
سرویك

 
 

 
 

 
G

C
 m

edia 
 

 
 

پیشابراه
 /

تناسلي مردآلت 
 

 
 

 
 

G
C

 m
edia 

 
 

 

 ادرار
 

ادرار میاني
 

X
 

X
 

 
 

S
creen; chrom

agar 
 

 
 

 
آسپیره 
سوپرا

پوبیك
 

X
 

X
 

 
 

 
 

 
 

مدفوع
 

 
 

X
 

E
B(enrichm

ent 
broth) 

HE
(H

ektoen enteric agar) or 
XLD

(xylose–lysine–
deoxycholate agar) 

C
am

py(C
am

pylobacter-
selective m

edium
) 

 
 

 

چشم
 

X
 

X
 

X
 

X
 

ش 
ش؛ آسپیره گو

گو
میاني

 
X

 
X

 
 

 
 

X
 

 
 

كاتترھاي عروقي
 

X
 

 
 

 
 

 
 

 
  

محیط
  

نمونھ
  



ک
ت شناسائی گونھ ھای استافیلوکو

چار
  

G
ram

 stain
  

 
 

 
 

  

  

catalase
  

 
 

 
 

 

                #
علاوه بر

S
.aureus

، 
S

.lugdunensis
، 

S
.interm

edius
، 

S
.schleferi

 
و 

 S
.tryicus

ت میباشند
نیز کواگولاز مثب

.
 N

ovobiocin susceptibility      S:16m
m
≤

*                  
  

Positive cocci
 

streptococoaceae
 

M
icrococcaceae

 

Coagulase#
  

O
xidase/bacitraciin 

susceptibility
 

Staphylococcus 
aureus

 

Catalase
 

-
+ 

M
icrrococcus ssp.

 
Coagulase-negative Staphylococcous spp.

 

N
ovobiocin 

susceptibility*
 

Staphylococcus saprophyticus
 

Coagulase-negative Staphylococcus spp. (Staphylococcus epiderm
idis)

 

S  
R

 

+/S
 

-/R
 

+ 
- 



ت
چار

 
ت کاتالاز منفی

شناسائی کوکسی ھای گرم مثب
  

 

 
 

  

  
*O

ptochin disk    ≥
14m

m
:S   <

9m
m

:R    9-13m
m

:D
o Bile esculin 



  

ت
چار

 
ت
شناسائی باسیل ھای گرم مثب

 



ص احتمالی انتروباکتریاسھ ھا در 
ت تشخی

چار
برخورد با آگار 

TSI

  



  

- 
شناسائی
 

گونھ ھای
 

ش آنھا در محیطھای 
انتروباکتریاسھ با توجھ بھ واکن

TSI
 

و 
LIA

  

A, A
cid  

@
, acid and gas production 

 H
2 S, hydrogen sulfide 

 K
, alkaline 

 LIA. Lysine iron agar  
N

C
. no change 

TSI. triple sugar iron agar 



 

ت بیوشیمیائی گونھ ھای انتروباکتریاسھ
صا
مشخ

 



 

  گرم مثبت يها پاتوژن
 

  

  يگرم منف يها پاتوژن
  

  
  
  يکوکس
  
  
  

ينام باکتر  
  

يمارينام ب  
  

  يمارينام ب  ينام باکتر

 
  رئوسولوکوکوس اياستاف

 
، يمي، باکتريو پوست يعفونت بافت

  يسندرم شوک سم

  تيمننژ  سيديتيا مننژيسرين

پيوژن استرپتوکوکوس  
  

ت و ي، فارنژيو پوست يعفونت بافت
نژيتارنازوف  

  

  سوزاک  ا گنورهيسرين

آگالاکتيهاسترپتوکوکوس   
 

تينوزادان، مننژ يميباکتر   ي، پنومونياررعفونت اد  يکول ياشياشر 

هيمونواسترپتوکوکوس پن  
  

  تي،مننژيپنومون
  

  اسهال  پروتئوس

وميسانتروکوکوس ف -يارراد  ي، عفونتهايميباکتر 
  يمارستانيب

  ه ويلا پنومونيکلبس
  توکا ياکس 

  ي، پنومونياررفونت ادع

  
  
  ليباس

  
  

تي، مننژ يميباکتر  توژنزيا منوسيستريل  
  

  اسهال  گلايش

اينوکارد  
  

آبسه  ، عفونت بافت نرم،يپنومون
يمغز  

  

  ي، پنومونياررعفونت اد  انترو باکتر
  يمارستانيب يپنومون

 
  سيلوس آنتراسيباس

، يپنومون ،يو پوست يعفونت بافت
سميوتروريعامل ب  

  

  يمارستانيب يپنومون  ايسراش

هيفتريوم دينه باکتريروک يفتريد       
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

  بدندر مختلف  يدستگاهها يها فلور نرمال و پاتوژن

يع دستگاه تنفسيفلور نرمال شا  

(oropharynx,nasopharynx) 

Acinetobacter species - Viridans streptococci – β_Hemolytic 
streptococci –Streptococcus pneumoniae – Staphylococcus 
aureus- Staphylococcus epidermidis  - Entrococcus species  – 
Lactobacillus species - Actinomyces species-   Corynebacterium  
diphtheriae – Neisseria species – Cryptococcus neoformans  - 
Mycoplasma species – Haemophilus influenzae– Haemophilus 
species- Branhamella (Moraxella)catarrhalis - -Herpes simplex 
virus- Enterobacteriaceae-Mycobacterium species-Pseudomonas 
species- Filamentous fungi- Klebsiella ozaenae -Eikenella 
corrodens - Bacteroides species-Peptostreptococcus species-
Porphyromonas species – Prevotella species- Fusobacterium 
species- Veillonella species- Treponema species – Candida species 

  فلور نرمال دستگاه

  ادرار

Staphylococci coagulase-negative( saprophyticus) – Streptococcus 
viridans– Lactobacilli –Diphthroids – Neisseria (nonpathogenic) –
Propionibacterium – mycobacterium(commensal) – Mycoplasma 
(commensal) 

 – Staphylococcus aureus –Staphylococcus epidermidis  ينيفلور نرمال ب
Staphylococcus pneumoniae – Viridans streptococci– Neisseria 
species – Haemophilus species 

 Surviving bacteria from upper respiratory tract and food  و معده يفلور نرمال مر

– Staphylococcus epidermidis– Pseudomonas species  يفلور نرمال گوش خارج
Enterobacteriaceae    

 - Staphylococcus aureus - Staphylococcus epidermidis  فلورنرمال ملتحمه چشم
Haemophilus species  

 Enterococcus species – Lactobacillus species - Clostridium species  کيفلور نرمال روده بار
– Enterobacteriaceae - Mycobacterium species 

 Staphylococcus aureus - Staphylococcus epidermidis – Group B  فلور نرمال روده بزرگ
Streptococcus - Viridans Streptococcusi- Enterococcus species -  



Lactobacillus species - Clostridium species –Actinomyces species – 
Peptostreptococcus species - Pseudomonas species – other 
nonfermenters – Enterobacteriaceae – Bacteroidaceae – 
Treponema species - Mycobacterium species – Candida species  

 Mycoplasma species – Ureaplasma urealyticum- Staphylococcus  واژنفلور نرمال 
epidermidis - Group B Streptococcus– Viridans Streptococci – 
Enterococcus species- Lactobacillus species - Clostridium species - 
Actinomyces species - Bifidobacterium  species – 
Propionibacterium acnes- Peptostreptococcus species - Neisseria 
species – Acinetobacter species – Enterobacteriaceae - 
Gardnerella vaginalis - Candida species  

 Mycoplasma species – Ureaplasma urealyticum - Enterococcus  و مجرا يتال خارجيفلور نرمال ژن 
species – Enterobacter  - Bacteroidaceae – Mycobacterium 

 Staphylococcus aureus - Staphylococcus epidermidis - Viridans  فلور نرمال پوست
Staphylococci – Corynebacterium species – Propionicbacterium 
acnes – Malassezia furfur – Candida species 

  

  

  ينفسدستگاه ت يپاتوژنها

Corynebacterium diphteriae-Neisseria gonorrhoeae-
Mycobacterium tuberculosis- Mycoplasma pneumoniae- 
Chlamydia trachomatis- Chlamydia pneumonia-Bordetella 
species- Pneumocystis carinii- Legionella species- Nocardia 
species   

  دستگاه ادرار يپاتوژنها

 lebsiellaK -scherichia coli: E acquired acute cystis –munity Com 
and other Entrobacteriaceae –Staphylococcous saprophyticus  

roteus P  -species  lebsiellaK -ilE.co:  ized patientslHospita 
mirabilis and other Entrobacteriaceae - Pseudomonas aeruginosa 
and Enterococci – other less frequently isolated agents are other 
gram negative bacilli such as  Acinetobacter- Alcaligenes- 
Citrobacter-Gardnerella vaginalis – β_Hemolytic Streptococci -  
Neisseria gonorrhoeae 

 Chlamydia trachomatis – Gardnerella vaginalis – Haemophilus  تاليژن يپاتوژنها
ducreyi – Mycoplasma hominis- Mycoplasma genitalium – 
Neisseria gonorrhoeae – Neisseria meningitidis – Ureaplasma 
urealyticum 

 – Acute nonlymphocytic leukemia : Enterobacteriaceae  يماران سرطانيب  يها پاتوژن
Pseudomonas – Staphylococci – Corynebacterium – jeikeium – 



Aspergilus – Mucor – Hepatitis C and other non A ,non B  

Acute lymphocytic leukemia : Streptococci – Pnemocystis carinii-  
Herpes simplex virus – Cytomegalovirus – Varicella zoster virus 

Lymphoma : Brucella – Candida – Cryptococcus neoformans - 
Herpes simplex virus – Herpes zoster virus – Cytomegalovirus - 
Pnemocystis carinii – Toxoplasma gondii – Listeria 
monocytogenes – Mycobacteria – Nocardia- Salmonella – 
Staphylococci - Enterobacteriaceae – Pseudomonas – Strongy 
loides stercoralis  

Mutiple myeloma : Haemophilus influenzae – Streptococci 
pneumoniae - Neisseria meningitidis – Enterobacteriaceae – 
pseudomonas – Herpes varicella zoster virus – Candida - 
Aspergillus  

  

  

Reference:   

Bailely and Scotts , Diagnostic Microbiology 2007 

  



  
  
  
  

        مرجع سلامت آزمايشگاه

  
 بيوتيک يآنت يديسک ها يتفيکنترل ک                   

 M-05/00: كد

1  از 4 صفحه   

 
  
 

 

  بيوتيک جهت انجام آزمايش تعيين يآنت يديسک ها يتفيکنترل ک
 disk diffusion agarبه روش  يحساسيت ميکروب 

   
  هدف 

  :هدف از برنامه کنترل کيفي پايش و ارزيابي موارد زير مي باشد 
  صحت و دقت روش انجام آزمايش تعيين حساسيت  •
 مواد و وسايل به کار برده شده در اين آزمايش •

 . افرادي که آزمايش را انجام داده و نتايج بدست آمده را قرائت مي نمايند عملکرد •

به منظور دست يابي بهينه به اين اهداف در دسترس داشتن سويه هاي کنترل کيفي تهيه شده از مراکز 
  . معتبر ضروري است 

  :عبارتند از  CLSIيه هاي کنترل کيفي پيشنهادي توسطسو
  

Enterococcus faecalis ATCC 29212 

Escherichia coli ATCC 25922 

Escherichia coli ATCC 35218 

Haemophilus influenzae ATCC 49247 

Haemophilus influenzae ATCC 49766 

Klebsiella pneumoniae ATCC 700603 

Neisseria gonorrhoeae ATCC 49226 

Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853 

Staphylococcus aureus ATCC 25923 

Streptococcus pneumoniae ATCC 49619 

E.coli ATCC 35218   ،فقط به عنوان يک ميکروارگانيسم کنترلي براي ترکيبات ممانعت کننده بتالاکتاماز
  . مثل ترکيبات حاوي کلاولانيک اسيد، سولباکتام يا تازوباکتام پيشنهاد مي شود 

  
Enterococcus faecalis ATCC 29212   ) ياE.faecalis ATCC 33186  (  براي ارزيابي  محيط مـولر

محيط کشت قابل قبول ، هاله عدم رشـد  در. سولفامتوکسازول استفاده مي شود/ ديسک تري متوپريم هينتون آگار با 
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محيطهاي کشت غير قابل قبول ، هاله عدم رشد ايجاد  شود در حاليكه درتر ايجاد مي گيا بزر mm ۲۰واضحي به قطر 
اين کـار بـه   . گرددايجاد مي mm ۲۰متر از يا در داخل هاله ، رشد کم مشاهده مي شود و يا هاله اي با قطر ک شود مين

  . منظور بررسي مقادير غير قابل قبول  تيميدين در محيط کشت مزبور است 
Enterococcus faecalis ATCC 29212      همچنين براي کنترل ديسکهاي آمينو گليکوزيد با دوز بالا بـه

  .کار مي رود
Klebsiella pneumoniae ATCC 700603 براي آزمايشات  یويه کنترلبه عنوان يک سESBL  به کار

  . برده مي شود 
  
 

  يبيوتيک يديسک آنت/ يقطر هاله عدم رشد سويه کنترل يتکنترل کيف
و با اسـتفاده از همـان مـواد و    disk diffusion سويه هاي کنترل کيفي  را بايد به روش استاندارد آزمايش 

 A۳و  ۳بـا جـداول   را نتـايج  و آزمـايش    تفاده مي شودسنيکي اده از نمونه هاي کليشروشي که براي سويه هاي جدا 
CLSI  ) محدوده قطر هاله عدم رشد قابل قبول براي هر سويه کنترلـي نسـبت بـه    . د نمومقايسه و بررسي  )۳ضميمه

  . يک ديسک آنتي بيوتيکي در جداول فوق فهرست شده است 
ناشـي  " طا در روش انجام آزمايش نباشـد ، احتمـالا  چنانچه تغيير در ميانگين قطر هاله عدم رشد ناشي از خ

در اين صورت لازم است کشت تازه از سوش . از تغيير در حساسيت ذاتي باکتري نسبت به آن آنتي بيوتيک مي باشد
  . کنترل تهيه شود 

  

  انجام داد ؟ بايد درچه فواصل زمانيرا   يتآزمايش کنترل کيف
    انجام آزمايش روزانه_ لف ا

روز متـوالي آزمـايش تعيـين حساسـيت انجـام و نتـايج بـا         ۲۰سويه کنترلي با يک ديسک آنتي بيوتيکي بايـد   براي هر 
نتيجـه   ۲۰تنها يک مورد از % ۹۵بر اساس ضريب اطمينان . مقادير قابل قبول اشاره شده در جداول فوق مقايسه گردد 

چنانچه بيشتر از يـک مـورد خـارج از    ) . اجعه کنيدمر۲به ضميمه ( نترل باشد كت شده مي تواند خارج از محدوده ئقرا
  . محدوده کنترل باشد نياز به اقدامات اصلاحي خواهد بود ، که در ادامه توضيح داده مي شود

  انجام آزمايش هفتگي _ ب 
ديسـک آنتـي   / قطـر هالـه عـدم رشـد بـراي هـر سـويه کنترلـي         نتيجه  ۲۰يک مورد از تنها  در صورتيكه -

، کنتـرل کيفـي روزانـه را بـه      قـرار گيـرد  ) ۳ضـميمه  ( A۳و  ۳در جـداول   مندرجمحدوده قابل قبول  بيوتيکي خارج از
  ) . مراجعه کنيد ۲به ضميمه ( هفتگي تغيير دهيد
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ماننـد سـري   (آزمايش کنترل کيفي هفتگي را يکبار در هفته و هم چنين زمانيکـه يکـي از عوامـل آزمـايش      -
  . تغيير کند، انجام دهيد ) ی تهيه شده از يک سازندهآگار يا ديسکها ساخت

اصـلاحي مـورد    اقـدامات اگر هر يک از نتايج کنترل کيفي هفتگي خارج از محدوده قابل قبول باشـد ، انجـام   
  . نياز است 

  
  (Corrective actions ) ياصلاح اقدامات

  :ضح شاملنتايج خارج از محدوده قابل قبول به دليل خطاهاي مشهود و وا_ الف 
  استفاده از ديسک اشتباه -
 اشتباه یاستفاده از سويه کنترل -

 آلودگي واضح سويه  -

  استفاده غيرعمدی از دما و شرايط اشتباه انکوباسيون -
. آزمايش دوبـاره تکـرار شـود     پس از اصلاح و ايجاد خطا مکتوب دليل بايد دراين حال. بوجود آمده است 

  . ، عمليات اصلاحي بيشتري مورد نياز نمي باشد  نظر قرار گرفت مورداگر نتايج گزارش شده در محدوده 
در اين حال بايـد اقـدامات اصـلاحي فـوري     . نامشخص استنتايج خارج از محدوده کنترل عامل ايجاد  _ب 

  .بشرح زير انجام شود
روز متوالي تکرار و همـه   ۵ديسک آنتي بيوتيکي براي / آزمايش را جهت يک سويه کنترلي  -

  . ا ثبت کنيد نتايج ر
و در محدوده قابل قبول باشد ، ) ۳ضميمه ( A۳و  ۳مطابق جداول  هالهقطر ۵اگر اندازه هر  -

 . مورد نياز نمي باشد  بيشتري عمليات اصلاحي

قطر هاله عدم رشد خارج از محدوده قابل قبول باشـد ، بـه عمليـات     ۵اگر اندازه هر يک از   -
 . اصلاحي اضافي نياز است 

 . کنترلي روزانه بايد ادامه داده شود تا به دليل نهايي مشکل پي برده شود آزمايشهاي  -

 
  : ياضاف يعمليات اصلاح

اشـکال کلـي   يك  خطاي مشاهده شده بعلت بروز "وقتي عمليات اصلاحي فوري مشکل را حل نکرد ، احتمالا
  :مانند.دنبررسي شوتري موارد بيشبايد  در اين حالت .  ايجاد شده استدر سيستم و نه يک خطاي تصادفي 

  قطر هاله هاي عدم رشد اندازه گيري و ثبت  صحيح  -
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دور از رطوبـت و  ( ديسکها و مواد مـورد اسـتفاده    رعايت تاريخ انقضا و شرايط نگهداري  -
 )در دماي مناسب

 دما و اتمسفر انکوباتور مناسب بودن   -

 سويه هاي کنترل بودن نآلوده يافتن يا نتغيير  -

 وسپانسيون تلقيح با استاندارد نيم مک فارلند س طابقت صحيحم  -

مــدت زمــان  بايــد تــازه بــوده و پليــت کشــت(  بــرای تلقــيح پليــت کشــت تــازه اســتفاده از -
 ). ساعت ، نباشد ۲۴بيشتر از انكوباسيون آن 

 
 . توان کنترل کيفي هفتگي را برقرار کرد وقتي مشکل بر طرف شد ، می

 
  يبيوتيک يآنت يديسکها ينگهدار

  . و پايين تر تا زمان مصرف نگهداري شوند -C ۱۴˚و پايين تر ، يا در فريزر C ۸˚يسکها بايد در يخچالد -
تمامي ديسکهاي گروه بتالاکتام مانند پني سيلين ، آمپي سيلين ، کربني سيلين ، تيکارسيلين ، اگزاسيلين و  -

ي شـوند ، و فقـط مـي تـوان مقـداري از آن را بـر       بايد در فريزر نگهدار... نسل اول ، دوم و سوم سفالوسپورين ها و 
  . اساس کار روزانه آزمايشگاه حداکثر به مدت يک هفته در يخچال نگهداري نمود 

بعضي آنتي بيوتيکهاي حساس مثل ايميپنم ، سفاکلر و ترکيبات کلاولانيـک اسـيد يـا سـولباکتام  اگـر تـا        -
  . ري خواهند داشت هنگام مصرف در فريزر نگهداري شوند ، پايداري بيشت

  . مواد جاذب رطوبت نگهداري شوند  يف داراي درپوش محکم و حاووديسکها بايد در ظر -
تا دو ساعت قبل از استفاده از يخچال يا فريزر خارج شوند تا بـه درجـه    كديسکهای آنتي بيوتيکي بايد ي -

  . حرارت اتاق برسند 
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بويژه ادرار به منظور تشخيص عفونت لازم  بالينیهاي  هاي بدست آمده از کشت نمونه براي شمارش کلني

بايست همواره از لوپهاي کاليبره جهت کشت  آزمايشگاه مي. است از لوپهاي استاندارد با حجم معين استفاده شود
  .را گزارش نمايد)  (CFU/mlر ادرارليت هاي موجود در هر ميلي هاي ادراري استفاده وتعداد کلني  نمونه

ساده ترين روش براي . شود سنجي و توزين استفاده مي براي بررسي  حجم لوپ  از روشهايي مانند رنگ
سنجي از طريق اسپکتروفتومتر يا فتومتر به کمک مواد رنگي مانند متيلن بلو  بررسي  حجم لوپ استفاده از روش رنگ

سنجي با استفاده از اوانس بلو توضيح داده  در اين دستورالعمل روش رنگ. باشد ي، کريستال ويوله و اوانس بلو م
  .شده است

  لوپ با استفاده از ماده رنگي اوانس بلوحجم ابزار و مواد مورد نياز تعيين  
دسترس بوده و به آساني  اين ماده به صورت پودر تجاري قابل. (Evans Blue)پودر اوانس بلو  - ۱

  .شود در آب حل مي
 آب مقطر - ۲

 لوله آزمايش - ۳

 پيپت يا سمپلر -۴

 اسپکتروفتومتر يا فتومتر کاليبره -۵

 کاغذ ميليمتري -۶
  

  روش انجام
۱ - 20mg  0.2غلظت اين محلول . ميلي ليترآب حل نماييد ۱۰از پودر رنگي اوانس بلو را درg/100  

  . باشد مي
آب مقطر  1mlيمانده ي باقها ودر هر يک از لوله 2mlلوله آزمايش انتخاب کرده ، در لوله اول  ۶  - ۲

برداشته در لوله اول ريخته و کاملا مخلوط (0.2g/100) از محلول ذخيره اوليه   (ml 0.02)لاندا  20. بريزيد
از لوله اول برداشته و در لوله دوم بريزيد ، از لوله دوم ، در لوله سوم و اين عمل را تا آخر ادامه  1mlسپس . نماييد
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محلول خواهيد داشت که رقت  ۶به اين ترتيب .  ر از لوله ششم را برداشته و دور بريزيدليتدر انتها يک ميلي . دهيد
 .نهايي بدست آمده در هر يک و ميزان ماده رنگي موجود در آن بشرح زير خواهد بود

 
  
  
  

 20λ 0.2از محلول ذخيرهg/100  
  
  
  
  

 رقت

0.3125λ  0.625λ  1.25λ  2.5λ  5 λ 10λ  مقدار ماده رنگی  

 
به کمک اسپکتروفتومتر در طول موج  محلول حاصله  را ۶هر يک از (OD)ميزان جذب نوري  - ۳

620nm بدست آوريد. 

ليتر آب مقطر  ميلی ۱لوله آزمايش برداشته و در هر يک  ۱۰جهت تعيين حجم لوپ مورد بررسي ،  -۴
 .بريزيد

ز محلول رنگی برداشته لوپ تحت کنترل را بطور کاملا عمودي وارد محلول ذخيره اوليه نموده ، ا  -۵
بار تکرار و در فواصل لوپ را روي کاغذ خشک کن قرار دهيد تا  ۱۰اين کار را . آزمايش فرو بريد  های و در لوله

 . از سوزاندن لوپ خودداري نماييد. کاملا خشک شود

 . قرائت نمائيد 620nmها را در طول موج  بعد از مخلوط کردن ، جذب هريک از لوله   -۶

متري نموداري ترسيم نماييد که در آن ، محور افقي نشانگر رقتهاي تهيه شده و  اغذ ميليبر روي ک - ۷
 )۴مشابه ضميمه . ( محور عمودي نمايانگر جذب نوري هر رقت باشد
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توان ضريب رقت  با قرار دادن ميانگين جذب بدست آمده از لوپ کنترلي، روي محور عمودي مي - ۸
  .ت آوردلوپ کنترلي را از روي محور افقي بدس

هاي بدست آمده از کشت روي پليت را در  ليتر ادرار ، بايد تعداد کلني جهت تعيين تعداد کلني در هر ميلي
هاي روي پليت  و تعداد کلني  ۱۰۰/۱بطور مثال اگر ضريب رقت لوپ مجهول . عکس ضريب رقت لوپ ، ضرب کرد

  .گزارش نمود cfu/ml ۰۰۰/۵۰ ضرب و نتيجه را بصورت ۱۰۰را در  ۵۰۰عدد باشد ، بايد  ۵۰۰
روشهای ديگری نيز برای بررسی ميزان حجم برداشتی توسط لوپ باکتريولوژی وجود دارد که از بين 

  توان به روش توزينی مندرج در کتاب آنها می
Diagnostic microbiology ,Elmer W.Koneman, 5 th edition, page 96 

سيار حساس تغييرات وزن ديسک کاغذی بعـد از افـزودن يـک لـوپ آب     اشاره کرد که در آن با استفاده از ترازوی ب
  .  گردد مقطر روی آن، محاسبه می
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، بايد از استاندارد سولفات آنتي بيوتيكي آزمايش تعيين حساسيت جهت، براي استاندارد کردن غلظت تلقيح 

  .شود ، استفاده نمود روش زير عمل ميه که براي تهيه آن ب (BaSo4)باريم 

 ۹۹ /۵را بـه  )   BaCl2) ( 0.048 mol/L   )W/V BaCl2/H2O 1.175%ليتـر از کلـرور بـاريم     ميلـي  ۵/۰

  .اضافه کنيد و با هم زدن مداوم يک سوسپانسيون تهيه نمائيد  mol/L  (1% V/V) 0.18 اسيد سولفوريکليتر لیمي

 ۱ت بـه قطـر   وکـو  درتوسـط اسـپکتروفتومتر   ايـن سوسپانسـيون   چگالي صحيح استاندارد با تعيين جـذب  

  .باشد ۱۳/۰تا ۰۸/۰نانومتر بايد بين  ۶۲۵ جذب در. شود متر تعيين مي سانتی

هـاي سوسپانسـيون    دار هـم انـدازه بـا لولـه     هـاي درپـيچ   ميلـي ليتـر در لولـه    ۴-۶سوسپانسيون حاصله  از

  .شود باکتريايي ريخته مي

  .شوند نگهداري مي ودرشرايط تاريكي، ها محکم بسته شده و در دماي اتاق در لوله

شوند تا کدورت يکنواختي بدسـت   قبل از هر بار استفاده ، استاندارد با ورتکس مکانيکي به شدت همزده مي

  .شود جايگزين  ای تازهدر صورت مشاهده ذرات بزرگ ، بايد استاندارد. آيد

  .شود گيری يا جذب آن اندازه گرديدهاستاندارد سولفات باريم ، بايد بصورت ماهانه جايگزين 
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  .توان از  روشهاي طولاني مدت و کوتاه مدت استفاده نمود هاي باکتريايي مي براي نگهداري سويه

  مدت يطولان ينگهدار
بارشد سريع (هاي ميکروبي اعم از هوازي  دهد که کليه سويه مدت باکتريها اين امکان را مي نگهداري طولاني

بهترين روشهاي نگهداري . رت زنده نگهداري شوندونيز بيهوازي ، ماهها و حتي سالها به صو) ويا سخت رشد
در ( گراد يا پايين تر  درجه سانتي -۷۰و نگهداري در دماي  (Freeze drying)طولاني مدت شامل ليوفيليزاسيون 

  .باشد مي) ديپ فريز يا در نيتروژن مايع 
  
  :ن مايع ويا نيتروژ) گراد يا پايينتر يدرجه سانت -۷۰تا  -۵۰( در ديپ فريز  ينگهدار - ۱
  

خون % ۵حاوي    TSA ( Trypticase Soy Agar )باکتري مورد نظر را روي محيط مغذي مانند پليت 
 ۱۸-۲۴پليتها را به مدت . کشت دهيد هگوسفند و در مورد ميکروارگانيسمهاي سخت رشد روي محيط آگار شکلات

  .راي هر باکتري انکوبه نمائيدب CO2گراد و در صورت نياز تحت شرايط  درجه سانتي ۳۵±۲ساعت در دماي 
ها را بررسي نموده و در صورت نياز، تستهاي  بعد از انکوباسيون، خالص بودن و مورفولوژي کلني

ليتر از يک محيط  ميلي ۵۰- ۱۰۰سپس از باکتري رشد يافته ، سوسپانسيون غليظي در . بيوشيميايي آنرا انجام دهيد
اين محيط براي جلوگيري از تخريب سلولهاي باکتري در . تهيه نمائيد ( Cryoprotective)کننده از سرما  محافظت

، خون گوسفند يا  Skim milkتواند  کننده از سرما مي محيط محافظت. گيرد شرايط انجماد مورد استفاده قرار مي
  .باشد% ۱۰-۱۵حاوي گليسرول با غلظت نهايي   Tryptic Soy Broth (TSB)خرگوش دفيبرينه استريل يا 

اي يا پلاستيکي کوچک  در ويالهاي شيشه mL ۱- ۵/۰س از سوسپانسيون باکتريايي فوق به مقدارسپ
  .تعداد ويال ذخيره خود را براي مصرف يکسال آماده نمائيد .استريل توزيع کنيد 

. گراد به مدت يکسال نگهداري نمود درجه سانتي - ۷۰تا  - ۵۰توان در برودت   ها را مي ويالهاي حاوي سويه
درجه نيز نگهداري  - ۲۰هاي با رشد سريع را در فريزر  درجه مي توان سويه - ۷۰صورت عدم دسترسي به فريزر  در

  .در اين شرايط توجه به نکات زير ضروري است. نمود
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باشند و بايد  هاي سخت رشد مانند هموفيلوس انفلوآنزا و نيسريا گنوره در اين دما قابل نگهداري نمي سويه
  .درجه نگهداري شوند -۷۰در  فريزر 

بنابراين توصيه . روند هاي بارشد سريع در اين دما عمر کمي دارند و تعداد زيادتري از آنها از بين مي سويه
  .ها هر چند ماه ، طبق روش زير کشت داده شوند شود براي اطمينان از حيات سويه مي

نمونه را روي . ات آنرا ذوب نمائيدمحتوي زير آب جاری ولرم يک ويال از فريزر بيرون آورده و و سريعا
 ۳۵±۲ساعت در دماي  ۱۸-۲۴تلقيح کرده و به مدت ) در مورد باکتريهاي سخت رشد ( محيط آگار خوندار يا شکلاته 

تواند براي آزمايشهاي کنترل داخلي کيفيت در  اين باکتري مي. انکوبه نماييد CO2درجه ودر صورت نياز در شرايط 
قبل از هر اقدام بايد از خالص بودن نمونه ، اطمينان حاصل . بکار رود working controlهيه آزمايشگاه يا براي ت

  .ويال مورد استفاده بعد از ذوب شدن بايد دور انداخته شده و بهيچوجه مجددا فريز نگردد. کرد
يت عبارتست ازکشت مجدد از کشت ذخيره فريز شده که براي کنترل کيف:   working controlکشتهاي 

  .شود استفاده مي.. محيط کشت و
پس از آن ، نمونه بايد دور انداخته شده و از يک . توان انجام داد  پاساژ پشت سر هم مي ۳از کشت ذخيره تا 

 ۳بيش از ( پاساژهاي مکرر. استفاده شود  working controlکشت ذخيره فريز شده ديگر براي تهيه کشتهاي  
  .دهد ها را افزايش مي سويه ، احتمال تغيير فنوتيپي)پاساژ

، از کشت ذخيره فريز شده ، روي پليت يا آگار شيبدار تلقيح  و آنرا به مدت  working controlبراي تهيه 
در مورد ارگانيسمهاي با رشد سريع اين پليت يا . روز تا زماني که رشد مناسبي بدست آيد، انکوبه نمائيد يک شبانه

بعد از هر پاساژ، . هفته نگهداري نمود ۴درجه سانتيگراد يا در دماي اتاق تا مدت  ۲-۸توان در  آگار شيبدار را مي
  .ها را بررسي نمائيد خالص بودن و مورفولوژي کلني

  

  :اتاق  يدر دما ياستفاده از روغن معدن - ۲
  

براي . را با شيب کم در لوله تهيه نماييد Brain Heart Infusion Agar (BHIA)محيط کشت  - ۱
پسند مانند گونوکک ، مننگوکک ، استرپتوکک پنومونيه و هموفيلوس آنفلوانزا ، لازم است محيط  باکتريهاي مشکل
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درجه  ۵۰پس از خروج از اتوکلاو و رسيدن به دمای  خون گوسفند به محيط فوق% ۵را با افزودن  شکلات آگار
  .دقيقه تهيه نمود ۱۵گراد به مدت  درجه سانتي ۸۰ماري  ادن در بنو قرار د گراد سانتی

استريل ) گراد به مدت يکساعت  درجه سانتي ۱۷۰( را در حرارت خشک ) يا پارافين مايع ( روغن معدني  - ۲
  .نمائيد

  .ميکروب مورد نظر را روي محيط کشت  دهيد - ۳
  .روي سطح محيط بريزيد cc ۱مقدار بعد از بدست آوردن کشت کافي ، روغن استريل را به  -۴
  .شود برداشته مي) زير روغن (در صورت نياز به کشت مجدد ، نمونه از سطح آگار  -۵
  .ماه تجديد کشت نماييد ۶- ۱۲بعد از  -۶
  

  :اتاق  يدر دما يو نگهدار يکشت عمق - ۱
تروباکترياسه بکار پسند نيستند مانند استافيلوکک وخانواده ان اين روش فقط براي باکتريهايي که مشکل

  .رود مي
  .را باعمق زياد در لوله تهيه نماييد TSAيک محيط کشت آگار بدون کربوهيدرات مانند  - ۱
 .باکتري را بصورت کشت عمقي در در اين محيط تلقيح نماييد - ۲

 .درجه انکوبه نمائيد ۳۵ساعت در اتو  ۲۴اين محيط را  - ۳

 .در لوله را با درپيچ يا چوب پنبه ببنديد -۴

 .اي که کاملا در لوله را بپوشاند دار را در پارافين مايع فرو ببريد به گونه پيچلوله در  -۵

 .کشتها را در حرارت اتاق نگهداري نمائيد -۶

 .هرساله سوش موردنظر را تجديد نمائيد - ۷
  

نيسريا و استرپتوکک  يبرا (CTA)در محيط سيستين تريپتيکيس آگار  يکشت عمق - ۲
:  

  .را در لوله تهيه نماييد  CTAمحيط  - ۱
 .باکتري را بطو عمقي در اين محيط کشت دهيد - ۲
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 .گراد انکوبه نماييد درجه سانتي ۳۵ساعت در اتو  ۲۴محيط را بمدت  - ۳

 .پنبه يا در پيچ ببنديد در لوله را با چوب -۴

 .اي که کاملا در لوله را بپوشاند دار را در پارافين مايع فرو ببريد به گونه لوله در پيچ -۵

براي استرپتوکک لوله . درجه نگهداري و هر دو هفته کشت را تجديد نمائيد  ۳۵براي نيسريا لوله را در  -۶
 .را در حرارت اتاق نگهداري کرده و هر ماه تجديد کشت کنيد

 

  : يبيهواز يباکتريها يبرا  Cooked meatمحيط کشت  - ۳
  .کشت دهيد Cooked meatهاي حاوي محيط  باکتري را  در لوله - ۱
 .گراد انکوبه نماييد درجه سانتي ۳۵ساعت در اتو  ۲۴محيط را بمدت  - ۲

 .پنبه يا در پيچ ببنديد چوببا در لوله را  - ۳

 .کشتها را در حرارت اتاق نگهداري نمائيد -۴

 .هردو ماه کشت را تجديد نمائيد -۵

  
 

  

  کوتاه مدت ينگهدار

شوند ، به روشهاي زير تهيه  که براي کارهاي روتين روزانه استفاده مي  working controlتهاي شک
  :شوند مي
  باکتريهاي با رشد سريع §
  .دار کشت دهيد اي درپيچ لوله TSAسوش مورد نظر را در سطح محيط  - ۱
 .گراد انکوبه نماييد درجه سانتي ۳۵ساعت در اتو  ۲۴محيط را بمدت  - ۲

 پس از رشد کامل، لوله را در يخچال نگهداري کنيد - ۳

 .هر ماه کشت را تجديد نمائيد -۴

  استرپتوککها  §
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  .کشت دهيد) دار اي درپيچ لوله( سطح آگار خوندار شيبدارسوش مورد نظر را در  - ۱
 .گراد انکوبه نماييد درجه سانتي ۳۵ساعت در اتو  ۲۴محيط را بمدت  - ۲

جهت استرپتوکک پنومونيه ، محيط را در دماي . ( پس از رشد کامل، لوله را در يخچال نگهداري کنيد - ۳
 .)اتاق نگهداري کنيد

  .هر ماه کشت را تجديد نمائيد -۴

  کک و هموفيلوس نگومن  §
  .اي يا پليت کشت دهيد سوش مورد نظر را در سطح محيط آگار شکلاته لوله - ۱
 .گراد انکوبه نماييد درجه سانتي ۳۵ساعت در اتو  ۲۴محيط را بمدت  - ۲

 پس از رشد کامل، لوله را در حرارت اتاق نگهداري کنيد - ۳

  .هفته کشت را تجديد نمائيد ۲هر -۴

  گونوکک  §
  .ح محيط آگار شکلاته کشت دهيدسوش مورد نظر را در سط - ۱
 .گراد انکوبه نماييد درجه سانتي ۳۵ساعت در اتو  ۲۴محيط را بمدت  - ۲

 .نگهداري نماييد درجه ۳۵دماي نمونه را در  - ۳

 .روز يکبار کشت را تجديد نمائيد ۲هر -۴
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 اتوكلاو
اگر چه اتوكلاو بهترين وسيله براي استريليزاسيون است، بايد تصـديق كنـيم كـه طـولاني شـدن مرحلـة       
گرمايي، سبب كاهش كيفيت مواد مغذي در محيط هاي كشت كمپلكس محتوي  قند، مواد معدني و فلزي مي شـود  

ليزاسـيون بايـد از زمـان كوتـاهتر و     بنابراين در چرخـة استري . و در نتيجه به محيط هاي كشت زيان وارد مي كند
دماي بالاتر استفاده كنيم تا علاوه بر آنكه آسيب كمتري به محيط كشت وارد مي شود، براي ارگانيسم نيز كشنده 

  .تر باشد
 

  چرخة استريليزاسيون
 )C۱۲۱-˚C ۲۰˚(زمان بالا رفتن دما در محفظة اتوكلاو :  ۱مرحلة  •

 )>C۱۲۱-˚C ۱۰۰˚(ظرف محيط كشت  زمان نفوذ گرما به داخل :  ۲مرحلة  •

  )C۱۲۱˚(زمان نگهداري در دماي مقرر :  ۳مرحلة  •
  )C۱۲۱-˚C۸۰˚(زمان پايين آمدن دماي محفظه :  ۴مرحلة  •

 
  انواع استريليزاسيون

 استريليزاسيون محيط هاي كشت و محلول ها •

  استريليزاسيون مواد مصرفي آلوده   •
  استريليزاسيون مواد خشك بسته بندي شده   •

 
  استريليزاسيون محيط هاي كشت و محلولها

 .درپيچ آنها را شل كنيد. آنها را پر نكنيد ۳/۲بيشتر از . بهتر است از لوله و ارلن درپيچ دار استفاده شود •

 ۵بايد فاصلة اشياء از يكديگر و از ديواره هاي اتـوكلاو حـداقل   . از قرار دادن اشياء بر روي يكديگر بپرهيزيد •
 . ا بخار جريان يابدسانتي متر باشد ت

  .تنظيم كنيد) C۱۲۱˚دقيقه در  ۱۵معمولاً (زمان و دما را طبق دستور شركت سازنده . درب اتوكلاو را ببنديد •
محتوي مقدار قند بالا يـا عوامـل مهـار كننـده     (در بعضي از محيط هاي كشت كه به دماي بالا حساس هستند  •

محصول نهايي كاهش مي  pHتحت تأثير دماي بالا،  ) مثل دزوكسي كولات سديم يا نمكهاي صفراوي هستند
 .يابد
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زمان لازم براي رسـيدن بـه   . دماي استريليزاسيون به دماي چمبر اتوكلاو برميگردد نه به دماي محيط كشت •
 .اين دما بايد در حد ممكن كوتاه باشد

ثال محتويات يك ظرف يك براي م. چرخة استريليزاسيون بايد متناسب با زمان نفوذ گرما در نظر گرفته شود •
 .، به اين دما برسدC۱۲۱˚دقيقه از زمان رسيدن محفظه به دماي  ۱۵ليتري محيط كشت بايد طی 

  

  استريليزاسيون مواد مصرفي آلوده
 مواد مصرفي آلوده را جدا نموده و در كيسه هاي قابل اتوكلاو شـدن قـرار دهيـدو بـر روي آنهـا برچسـب        •

Biohazardنصب كنيد. 

ينان از نفوذ بخار به همة قسمتهاي كيسه، يا گرة آنرا شل كنيد يا قبل از محكم كردن گره، يك پيمانه براي اطم •
 .كيسه را پر نكنيد ۴/۳بيش از . آب به آن اضافه كنيد) ليتر ۳/۰(

  .براي جلوگيري از مسدود شدن آبگذر اتاقك اتوكلاو توسط آگار مذاب، كيسه ها را داخل سطل قرار دهيد •
  .مي باشدC ۱۳۴˚دقيقه در  ۱۵-۳۰يا C۱۲۱˚دقيقه در  ۳۰-۶۰م براي استريليزاسيون زباله، زمان لاز •
را بايـد   محتـوي سـلنيت   اما محـيط كشـت  . وقتي آگار ذوب شده، سفت شد آنرا مثل زبالة طبيعي دور بريزيد •

  .بصورت زبالة مخصوص منهدم كنيد
  

  استريليزاسيون مواد خشك بسته بندي شده
در اتوكلاو قرار دهيد كه حداكثر چرخش بخار  در بين آنها ايجاد شـود و بـا ديـواره هـاي      بسته ها را طوري •

 .اتوكلاو نيز تماسي نداشته باشند

دقيقـه   ۳۰دقيقه با خـروج سـريع بخـار يـا      ۲۵زمان لازم براي استريليزاسيون مواد خشك بسته بندي شده ،  •
 .مي باشدC ۱۲۱˚بدون خروج بخار در دماي 

 
  ينحوة نگهدار

لوازم فرعي مثل طبقـات و سـيني   . صفحة كف اتوكلاو را از سوراخ آبگذر اتاقك جدا كرده، تميز كنيد: روزانه •
 .سطح آب ژنراتور را كنترل كنيد. ها را با آب و صابون بشوييد

 .سوپاپ اطمينان را بررسي كنيد. آبگذر و درزها را تميز كنيد: هفتگي •

  .آب دستگاه را تعويض نماييد: ماهانه •
  .داخل و خارج دستگاه و قسمت بيروني آبگذر را تميز كنيد: ماه ۳هر  •
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  .دستگاه توسط نمايندة سرويس تعمير، بازرسي شود: ماه ۶هر  •
  

  كنترل كيفيت  
  :تست شيميايي

در هـر  . سه عامل زمان، بخار و دما را كنترل مي كند و از زرد به بنفش تغيير رنگ مي دهد: TSTنوار كاغذي  -
 . اين نوار استفاده كنيدكاري از  سری

علاوه بر سنجش استريليتي، امكان ثبت تاريخ استريليزاسيون، نام فـرد اسـتريل    Sterility-Record:برچسب  -
  . كاري از اين برچسب استفاده كنيد سریدر هر . كننده و نام  محيط كشت بر روي اين برچسب وجود دارد

  :تست بيولوژيك
  .بطور هفتگي توصيه مي شود  ATCC 7953ر باسيلوس استئاروترموفيلوس استفاده از ويال حاوي اسپو     

  ايمني
 .از دستكش مقاوم به حرارت و محافظ چشم استفاده كنيد •

رسيد كنار درب اتوكلاو بايستيد و آنـرا   C ۶۰˚بعد از آنكه فشار اتاقك اتوكلاو به صفر و دماي آن به حدود  •
 .شوند، سپس آنها را حمل كنيد منتظر بمانيد تا ظروف كمي خنك. باز كنيد

  .هرگز در هنگام روشن بودن دستگاه اقدام به بارگذاري يا خارج نمودن وسايل و مواد ننماييد •
  .هرگز در هنگام روشن بودن دستگاه و اتصال آن به پريز اقدام به تميز نمودن آن نكنيد •
 .نيدهرگز پيچ هاي محكم كنندة درب را در هنگام كار دستگاه شل و سفت نك •

  
  
 

  )اون(فور
  

اون براي استريل كردن موادي كه نمي توانند بطور كامل تحت نفوذ بخار قرار گيرنـد، امـا مـي تواننـد دمـاي      
اون  بـويژه بـراي ظـروف شيشـه اي مثـل لولـه       . را تحمل كنند، به كـار  مـي رود   C۱۸۰ - ۱۶۰˚بالاي مورد نياز مثل 

 .                                                    زي مثل پنس، اسكالپل و قيچي به كار مي رودآزمايش، پتري ديش، پي پت و نيز براي آلات فل
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، نشانگر درجه حرارت، ترموستات و تايمر، )جهت چرخش هواي متراكم در سراسر اتاقك(اون بايد داراي فن 
 .طبقات مشبك، قفل داخلي درب و عايق بندي مناسب جداره ها باشد

  
  اسيون در اوناستريليز

جهت استريل نمودن آنها در اون ميتوان از فويل آلومينيومي يا كاغذ  الذکر فوق براي بسته بندي وسايل -۱  
 .كرافت و سربطريهاي پنبه اي استفاده نمود

 .را متصاعد مي كند اريّفربايد دقت شود كه كاغذ و پنبه نسوزند چون پنبة نيم سوز مواد ضد باكتري  -۲  

سانتي متر از انتهاي فوقاني پي پتها را با پنبة غير جاذب ببنديد و آنها را در ظروف فلـزي قـرار    ۲ود حد -۳  
  . داده، درب آنها را ببنديد

درپوش لوله هاي آزمايش را با كاغذ آلومينيومي بپوشانيد و آنها را بطور عمودي در جـا لولـه اي قـرار     -۴  
  .  ز طريق هوا در طي ذخيره سازي حفظ مي كنددرپوش، لبة لوله را از آلودگي ا. دهيد

در صورتي مي توان بطري هـاي درپـيچ دار را در اون  اسـتريل نمـود كـه درپـوش و آسـتري آنهـا از          -۵  
پروپيلن  يا لاستيك سيليكون ساخته شده باشد تا در دماي استريليزاسيون از شكل طبيعـي خـارج    موادي مثل فلز، پلي

  .نشود
را در ظرف شيشـه اي يـا فلـزي ودر انـدازه هـاي       Petroleum Jelly، چربي و گريس مثل پودر، روغن -۶  

 .گرم يا عمق  يك سانتي متر تجاوز نكند، استريل نماييد ۱۰كوچك كه از وزن 
مـواد را بـه گونـه اي در    . ئن شـويد  قبل از قرار دادن ظروف شيشه اي در اون، از خشك بودن آنها مطم -۷  

  .هواي داغ در اطراف و مابين آنها در جريان باشد اون قرار دهيد كه
زمان نگهداري استريليزاسيون از زماني آغاز مي شود كه اتاقك به دماي استريل انتخـابي برسـد و نيـز     -۸  

-C۱۸۰˚  (مدتي هم بيشتر درنظر گرفته مي شود تا همة قسمتهاي اتاقك و مواد داخل آن به دمـاي مـورد نظـر برسـند    
  ).ساعت ۲به مدت   ۱۶۰

به دليل عايق بودن دستگاه، چند ساعت طول مي كشد تا اشياء داخل آن خنك شود، مگر آنكه مجهـز بـه    -۹  
اگـر هـواي سـرد    . خنك شـوند  C۶۰˚درب اون را باز نكنيد تا اتاقك، ظروف  و مواد داخل آن تا دماي حدود . فن باشد

 .  ترك بخورند ناگهان وارد دستگاه شود ممكن است ظروف شيشه اي

  
 :نحوة نگهداري 

  .ماه توسط نمايندة سرويس تعمير، بازرسي شود ۶بطور ماهانه داخل آن تميز وهر     
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  :كنترل كيفيت 
از ايـن ويـال در   . و مشـاهدة تغييـر رنـگ مناسـب از قرمـز بـه سـبز        Browne ويال شيشـه اي  : تست شيميايي    
  .كاري استفاده كنيد سریهر
بطـور    ATCC 9372استفاده  از نوار كاغذي حاوي اسپور  باسيلوس سوبتيليس واريتة نايجر: كتست بيولوژي    

  .هفتگي توصيه مي شود
  :ايمني

  .استفاده از دستكش مقاوم به حرارت و محافظ چشم    
  
  
  

  انکوباتور
  

رشد انکوباتور محفظه عايق بندي شده ايست که براي نگهداري دما و رطوبت کنترل شده محيط براي 
براي ميکروارگانيسم هايي که دي  CO2بعضي انکوباتورها براي نگهداري ميزان دلخواه از . ميکروارگانيسم ها نياز است 

  .هستند ، تجهيز شده اند ) Capnophilic(اکسيد کربن دوست 
  : CO2انکوباتورهاي بدون _ الف 

  .تنظيم کننده دما را روي دماي مورد نظر قرار دهيد -
روي  شود، می استفاده کاری که از انکوباتورارت به دماي مورد نظر رسيد ، دما را در هر روزوقتي درجه حر -

  . ثبت کنيد QCبرگه 
  .نمونه ها را به طور ايمن روي سيني ها يا قفسه ها قرار دهيد  -
  .جاد نماييد مي توانيد با قراردادن يک تشتک پر از آب متناسب با اندازه اتاقک در کف انکوباتور ، محيط مرطوب اي -

  :دار   CO2انکوباتورهاي _ ب 
  .در هر روز استفاده ثبت مي شوند  QCدر برگه   CO2سطح دما و  -
  

  :نکته 
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از  CO2، تا زمان شارژ مجدد آن مي توانيم جهت انکوباسيون نمونه هاي نيازمند  CO2ر صورت اتمام کپسول گاز د

  .کندل جار بصورت جايگزين استفاده نماييم 
 

  : يهدارنحوه نگ
 .همه انکوباتورها بايد به طورماهانه با محلول صابون ملايم تميز شوند  -

. بايد به صورت ايستاده با زنجير سنگين به ديوار محکم شود  CO2به منظور رعايت موارد ايمني ، کپسولهاي  -
سيلندرهاي خالي را . د زمانيکه از سيلندرها استفاده نمي شود ، سوپاپها و درپوشها بايد ، به طور محکم بسته شون

)  OC۵۲(هرگز سيلندرهاي گاز را در دماي بالاتر از . روي حمل کننده سيلندر گازبه طور محکم با زنجير نگهداري کنيد 
OF۱۲۵  سيلندرها را در وضعيت افقي قرار ندهيد . نگهداري نکنيد . 

    
  : CO2بدون  يانکوباتورها_ الف 

اقدامات اصلاحي بايد مطابق محدوده قابل قبول براي واحد مورد نظر باشد ، بايد زمانيکه دماي انکوباتور خارج از 
 :موارد ذيل انجام شود 

 .را بررسي کنيد  Circuit Panelمنبع برق ، پريز برق و  •

 .را بررسي کنيد ) Set Point(دماي تنظيمي  •

 . اگر دستگاه هنوز درست کار نمي کند ، به نماينده سرويس دهنده اطلاع دهيد •
  :دار   CO2 يانکوباتورها_ ب 

اين . هر روز آن را پاساژ داده و رشدش را بررسي نماييد . يک کشت از نيسريا گونوره در انکوباتور قرار دهيد 
  .نياز کامل دارد   CO2ارگانيسم به 
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 دستورالعمل فنی انکوباتور 
  کلیات 

ها که نیاز به حـرارت  میکروب یا نگهداري مواد در برخی آزمایشهاي کشت حاوي انکوباتور براي نگهداري سوسپانسیون یا محیط
  . گرددخاص دارند، استفاده می

  

  چگونگی کاربري
هـا مـورد   و رطوبت تنظیم شده محیط براي رشـد میکروارگانیسـم  اي است که براي نگهداري دمابندي شدهانکوباتور محفظه عایق

هـایی کـه دي اکسـیدکربن دوسـت     ارگانیسـم بـراي میکـرو   CO2زان دلخـواه از  هـا بـراي نگهـداري می ـ   بعضی انکوبـاتور . نیاز است
)Capnophilic (اندهستند، تجهیز شده.  

  :CO2هاي بدون انکوباتور -الف 
  .تنظیم کننده دما را روي دماي مورد نظر قرار دهید •
  . ثبت کنید) QC(ل کیفی وقتی درجه حرارت به دماي مورد نظر رسید، دما را در هر روز استفاده روي برگه کنتر •
  .ها قرار دهیدها یا قفسهطور ایمن روي سینی ها را بهنمونه •
  .توانید با قراردادن یک تشتک پر از آب متناسب با اندازه اتاقک در کف انکوباتور، محیط مرطوب ایجاد نماییدمی •
  :دار CO2هاي انکوباتور –ب 
  .شوندفاده از آن، ثبت میدر زمان است QCدر برگه  CO2سطح دما و  •
از محفظه حـاوي   CO2هاي نیازمند توانیم جهت نگهداري نمونه، تا زمان شارژ مجدد آن میCO2گاز درصورت اتمام کپسول •

  .صورت جایگزین استفاده نماییمبه) candle jar(شمع 
  

  نحوه نگهداري 
  .میز و در صورت لزوم ضد عفونی شوندطور ماهانه با محلول صابون ملایم تها باید بهتمامی انکوباتور •
خارج از محدوده قابل قبول براي واحد مورد نظر باشد، باید به سوپروایزر فنی اطلاع  Co2که دماي انکوباتورهاي بدون زمانی •

  :اقدامات اصلاحی مطابق موارد ذیل انجام شود .داده شود
  .خاموش را بررسی شود/ منبع برق، پریز برق و کلیدهاي روشن ×
  .را بررسی گردد) Set Point(ماي تنظیمید ×
  .کند، باید به نماینده سرویس دهنده اطلاع داده شوداگر دستگاه هنوز درست کار نمی ×
  .تمام عملیات نگهداري، تمیزکردن و تعویض سیلندر باید در جداول مربوطه ثبت گردد ×

  کنترل کیفیت 
  .گرددطور روزانه و در دو نوبت بر روي منحنی حرارت ثبت میگیري و بهحرارت انکوباتور با دماسنج کالیبره، اندازه •
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دار یک کشت از نایسریا گونوره را در انکوباتور قرار داده و هر روز آن را پاسـاژ و رشـد آن بررسـی و ثبـت      CO2هاي در انکوباتور •

  .نیاز دارد CO2این ارگانیسم براي رشد به . گردد
  

  ایمنی 
  .آمیز کاهش یابد و ولتاژ مصرفی باشد تا احتمال وقوع هرگونه حادثه مخاطره رسانی مطابق توان سیستم برق  •
  .در موقع تنظیم فشار و دما به نکات مندرج در دفترچه راهنما و زمان مربوطه توجه گردد •
استفاده از در زمان اتمام کار با دستگاه، رعایت نکات ایمنی ازجمله استفاده از دستکش و خروج تدریجی بخار و در صورت لزوم  •

  .باشد محافظ صورت ضروري می
کـه از  زمـانی . صورت ایستاده به دیوار بـا زنجیـر سـنگین محکـم شـوند     باید به CO2هاي به منظور رعایت موارد ایمنی، کپسول •

م سیلندرهاي خالی را روي حمل کننده سیلندر محک ـ. ها باید محکم بسته شوندها و درپوششود، سوپاپسیلندرها استفاده نمی
سـیلندرها در وضـعیت افقـی    . نگهـداري نشـوند   C52 (°F125°(هرگز سیلندرهاي گاز در دماي بـالاتر از  . با زنجیر بسته شوند

  .قرارنگیرند
  
  

  
 



 

 

 
 

 آزمايشگاه مرجع سلامت

   دستورالعمل

صفحه  1  از 9 انتقال نمونه های عفوني برایايمني   

 

 

1 

 انتقال نمونه های عفوني برایراهنمای ايمني 
 

 از ،يک آزمايشگاه به آزمايشگاه ديگر ازکه احتمال آلودگي آنها وجود دارد انتقال نمونه هاي آلوده يا نمونه هايي 

به  مطب پزشکان  از و نيزخارج از بيمارستان آزمايشگاه  يا به آزمايشگاه بيمارستان بخش هاي مختلف بيمارستان

به  بسته بندي مناسب ،استفاده از ظروف  بابايد  صورت گيرد. اين روند بايد تحت شرايط استاندارد شگاه،آزماي

و رعايت اصول ايمني جهت انتقال نمونه،  ، روي بسته  با درج علائم وبرچسب هاي لازم روش استاندارد 

  .صورت پذيرد ،ونه حفظ شود شرايط مناسب طي انتقال نمونه به نحوي که کيفيت و تماميت نم درنظرداشتن

ودستورالعمل موجود در هر کشور طبق قوانين راه آهن و  ، جاده ونقل نمونه ها مي تواند از راه هوا، دريا حمل

 انجام شود.و انتقال سته بندي شرايط صحيح ببا رعايت مربوطه، 

قوانين مشخصي تبيين  (United Nations)براي انتقال نمونه هاي عفوني از طرق مختلف، سازمان ملل متحد 

 International Air Transport)هوايي بين المللي   نموده است.همچنين انجمن حمل ونقل 

Association, IATA)  در مورد چگونگي حمل ونقل مواد عفوني قوانين سخت گيرانه اي تدوين نموده که در

 .بيشتر کشورها مورد استفاده قرار مي گيرد

 انتقال نمونه هاي عفوني منتشر نموده است. مقرراتت نيز کتابي تحت عنوان سازمان جهاني بهداش 

 

مورد شرايط  در وپانزدهم  قوانين  سازمان ملل متحد بوده  ويرايش و فوق مراجعذيل خلاصه اي از  راهنماي

 IATA =Internationalقوانين  طبق.کند مي بحث يبالقوه عفون يااستاندارد نقل وانتقال نمونه هاي عفوني 

Airline Transport Association  گروه بيشتر  9اين  .گروه تقسيم مي شوند 9مواد خطرناک به اصولا

مواد  ،اين گروه. قرار مي گيرند 6مواد عفوني درگروه  در اين تقسيم بندي ،شامل مواد شيميايي خطرناک مي شوند

باکتري ها، ويروس ها، شامل  بر گرفته وباشند، را درعفوني  ممکن است عفوني شناخته شده ويا موادي که

در صورتي که به دليل بسته بندي  . اين مواد دنباشريکتزيا، انگل ها، قارچ هاونيزعوامل ديگري مانندپريون ها مي 

 نامناسب به بيرون نشت کنند، مي توانند در تماس فيزيکي با انسان ويا حيوان باعث ايجاد بيماري گردند.

 .تقسيم مي شوند ,B A دو گروهبه خود مواد عفوني 

موادي هستندکه مي توانند باعث ناتواني دائمي ويا بيماري هاي کشنده ويا تهديد کننده :  Aگروه  موادعفوني

به طور   منطقه متفاوت مي باشند.هربيماري هاي بومي وشرايط  بسته به و زندگي در انسان ويا حيوان سالم شوند
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. در اين گروه قرار مي گيرند Bوسلا، وکشت انواع ويروس ها مانند هپاتيت مثال نمونه کشت باکتري سل، بر

 اند. شده طبقه بندي=UN 2814 United Nations Numberموادعفوني اين گروه تحت عنوان 

قرار   UN 2900که فقط باعث بروز بيماري درحيوانات مي شوند، تحت عنوان Aآن دسته از مواد عفوني گروه 

 .مي گيرند

 

 بيولوژيکي هاي نمونهجزء  دارا نمي باشند،از نظر بيماري زايي که شرايط فوق را موادعفوني  :Bعفوني گروه مواد

 طبقه بندي مي شوند =UN 3373 United Nations Number و Bگروه

 

 بسته بندی نمونه ها

با توجه به نوع ت گيرد بسته بندي کليه نمونه ها مي بايست به روش استاندارد و با استفاده از سه محفظه صور  

نحوه  محفظه خارجي نمونه متفاوت است الصاق شده روي نمونه اي که منتقل مي شود اطلاعات روي برچسب 

      بسته بندي نمونه هاي مختلف درشکل هاي پيوست آمده است.

                                 

 روش بسته بندی:

 : گردداز سه محفظه که واجد شرايط ذيل باشد، استفاده ندارد، بايد جهت بسته بندي نمونه ها طبق شرايط استا

غير قابل نشت بووده، قورار داده   همچنين  يک ظرف درپيچ دارکه غيرقابل نفوذ به مايعات وداخل بايد  نمونه ايتدا 

 .بيشتر اوقات نمونه ها داخل لوله آزمايش حمل مي شوند شود.

وان مطابق مي تبراي جلوگيري از تماس بين آنها باشد،  زيادتعداد لوله ها  بالطبع ودرصورتي که تعداد نمونه ها 

جداکننده هايي  يا لوله ها را توسط جداکننده هاي مقوايي ضخيم و 5و به ويژه شکل شماره اشکال پيوست 

 .نمود کرده و بسته بندي از يکديگر جدا مانند اسفنج ازجنس ديگر 

يا ماده و ابرهاي تکه  ماده جاذب الرطوبه مانندها به طور جداگانه لوله  اطراف ايدبدر صورتي که نمونه مايع باشد،  

و محفظه ) لوله آزمايش( در واقع اين مواد جاذب بين محفظه اول ، و سپس درمحفظه دوم قرارداد گذاشت مشابه 

 .فظه بيروني نشت ننمايد، مواد  آلوده به محيا آسيب محفظه اول تا در صورت شکستن لوله ها دوم قرار مي گيرند

که   طوري بايد متناسب با حجم نمونه باشدقرار مي گيرد  بين محفظه اول و دوم جاذبي که و حجم ماده مقدار 

رطوبت به خارجي ترين تا مايع را جذب نمايد کل حجم نمونه در صورت شکسته شدن يا آسيب به لوله ، بتواند 

  .محفظه نرسد
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  ،مي باشدغيرقابل نشت وغيرقابل نفوذ به مايعات  که مقاوم ، داخل محفظه دومدر  محفظه اولپس از قراردادن 

 .گرددمشخصات نمونه روي آن درج مي بايست 

، قرار داده مي بودهنامساعد  شرايط محيطي ومقاوم به ضربه که محفظه دوم داخل محفظه سوم درمرحله بعد 

 .باشد  Cold  Boxنمونه هايي که نياز به رعايت زنجيره سرد دارند محفظه سوم مي تواند مورد . در  شود

 Bنمونه هاي عفوني گروهو  1مطابق شکل پيوست شماره  A (UN 2814, UN2900) گروه نمونه هاي عفوني

(UN 3373 ) بسته بندي مي شوند 2مطابق شکل پيوست شماره. 

 علامت گذاری 

حواوي اطلاعوات لازم در خصوو     کوه  طووري  انتقال بطور مناسب علامت گذاري شده از  قبلکليه بسته ها بايد 

 .ماهيت نمونه ، خطرات آن و استانداردهاي رعايت شده جهت بسته بندي ، باشد

به گونه اي قرار گيرنود کوه کواملا قابول مشواهده بووده و       د ونواضح درج شده و خوانا باشعلائم روي بسته ها بايد 

هر بسته بايد اطلاعوات  )محفظه سوم (خارجي محفظه علامت ديگري پوشانده نشده باشد. روي  برچسب يا توسط

 زير درج گردد:

 ارسال کننده کالايا  نام و آدرس فرستنده 

 نام و آدرس حمل کننده کالا 

  شخص مسئول تاييد شرايط بسته بندي نمونهشماره تلفن 

 نام و آدرس دريافت کننده )گيرنده( کالا 

 نوع نمونه 

               شمارهUN 

             نام گذاري ويژه براي گروه هاي خطر shipping name ) Proper :)ي که يبراي انتقال نمونه ها

درگروههاي خطر مختلف قرار مي گيرند نامگذاري ويژه اي وجود دارد که بر روي محفظه بيروني نمونه درج مي 

 عبارت بايد UN2814مثلا براي انتقال موادعفوني گروه گردد 

INFECTIOUS SUBSTANCE AFFECTING HUMANS .بر روي محفظه بيروني درج شود 

  INFECTIOUS  SUBSTANCE بايد عبارت  UN 2900براي انتقال مواد آلوده در گروه  

AFFECTING ANIMALS only  (1بر روي بسته مربوطه درج گردد.)مطابق شکل پيوست شماره 

 Diagnostic Specimensويا  Clinical Specimensايد عبارت ب UN3373گروه  براي انتقال نمونه هاي 

 برروي بسته مربوطه درج شود.
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 بطور مثال 

 

UN 2814“INFECTIOUS SUBSTANCE AFFECTING HUMANS” 
 يا و

UN 2900“INFECTIOUS SUBSTANCE AFFECTING ANIMALS” 

    
             بورروي محفظوه    شکل  ط به مواد عفوني( بايد به صورت لوزيبرچسب داراي علامت خطر زيستي )مربو

  بيروني 

 (3)مطابق شکل .باشد شده درج آن پايين قسمت در " 6 گروه""عبارت  کهطوري الصاق شود به 

  محدوده دمايي قابل قبول جهت انتقال و ذخيره سازي 

  .ر آن بايد مشخص شوددر مواردي که از يخ خشک يا نيتروژن مايع استفاده مي شود، نوع و مقدا

، يخ (Ice Pack)شايع ترين مواد خنک کننده که جهت حفظ زنجيره سرد در هنگام انتقال استفاده مي شوند يخ 

لايه هاي اول و دوم بايد در برابر درجوه حورارت پوايين مقواوم و      صورتخشک و نيتروژن مايع مي باشند. در اين 

 خارجي بايد به نوع ماده خنک کننده توجه گردد .  نشت ناپذير باشند . در هنگام انتخاب لايه

 در صورتي که از يخ معمولي استفاده مي گردد ، کافيست که لايه خارجي کاملا نشت ناپذير باشد . 

در صورت استفاده از يخ خشک لايه خارجي بايد نشت ناپذير بوده ولي قابليت عبور گاز دي اکسيد کربن را داشته 

 باشد .

اين لايه ها بايد قابليت تحمل درجه حرارت هواي بسويار    ،نياز به استفاده از نيتروژن مايع مي باشد در مواردي که

 پايين را داشته باشند.

  برچسبPackage Orientation ميلي  50بويژه با حجم بيشتر از ، ر هنگام انتقال نمونه هاي مايعد

 (4)مطابق شکل .باشد ي حمل محفظه حاوي نمونهليتر مي بايست نصب گردد و نشان دهنده جهت رو به بالا برا

 

 

 حجم قابل انتقال 

نمونه هوايي کوه    .براي نمونه هايي که از راه زميني جابجا مي شوند محدوديتي براي حجم مواد تعيين نشده است

ماي گرم را نبايد در هواپي 50ميلي ليتر و يا  50نمونه هاي با حجم بيش از و قرار مي گيرند  UN  2814درگروه
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 4ليتورو يوا    4مسافربري بارگيري نمود. حداکثر حجم نمونه هايي را که مي توان با هواپيماي بواربري انتقوال داد   

 .کيلوگرم مي باشد

             انتقال نمونه هاي عفوني بوه صوورت شخصوي و بوسويله افوراد از طريوق هووايي کواملان غيور قوانوني موي

 باشد.

  بايد فوران به مسئولين مربوطه اطلاع داد.در صورت آسيب ديدن بسته بندي ويا نشت مواد 

  در شرايطي مسئوليت ارسال کننده نمونه به پايان مي رسد که نمونه عفوني تحت شرايط استاندارد منتقل شده

 وارسال کننده از دريافت آن توسط گيرنده مطمئن شود.

 

1شکل   

Packaging instructions for UN 2900 

and UN 2814: category A

UN certified containers, P620
Proper shipping name
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 2شکل 

Packaging for UN 3373 (category B, P650)

Secondary packaging:

• Leakproof or stiftproof

Primary receptacle:

• Leakproof or stiftproof

• absorbent material (eg. 

Kleenex)

Rigid outer packaging:

Never envelopes
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 3شکل 
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 4 شکل
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 5شکل 

 

 
 

 دکتر شهلا فارسي                                                                  

 بهداشت آزمايشگاه مرجع سلامت مدير ايمني و                                                              

  1388 خرداد                                                               



 
 

 
 
 

مرجع  آزمایشگاه
 سلامت

  راهنماي

صفحه  1  از 9 رنگ آمیزي گرم  

 

 رنگ آمیزي گرم
 :   اصول

آزمایشی مهم براي تشخیص احتمالی سریع عوامل عفونی است و رنگ آمیزي گرم  در آزمایشگاه میکروب شناسی بالینی،
، مورفولوژي اساس شکل، اندازه براي طبقه بندي باکتري ها برکیفیت نمونه هاي بالینی را ارزیابی می کند . این آزمایش 

   به کار می رود. سلول و واکنش گرم آنها
اندازه، شکل و آرایش سلول  ،در نظر گرفتن مشخصه هاي رنگ آمیزي  باهایی که رنگ آمیزي گرم شده اند،  تفسیر گسترش

، کشت محیط مدت زمان ماندگی پلیت ها، مانند. این مشخصه ها ممکن است بوسیله بسیاري از فاکتورها صورت می گیرد
تهیه شده از براي تفسیر اسمیرهاي . تحت تأثیر قرار بگیرند میزي و وجود مواد مهارکنندهاتمسفر انکوباسیون ، روش رنگ آ

  .نیز می بایست دقت نمود هاي میزبان و فاگوسیتوز انواع سلول  مانندی اضاف عواملبه وجود  مانند خلط، بالینینمونه هاي 
 

 : نمونه
کرده روي محیط کشت جامد براث یا کلنی هاي رشد  محیط، یبالینبراي رنگ آمیزي گرم ممکن است از نمونه هاي  اسمیر

، صحیح ترین نتایج را کننده هارمغیر) از محیط هاي ساعت 24کشت هاي تازه (کمتر از نمونه هاي بالینی تازه و. تهیه شود
 . ه از کشت براث مورد نیاز می باشد، اسمیر تهیه شدمی دهند؛براي برخی بررسی هاي مورفولوژیکی

 
 مواد:

A .معرف ها  
 .گردند یا در آزمایشگاه تهیهخریداري شوند معرف ها ممکن است به صورت تجاري 

 
1- Hucker's modification  

a.  کریستال ویوله 
b.  ید 

  . از استنشاق، خوردن یا تماس آن با پوست خودداري کنید.دارد خاصیت خورندگیید احتیاط: 
  .c رنگ برها 

  % 95رنگ بر:  اتانول  کندترین  )1
در را )  reagent gradeاستون ( ml100  و  %95اتانول  ml 100مخلوطی از  الکل؛ ـرنگ بر متوسط: استون  )2

ا یک سال تاریخ انقضاء، برچسب بزنید و در حرارت اتاق نگهداري ، بترکیب کنیداي قهوه اي رنگ بطري شیشه 
 .کنید

 ) reagent gradeرنگ بر: استون  (سریع ترین  )3
 

 ل و استون قابل اشتعال هستند.اتانو احتیاط:
  

d. Counterstains (رنگ متقابل)  
 سافرانین  )1
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 %1/0یا  wt/vol (2/0%:  فوشین بازي (به طور جایگزین )2

 
2- Kopeloff's modification for anaerobes 
3- Carbol-fuchsin−basic fuchsin counterstain 
 

.B مورد نیازو مواد  وسایل 
 )mm75×25 (لام شیشه اي  -1
2- NaCl 85/0%   استریل 
 پی پت پاستور و اپلیکاتور چوبی استریل -3
  میکروب شناسی، آنس تلقیح سازيلوپ  -4
5- Safety box وسایل نوك تیز  شامل کبیولوژی براي دور ریختن زباله 
 روغن ایمرسیون -6

 
Cتجهیزات . 

 نمونه با توجه به نوع د اختیاري رموا
 سانتریفوژ -1
 ورتکس -2
 ار استریللوله درپیچ د -3
 قیچی، اسکالپل و پنس استریل -4
 خردکن بافت  -5
 متانول خالص -7

 
براي را می توان در ظروف پلاستیکی کاري ذخیره در بطري هاي درپیچ دار قهوه اي ذخیره کنید.  متانول را نکته:

 .ذخیره نمود حداکثر دو هفته 
 

 کنترل کیفی: 
.A روزانه معرف ها را از نظر ظاهري بررسی کنید. 

اگر کریستال ویوله رسوب کرده یا ته نشین شده، قبل از استفاده آن را صاف کنید، حتـی زمـانی کـه معـرف هـا بـه         -1
 صورت تجاري خریداري می شوند.

 رنـگ انجـام   ، در صورت شک به آلـودگی  خصوصاً فوشین بازي و سافرانین می توانند آلوده شوند. بعضی رنگ ها،  نکته:
 توصیه میگردد . تازه  معرف استفاده از با آمیزي

ري با مصـرف روزانـه تمـام    . اگر محلول هاي کادگرگون کندمعرف ها را  کارایی و تأثیرمواد ممکن است شدن تبخیر  -2
 ض شوند.یعوت، باید به طور منظم نمی شوند
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.B  ـی   از گسترشـی جدید استفاده می شـود،  ساخت  سريبه طور روزانه و زمانی که یک ـیا کل ش شری  ATCC( ا

ستافیلوکوك اپیدرمیدیس) و 25922 ستافیلوکوك او یا  (ATCC 12228) ا ـوس وا  و ) تهیـه ATCC 25923( رئ
 .گ آمیزي کنیدو مطابق روش فوق رنکرده فیکس 

 
 :نتایج مورد انتظار 

 ، صورتی هاي گرم منفیباسیل  - 1 
 ، بنفش پررنگ هاي گرم مثبتکوکسی  -2 
 
هـم   ؛نمونه گیري شـود از بین دندان ها با یک اپلیکاتور چوبی  شود پیشنهاد میزین کنترل کیفی جایگ روش عنوانه ب توجه:

 . و هم گرم منفی وجود خواهد داشت ارگانیسم هاي گرم مثبت
 

.C  اسلاید رنگ آمیزي گرم نامناسب می گردند:تهیه  ی که موجببرخی از علل رایج  
 .شده اندنزدایی یا چربی تمیز قبلا لام هاي شیشه اي که  استفاده از  -1

، الکـل  . قبل از اسـتفاده مطمئن خواهیم بوداز تمیز بودن آنها   %95در ظرف حاوي اتانول  با ذخیره لام ها توجه:          
  اضافی را از 

 شعله بگیرید.  يروآن را کنید یا  لیلام خاروي            
 .تهیه شده استخیلی ضخیم  گسترش ها -2
 .حرارت ا ستفاده می شوداز کردن فیکس  برايمانی که ، زگسترشحرارت دادن زیاد  -3
 رنگ آمیزي  فرایندآب کشی زیاد در طی  -4
 

.D بررسـی گـزارش هـاي رنـگ آمیـزي گـرم برقـرار کنیـد        ، سیسـتمی بـراي   صحت تفسیر براي اطمینان از.  
 توسط سوپروایزررنگ هاي گرم  تعدادي از روزانه بررسی -1
  رنگ آمیزي گرم  ارش هايزنتایج کشت نهایی با گمقایسه   -2
 آموزش  از لام هاي مرجع براي اي مجموعهگردآوري   -3

 
 : روش انجام آزمایش

Aتهیه اسمیر . 
نماید. پراکندگی ارگانیسم ها می بایست ده آسان ایجاد براي مشاه تراکم مناسببا  ها از ارگانیسم اي باید لایه اسمیر مناسب

 . یشه اي نو و تمیز استفاده نماییداز لام هاي شبراي تهیه اسمیر شود. مشخص  آنهاآرایش  به نحوي باشد که
 قبل از تهیه اسمیر، ، همیشهتلقیح محیط کشت استفاده می کنید براي تهیه اسمیر و سوابزمانی که از یک پی پت یا  نکته:

 ابتدا محیط کشت را تلقیح کنید.
 
 :بالینینمونه هاي  -1  

  ضروري است . نمونه هاي بالینی تکس در زمان کار روياز دستکش لا استفاده : نکته
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a.  سواب رويشده  دریافتنمونه هاي  

 براي تهیه اسمیر آماده شود . گانهجدا سوابترجیحاً باید یک  
لام  سرتاسررا در  سواب، به آرامی ی و از بین رفتن آرایش باکتریاییجهت جلوگیري از تخریب عناصر سلول )1

 بچرخانید. 
را در مقدار کمی سالین قرار داده و آن را ورتکس کنید.  سوابشود، دریافت می  سوابي که فقط یک در موارد )2

مانده سوسپانسیون براي به کار ببرید. از باقی گسترشو آن را براي تهیه  بفشاریدرا به دیواره داخلی لوله  سواب
   تلقیح محیط کشت استفاده کنید.

  
b.  مدفوع د شامل: آسپیره ها، ترشحات، چركننمی شو فتدریا سوابنمونه هایی که روي ، 

در صورت کافی بودن یل بریزید. آن را در یک لوله استر تمامی، ابتدا دریافت شده باشداگر نمونه در یک سرنگ   )1
 نمونه آن را ورتکس کنید. حجم

 .آموزش دهید  ها را جداسازي ایمن سوزن مربوطه کارکنانبه ، نپذیرید.  را سوزن سرنگ هاي همراه نکته:
نمونه را انتخاب کنید. نمونه   استریل قسمت هاي چرکی یا خونیپی پت یا لوپ سیمی  ،)  با استفاده از یک اپلیکاتور2

اسمیر آسان تر تهیه نمود تا  هاي خیلی غلیظ یا نمونه هاي چرکی را می توان در یک قطره سالین روي لام رقیق
 .شود

 . کنید تا یک لایه نازك ایجاد شود بزرگی از لام پهن منطقه)  نمونه را روي 3
  
.c CSF دنت بدن که نیاز به سانتریفوژ دارو سایر مایعا 
استفاده  Cytopsin Slide Centrifugeاز  ات بدن و تهیه اسمیرعبراي تغلیظ مای ممکن استبعضی از آزمایشگاهها         

 به نتیجه کمک می نماید. تردسترسی سریعش زمان سانتریفوژ و کاهروش به افزایش حساسیت رنگ گرم ، این کنند.
 ml 5/0، حدود ه یک لوله استریل منتقل کنید، محلول رویی را ب) بعد از انجام سانتریفوژ، با استفاده از پی پت استریل 1

 .باقی بگذاریدرسوب  را به عنوان
 کاملا مخلوط نمایید. آنرا یک پی پت پاستور استریل ازیا با چند بار داخل و خارج کردن  کردهورتکس  )  رسوب را 2
 .وب را روي یک لام تمیز قرار دهید)  با استفاده از پی پت پاستور یک قطره کوچک از رس 3
 . ه دهید تا در مجاورت هوا خشک شود. اجاز)  قطره را پخش نکنید 4
 
.d نمونه هاي ادرار 

 .وط کنیدید. نمونه را به خوبی مخلسانتریفوژ نکن)   1
 .را روي لام قرار دهید. قطره را پخش نکنیدقطره  1با استفاده از یک پی پت پاستور استریل  )2
 . دهید قطره در مجاورت هوا خشک شوداجازه  )3

 
e . بالینینمونه هاي مقادیر خیلی کم مواد خشک یا: 

 .کنید. در صورت نیاز ورتکس نماییدسالین استریل حل  ml 5/0نمونه را در  )1
 . را روي لام قرار دهیدقطره  1تفاده از پی پت پاستور استریل با اس )2
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 .خش کنید تا لایه نازکی ایجاد شودقطره را پ ،با استفاده از نوك پی پت )3

 
.f بیوپسی ها و برش هاي بافت 
 ground( خرد شدهو/یا نمونه  )touch prepتهیه نمونه حاصل از تماس مستقیم اسلاید با سطح نمونه (    

specimen( 
 قیچی یا اسکالپل استریل خرد کنید. استفاده از با بافت را)1
تهیه کنید. با استفاده از پنس استریل  (touch prep)) نمونه اي حاصل از تماس مستقیم اسلاید با سطح نمونه 2

یل تماس قطعه ها را نگه دارید و کناره هاي یک یا تعداد بیشتري از قطعات خرد شده را با اسلاید شیشه اي استر
 دهید، براي بررسی آسانتر تماس ها را با هم دسته بندي کنید.

پخش  سانتی متري 5/2براي نمونه هاي تماسی یکنواخت، یک قطره را روي اسلاید قرار دهید و به اندازه یک دایره ) 3
 کنید.

 
 : کشت هاي براث -2

تهیه  ، یک گسترشمی شود روي هر اسلاید، توصیه  مخلوط شدن نمونه هاي مختلف روي یک لامبراي جلوگیري از 
 شود.

 
a. ) جهت جلوگیري براي ظروفی مثل بطري هاي کشت خون، سوزن منفذداریا یک با استفاده از پی پت پاستور استریل ،

 . رنگ) یک قطره روي لام قرار دهیدو س سوزناز آلودگی با 
b .خش کنید تا لایه نازکی ایجاد شودقطره را پ . 
 

 :محیط هاي کشت جامدروي کلنی از  -3
 a.  آب مقطر استریل روي لام قرار دهید. یایک قطره سالین 
 b. یا لوپ استریل بردارید. آنس، کمی از کلنی را با یک اپلیکاتور مقدار 

c . سوسپانسیون یکنواختی حاصل گردد.تا  به آرامی مخلوط کنید 
 

B(گسترش) . فیکس کردن اسمیر: 
 ن است با حرارت یا متانول فیکس شوند.اسمیرها ممک

   :حرارت  -1
a.  قرار دهید تا خشک شودیا داخل اتو اسمیر را در مجاورت هوا روي یک سطح صاف. 
b. سـوختگی یـا   اي جلـوگیري از  بار از روي شعله بگذرانیـد. بـر   3یا  2آنها را ، اگر اسمیرها در مجاورت هوا خشک شدند

 استفاده نکنید . ت زیاد راراز ح، تغییر شکل سلول ها
c. ید لام قبل از رنگ آمیزي خنک شودبگذار. 

بهتـرین روش بـراي رنـگ    بـالینی ضـروري اسـت    از آنجا که حفظ مشخصات سلولهاي میزبان جهت تفسیر گستره هاي  -2
و تخریـب   مزگلبول هاي قر با ممانعت از لیز. این امر است فیکس کردن با استفاده از متانولمستقیم،  گستره هاي آمیزي
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این روش بـراي همـه   گردد که تفسیر نمونه راآسـانتر میکنـد.  موجب واضح تر شدن زمینه اسلاید می سلول هاي میزبان 

  گردد.مانع از شسته شدن نمونه هاي ادرار می  که در عین حالتوصیه می شود  موکدا، مخصوصاً ادرار بالینی نمونه هاي
a. صاف خشک نمایید اسمیر را در مجاورت هوا روي یک سطح. 
b.  ید تا اسلاید و اجازه ده خالی کنیدلام روي کشی از بریزید. متانول را بدون آبچند قطره متانول روي لام دقیقه  1براي

 .در مجاورت هوا خشک شود
c. نگ آمیزي، از حرارت استفاده نکنیدقبل از ر. 

 
.C روش انجام رنگ آمیزي: 

1- Hucker's modification 
a. ثانیه منتظر بمانید. 30 .با محلول کریستال ویوله بپوشانیدفیکس شده را  اسمیر 
b. جاري بشوئیدبا آب به آرامی را  اسلاید ،آهسته کریستال ویوله را خالی کنید. 

شستشوي بیش از حد در این مرحله می تواند باعث شسته شدن کریستال ویوله از سلول هاي گرم مثبت شود.  احتیاط:
 .لام، اسلاید را به صورت زاویه دار نگه دارید دارآب در سمت اسمیرن از جریان آرام براي اطمینا

c .ثانیه منتظر بمانید. 30. بپوشانید تازهرا با محلول ید  لایداسضافی را با محلول ید شستشو دهید و سپس آب ا 
d. اسلاید را به آرامی با آب جاري بشوئید. 
e.  وقتـی مـایع   . ، رنـگ بـري کنیـد   ر حالی که اسلاید زاویه دار نگه داشته شده استد روي گسترهبا جاري کردن معرف

زمان رنگ بري را بر اساس ضخامت اسمیر و نوع رنگ بر مـورد   .به اتمام برسانیداین کار را بی رنگ می شود  جاري ،
 استفاده تنظیم کنید. 

f. اضافی را با جریان آرام آب خارج کنید. رنگ بر 
دیـده  رنگ کریسـتال ویولـه    آثاري از ه بطور مناسب رنگ بري شده است، با ته رنگ سبز زیتونی و بدوننکته: اسمیري ک
 . خواهد شد

gاسلاید را با سافرانین بپوشانید و اجازه دهید رنگ متقابل .)counter stain(  ثانیه باقی بماند. 30براي 
h . با جریان آرام آب خارج کنید.رنگ متقابل اضافی را 
i. آغشته به اسـتون  را در وضعیت ایستاده در مجاورت هوا خشک کنید. پشت لام را با استفاده از دستمال کاغذي  لایداس

 .یا الکل پاك کنید
j . را از نظر میکروسکوپی بررسی کنیداسمیر. 
 

2- carbol-fuchsin counterstain/Basic 
carbol-fuchsin /Basic  که رنگ کمی گرفته اند به کار می رود.شناسایی ارگانیسم هاي گرم منفی براي 

 
3- Kopeloff's modification 

 استفاده شود .  Kopeloff's modificationیزياز  روش رنگ آمو افتراق بهتر بی هوازیها توصیه می شود  مشاهدهبراي 
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 :گزارش نتایج

Aنتایج و تفسیر . 
 د.ارزیابی کنی× ) 10کلی اسمیر را با بزرگنمایی کم ( وضعیت -1

a .صـورتی نمونه، زمینه عموما بایـد شـفاف یـا    نوع . بسته به باشد اسمیر بطور مناسبی رنگ بري شده که دقت نمایید 
رسـوب هـاي نـازك سـوزنی شـکل      گرم منفی ظاهر شـوند.   به صورتباشد. اگر گلبول هاي سفید وجود دارند، باید

 ه نگیرید.با باکتري هاي میله اي شکل گرم مثبت اشتباکریستال ویوله را 
b .بیش از یک سلول ضخامت داشته  میبایستین گسترهضخامت اسمیر مناسب باشد. براي تفسیر مناسب،  دقت نمایید

 روي هم افتادگی سلول ها نباید مشاهده شود. و
 

 جهت بررسی موارد زیر با بزرگنمایی کم بررسی کنید:از نمونه هاي بالینی را  اسمیرهاي تهیه شده -2
aربوط به نوتروفیل ها، مونوسیت ها و گلبول هاي قرمز. مقادیر م 
bنمونـه  نشانگر جمع آوري نامناسب که ممکن است  فلور نرمالباکتري هاي  و . مقادیر مربوط به سلول هاي اپی تلیال

 باشد.
cوضعیت و آرایش میکروارگانیسم ها . 
 

 کنید. و به شیوه زیر گزارش  ارگانیسم ها بررسیمناطق متعددي از اسمیر را با روغن ایمرسیون از نظر وجود میکرو -3
a . هیچ میکروارگانیسمی مشاهده نشد": در صورت عدم مشاهده هر گونه میکروارگانیزم". 
b . و مرفولوژي را شرح دهید. تراکم کلی، در صورت مشاهده میکروارگانیزمها 
 

 ذکر نماییدغالب میکروارگانیسم ها را  شکل سلولی -4
a :کوکوس، کوکوئید، کوکوباسیل، باسیل، رشته اي شکل، شبه مخمر. شکل کلی 
bکناره ها می تواند وجود اسپورها را پیشنهاد  برآمدگی .. ظاهر انتهاها: کروي، شمعی شکل، مسطح، گرزي شکل، مقعر

 کند، اما می تواند به علت واکوئل ها، پلئومرفیسم، یا رنگ آمیزي نامنظم باشد.
cزي، تخم مرغی شکل (برآمده)، مقعر، نامنظم. ظاهر کناره ها: موا 
d. ماهیت محور تقارن: مستقیم، منحنی، فنري 
eبراي توصیف باسیل هاي گرم مثبت  "کورینه فرم"یا  "دیفتروئید" . پلئومرفیسم (ناپایداري در شکل): عبارت توصیفی

ش نـرده اي یـا زاویـه دار دارنـد     به کار می رود که چند شکلی، گرزي شکل یا نامنظم و بی قاعده هسـتند یـا آرای ـ  
 ). LوV(اشکال 

fگسترش شاخه اي یا سلولی . 
 

Bثبت مشاهدات . 
یافته هاي مهم بالینی باید جهت اطلاع به پزشک معالج اعلام  کند. تدوینگزارشدهی ویژه اي را  سیاستهر آزمایشگاه باید 

 شود.
 اسمیر نمونه هاي بالینی -
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یک ارگانیسـم یـا بیشـتر در فیلـد روغـن       ن،میانگین بطور بیشتر را بررسی کنید. اگرفیلد یا  20براي کشت هاي ادرار 

 .همبستگی دارد ≤ CFU/ml 510این با کلنی کانت . ، مثبت گزارش کنیدایمرسیون دیده می شود
a      مقادیر مربوط به سلول ها و میکروارگانیسم هاي مشاهده شده را گزارش دهید. معمـولا سیسـتم هـاي کمـی مـورد .

 استفاده شامل موارد زیر است.
 ) عددي1

(a +1  )1<  100×[در فیلد روغن ایمرسیون[( 
b+ (2  )1 (در فیلد روغن ایمرسیون 
c+ (3  )2  در فیلد روغن ایمرسیون) 10تا 
d+ (4  غالب یا )در فیلد روغن ایمرسیون) <10 

 ) توصیفی2
aدر فیلد روغن ایمرسیون) <1یاب () کم 
b) در فیلد روغن ایمرسیون) 5تا  1) کم 
c) در فیلد روغن ایمرسیون) 10تا  5) متوسط 
d) در فیلد روغن ایمرسیون) <10) زیاد 

b.مرفولوژي باکتري هاي مشاهده شده را ثبت کنید . 
 

C .گرمآمیزي رنگ  مرور 
 . براي مرور تأییدي نگه داریدبعد از تفسیر اسمیرها، اسلایدها را به مدت کافی  -1

a اضافی را خالی کنید یا به آرامی پاك کنید.. روغن 
b        براي اسلایدهاي کتابخانه و مجموعه هاي آموزشی که براي مدت زمـان طـولانی تـري ذخیـره خواهـد شـد، روغـن .

تا از محوشدگی پوشاند permount پاك کرد و با یک درزگیر نظیر محلول ایمرسیون را می توان با محلول گزیلن 
 آنها جلوگیري شود.

c.  ،در  "تیز و برنده "به عنوان مواد زائد بیولوژیک  ا راآنهاسلایدها ممکن است کیسه هاي خطر زیستی را سوراخ کنند
 نظر گرفته

استفاده  دستورالعمل دفع پسماند آزمایشگاه مرجع سلامت) مطابق با biohazardاز ظروف خطر زیستی (جهت دفع و 
  کنید.

رنگ آمیزي ویژه براي تأیید یافته ها لازم است، وقتی اسمیرهاي رنگ نشده اضافی در  اگر تکرار رنگ آمیزي گرم یا یک -2
 دسترس نیستند، یک اسمیر رنگ گرم را می توان رنگ بري نمود.

a.روغن ایمرسیون را با محلول گزیلن از روي اسلاید بردارید . 
bاستون بپوشانید تا اسمیر بی رنگ شود. -. اسلاید را با الکل 
cاره رنگ کنید.. دوب 
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 آزمايشگاه مرجع سلامت

 صفحه     فهرست

مواد، محيط هاي كشت و ديسك تجهيزات، 

 هاي تشخيصي
  1  از 5

 

 تجهيزات آزمايشگاهي 

 یخچال

 -C 20°فریزر

 -C 70°فریزر 

 لیوفیلیزاتور 

 ترازو

 دارجار شمع 

 آنس/ لوپ

 MICشاخه برای  تلقیح کننده چند

 mL001/0 و  01/0  لوپ های کالیبره

 چراغ گازی بونزن 

 دن لوپ و آنس وجود دارد؟در صورت عدم وجود چراغ بونزن، آیا چراغ الکلی یا وسیله دیگری برای استریل کر

 پلیت

 لوله

 جالوله ای

 همزن ورتکس

 اسلاید )لام( جایسینک و   -امکانات رنگ آمیزی

 محیط های کشت )بالون، استوانه و ...( تهیهظروف کافی برای 

 pHمتر 

 سمپلر

 مقطرگیری دستگاه آب

 سانتریفیوژ

 اتوکلاو 

 اون هوای داغ

 بن ماری 
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 انکوباتور

 2OCکوباتور ان

 میکروسکوپ با عدسی روغنی

 لام و لامل

 میکروسکوپ معکوس

 میکروسکوپ فلورسنت

 کشت خون ناسیوسیستم اتوم

جلوی دستگاه باز است. هوای ورودی از فیلتر عبور  :)محافظت کاربر ومحیط زیست از آلودگی 1سطح  -بیولوژیک  هود ایمنی

 (.است نمی کند، اما سیستم خروجی دارای فیلتر

جلوی دستگاه باز است. : آلودگی )محافظت کاربر، محیط زیست و محصول )محیط کشت( از 2سطح  - بیولوژیک هود ایمنی 

 هوای ورودی و خروجی فیلتر می شود(.

)محافظت کاربر، محیط زیست و محصول )محیط کشت( از آلودگی: سیستم کاملا بسته،  3سطح  - بیولوژیک هود ایمنی

 ر منفی است. هوای ورودی و خروجی هپا فیلتر می شود(.دارای فشا

 

 مواد، محيط هاي كشت و ديسك هاي تشخيصي

 (ی)خون گوسفند محیط بلاد آگار -1

 آگار EMBکانگی آگار یا محیط م -2
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 فاکتور رشد GC agar  +1%محیط  -31

 استاندارد نیم مک فارلند -32
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 مرجع سلامت آزمايشگاه

         

  دستورالعمل

صفحه  1  از 4  ايمنی بیولوژيککار با هودهای   

 کار با هودهای ايمنی بیولوژيک: راهنمای

 محل قرارگیری هود:

  هود ایمنی بیولوژیک باید در مکانی دور از رفت و آمد افراد، قرار داده شود. عبور و مرور افراد، وجود در و پنجره

از  در نزدیک هود و باز و بستن آنها باعث تولید جریان های هوایی می شود که یکنواختی جهت جریان هوا را

 فضای باز جلویی به داخل هود مختل می کند.

  سانتی متری در اطراف هود جهت دسترسی به آن برای تعمیر و نگهداشت و نیز تعبیه  30تعبیه فضای حداقل

سانتی متری در بالای هود به منظور انجام آزمایش های کنترل کیفیت بررسی سرعت هوا در  35تا  30فضای 

 و غیره باید مد نظر قرار گیرد. فیلتر خروجی، تعویض فیلتر

 

 کاربر:

  افراد به حداقل  حرکتاز قبل تمامی وسایل، مواد و غیره باید آماده شوند تا تعداد دفعات حرکت دست و یا

 برسد. می توان بدین منظور چک لیستی تهیه نمود. 

  ها، یک دقیقه منتظر باید از حرکات سریع دست در داخل هود خودداری شود. باید بعد از وارد کردن دست

 ماند تا جریان هوای داخل هود تنظیم گردد.

 شود بسته و باز آن محافظ ایشیشه درِ نباید بیولوژیک هود از استفاده هنگام. 

 

 طريقه قراگیری وسايل و مواد در داخل هود:

  وسایل،  با قرار دادن 2باید دقت کرد که سطح مشبک )سوراخ های مختص عبور جریان هوا( هودهای کلاس

 کاغذ و غیره مسدود نشود.

  تجهیزاتی مانند سانتریفیوژ، ورتکس و غیره در قسمت عقب هود قرار می گیرند. کیسه های مخصوص اتوکلاو و

در داخل هود و در قسمت عقب آن قرار داده شوند. در صورت لزوم، باید ( و غیره Safety Boxظروف ایمن )

 جاذب آغشته به مواد گندزدا بر روی سطح کاری استفاده نمود. می توان در هنگام کار از دستمال های

 .اختلال در جریان هوای داخل هود می تواند باعث آلودگی کارکنان و کشت گردد 

  دقیقه قبل از شروع کار و یا بعد از اتمام کار، روشن باشد تا هوای آلوده از هود خارج شود. 5فن هود باید 

 

 استفاده از شعله:

 شعله می تواند در جریان هوا اختلال ایجاد کرده و به فیلتر آسیب برساند. همچنین در هنگام  استفاده از

استفاده از مواد قابل اشتعال باعث ایجاد خطراتی گردد. بدین منظور از سوزاننده های کوچک 

(Microincinerator) مصرف یکبار های لوپ از است بهتر یا کوره های الکتریکی استفاده می شود، اما 

 .شود استفاده استریل



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مرجع سلامت آزمايشگاه

         

  دستورالعمل

صفحه  2  از 4  ايمنی بیولوژيککار با هودهای   

 :(UV)ماوراء بنفش  لامپ

  معمولا این لامپ ها در هود ایمنی بیولوژیک مورد نیاز نمی باشند. در صورت وجود، باید به صورت هفتگی با

تمیز و گندزدایی گردد. این لامپ ها در زمان حضور افراد باید خاموش باشند. در ارتباط با فضای  %70الکل 

 اید از لامپ مناسب استفاده شود.داخل هود ب
 

 بررسی و تأيید صحت عملکرد هود:

  صحت عملکرد دستگاه باید در زمان نصب و در فواصل زمانی منظم، مطابق دستورالعمل سازنده توسط افراد

مجرب، بررسی و مستند شود. آزمایش های لازم می تواند شامل بررسی نشت فیلتر هپا، بررسی سرعت جریان 

، فشار منفی و غیره باشد. همچنین آزمایش های ونگی جابجایی آن، محاسبه حجم هوای خروجیچگهوا و 

می تواند  UVبررسی میزان ارتعاش، بررسی سیستم الکتریکی و روشنایی، بررسی عملکرد لامپ دیگری شامل 

با توجه به  مد نظر قرار گیرد. تعویض فیلترها به علت جذب زیاد عوامل میکروبی در فاصله زمانی مناسب

 ساعات کارکرد و توصیه سازنده نیز باید انجام شود.

 

 بیولوژيک: هودهای زدايی آلودگی

  و یا  %70تمامی وسایل و سطوح داخلی باید قبل و بعد از استفاده به وسیله ماده گندزدای مناسب مانند الکل

، 100/1و یا  10/1ل های تجاری گندزدایی شود. در صورت استفاده از محلول سفید کننده خانگی با رقت محلو

 باید بعد از استفاده از این ماده، به علت خاصیت خورندگی آن، محل را با آب استریل تمیز نمود.

 ا استفاده از روش هایی همچنین هودهای ایمنی بیولوژیک باید قبل از تعویض فیلتر و قبل از جابجایی آن، ب

مانند بخار دادن با گاز فرمالدئید آلودگی زدایی شوند. این کار باید توسط افراد کارآزموده انجام شود. در صورت 

 وجود دستگاه پسماند سوز استاندارد می توان از آن جهت سوزاندن فیلتر استفاده نمود.

 و هوا گردش تولید، قابلیت جداگانه که جهیزاتیت از ،2و  1 کلاس هودهای بیولوژیک زدایی آلودگی برای 

 با) پارافرمالدئید مناسبی میزان از استفاده دیگر، روش. شودمی استفاه دارند، را فرمالدئید گاز سازی خنثی

. شودمی گذاشته الکتریکی گرمکن پلیت روی است که ظرف یک درون( هوا در پارافرمالدئید %8 نهایی غلظت

 گرمکن روی پارافرمالدئید از بیش %10 میزان به آلومینیوم کربناتبی حاوی محلول دیگر، ظرف درون همچنین

 تا شود، پریز درون هود از خارج های گرمکنپلیت برقباید سیم . شودمی داده قرار هود داخل در دوم الکتریکی

 .کرد کنترل گرمکن کردن روشن و خاموش وسیله به هود از خارج را ظروف بتوان

 هود درِ سپس شود، گذاشته هود داخل در نیز بدون در داغ آب ظرف یک باید است %70 زیر نسبی رطوبت راگ 

 که ضخیمی پلاستیکی پوشش وسیلهبه هود هایهواکش و هود جلوی باز فضای. شود بسته محکم نوار توسط

 .یافت اطمینان اتاق درون نشت عدم از بتوان تا شودمی پوشیده شده، بسته محکم

 شودمی بسته محکم نوار توسط نیز هود داخل به برق سیم ورود محل اطراف. 
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 مرجع سلامت آزمايشگاه

         

  دستورالعمل

صفحه  3  از 4  ايمنی بیولوژيککار با هودهای   

 نشده، تبخیر پارافرمالدئید تمامی که زمانی تا و شودمی وصل پارافرمالدئید حاوی ظرف گرمکن به مربوط برق 

 .شود کشیده برق پریز از نباید

 برق به دوم ظرف به گرمکن مربوط پلیت سیم. بماند باقی نخورده دست ساعت 6 حداقل مدت باید به هود 

 هر بار مدت به دو بار برای هود شده، قطع برق پریز سپس شود، تبخیر نیز آلومینیوم کربناتبی تا شده متصل

 قبل دقیقه 30 مدتبه  هود. کند گردش هود داخل در کاملاً آلومینیوم کربناتبی گاز تا شودمی روشن ثانیه 2

 از قبل داخل هود سطوح. ماندمی باقی نخورده دست پلاستیکی پوشش داشتنبر و درِ جلوئی شدن باز از

 .شود تمیز کاملاً باید مجدد استفاده

 

 سیستم هشدار دهنده:

  بعضی از هودها دارای سیستم هشدار دهنده در خصوص وضعیت نامناسب پنجره، اختلال در جریان هوا و غیره

ه و مشکل برطرف گردد. در صورت لزوم باید به مسئول مرتبط می باشند که در این صورت باید کار متوقف شد

 اطلاع داده شود.

 

 ايمنی:مواد آلوده در داخل هود  ختنريآلودگی زدايی در موارد 

قرار  داخل هود ایمنی در را "خطر زیستی" کیسهو لازم  کننده پاکو وسایل  مواد با هود ایمنی، در هنگام کار نکته:

  .باشند دسترس در ریختن مواد آلوده، هنگام در تا دهید

 پس از ریختن مواد آلوده در داخل هود ایمنی، اجازه دهید هود به کار خود ادامه دهد. نکته:

دستانتان را، از داخل هود ایمنی از جمله یچ چیزی هود ایمنی، هاز برای جلوگیری از پخش آلودگی به بیرون  نکته:

 خارج نکنید.

 ازتا  کار کنید احتیاط باآن،  آلودگی زدایی هنگام در هود ایمنی از خارج به مواد پاشیدن از جلوگیری برای نکته:

 هود جلوگیری شود. ازبه بیرون  آلوده کنندهمواد  و ها آئروسل رها شدن و تولید

 

 درون آلوده مواد جزئی ریختندر صورت  آلوده: موادکم  مقدار در موارد ريختن BSC، مدیریتآن را  فورا 

 :دکنی

 مورد گندزدای محصولات سایر یاتهیه شده تازه  ٪10 کننده سفید محلول با را محل ریزش مواد آلوده -1

 بامحل را  سپس و ،منتظر بمانید ،محل آلوده شده اندازه به بسته دقیقه 30 تا 20 مدت به ،بپوشانید ییدأت

 .دیگر پاک کنید جاذب یا کاغذی حوله

 .دهید قرار BSC داخل "خطر زیستی" کیسه در را آن و برداشته را آلوده جاذب کاغذ -2

های محلول  مانده باقی تا کنیدپاک  ،تمیز کاغذیهای  حوله و %70یا الکل  استریل آب با را سطح دوباره -3

 .دهید قرار "خطر زیستی" کیسه در را کاغذی های حوله سپس و شود حذف کننده سفید
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 مرجع سلامت آزمايشگاه

         

  دستورالعمل

صفحه  4  از 4  ايمنی بیولوژيککار با هودهای   

 حوله بارا  هود ایمنی داخلو نیز  ،را بدون خارج کردن وسایل داخل هود ایمنیوسایل همه لکه های روی  -4

برای  پاک کنید. ،ییدأت مورد گندزدای محصولات سایر یا  ٪10 کننده سفید محلول آغشته به کاغذی

 کنیدپاک  تمیز کاغذیهای  حوله و %70یا الکل  استریل آب آنها را با دوبارهجلوگیری از خوردگی سطوح، 

 "خطر زیستی" کیسه در را کاغذی های حوله سپس و شود حذف کننده سفیدهای محلول  مانده باقی تا

 .دهید قرار

 دستکش های آلوده را درآورید و دست ها را بشویید. -5

 بازگردانید. جای خوددستکش های تمیز بپوشید و همه چیز را به  -6

 را اتوکلاو کنید." خطر زیستی" کیسه -7

به حدی که منجر به جاری  آلوده مواد مقدار زیاد ریختندر صورت  آلوده: موادزياد  مقدار در موارد ريختن ●

 :دارد گسترده تری آلودگی زدایی به نیاز گردد، عقب یا جلو مشبک سطوح درشدن مایع 

 فن هود ایمنی را روشن بگذارید. -1

 ٪10 کننده سفید محلولرا با آنها سطح همه  ،برمی داریداز جای خود را  BSCداخل در حالی که وسایل  -2

 .آلودگی زدایی کنید ییدأت مورد گندزدای محصولات سایر اتازه تهیه شده ب

و از طریق  ،BSCرا روی سطح کاری  ییدأت موردگندزدای  محصولات سایر یا  ٪10 کننده سفید محلول -3

 بریزید. )مجرا( سطوح مشبک، داخل تانک تخلیه

، مطابق با نوع پاتوژن یا انتظار دقیقه منتظر بمانید تا آلودگی زدایی شود. مدت زمان 30تا  20 -4

 میکروارگانیسمی که با آن سروکار داریم، متغیر است. 

 پاک کنید ،تأیید مورد مواد جاذب سایر یا ٪10کننده  سفید محلول آغشته به کاغذیهای  حوله باسطح را  -5

 .دهید قرار "خطر زیستی" کیسه درو 

، %70یا الکل  استریل آبآغشته به  تمیز کاغذیهای  حولهبا استفاده از برای جلوگیری از خوردگی سطوح،  -6

 های حوله سپس و شود حذف کننده سفیدهای محلول  مانده باقی تا کنیدرا دوباره پاک   BSC سطوح

 .دهید قرار "خطر زیستی"  کیسه در را کاغذی

 محصولات سایر اتازه تهیه شده ب ٪10 کننده سفید محلولمحتویات تانک تخلیه را درون ظرف حاوی  -7

 ، خالی کنید.ییدأت موردگندزدای 

آن  باز انتهای تا باشد بلند کافی اندازه به باید لوله. کنید وصل تخلیه دریچه به را پذیر انعطافای  لوله -8

 .شود ور غوطه ،شد ذکر بالا در که ظرفی داخلدر  گندزدا محلول در بتواند

 .بردارید را تخلیه لوله. کنید خالی ،لوله طریق از را مواد ودهید  شستشو آب با کاملا را تخلیه تانک -9

 را درآورید و دست ها را بشویید.ها دستکش  -10

 بازگردانید. جای خوددستکش های تمیز بپوشید و همه چیز را به  -11

 را اتوکلاو کنید." خطر زیستی" کیسه -12

 

 



شناسی میکربموارد بحرانی در آزمایشگاه   

 تعریف:

و از هر  "د و باید فورانند تهدید کننده حیات بیمار باشناست که می توا شناسی، شامل نتایج آزمایش هایی میکربایشگاه موارد بحرانی در آزم
رگانیسم ها و بعضی از تشخیص میکروا گیر،ه هاي مرتبط با ارگان هاي درطریق ممکن به اطلاع پزشک معالج برسد. این موارد شامل یافت

نحوي که اقدام سریع پزشک معالج، است که از نظر بالینی مهم هستند و نیاز به اطلاع رسانی فوري آزمایشگاه دارد، به  یمیکربمقاومت هاي 
 را طلب می کند.مسئول پرسنل بیمارستان و یا گزارش به مراجع 

 وظایف آزمایشگاه:

به طور شفاهی و به شیوه مناسب و از هر  "نتایج بحرانی را فورا مارستانی و غیر بیمارستانی موظف هستندي بیکلیه آزمایشگاه ها -1
 طریق ممکن به اطلاع پزشک معالج یا پرسنل درمانی برسانند.

 بحرانی مشخص نماید. ایجفردي را به عنوان تأیید کننده و گزارش دهنده نتموظف است آزمایشگاه  -2

فرد تأیید کننده و نام فرد گزارش دهنده، نام  :یند اطلاع رسانی باید با ذکر جزئیات، مستند و نگهداري شود. براي مثالتمام مراحل فرا -3
 مسئول، نحوه تماس، ساعت و تاریخ تماس، شماره تماس، مشخصات فردي که با او تماس گرفته شده است و ....

باید  تمام مراحل انجام شدهدرمانی بیمار ناموفق بود،  کادرپزشک یا یکی از اگر کلیه تلاش هاي منطقی و قابل قبول براي تماس با  -4
 توسط آزمایشگاه به صورت مکتوب نگهداري شود.

 اولیه به صورت کتبی نیز گزارش شود. آزمایش نتیجهبه دنبال گزارش شفاهی، لازم است  -5

 کتبی به اطلاع پزشک یا پرسنل درمانی رسانده شود.بحرانی، بعد از تکمیل مراحل آزمایش باید به صورت  مواردگزارش نهایی  -6

 توضیح:

شناسی تهیه گردد. بدیهی است آزمایشگاه هر  میکرببه صورت جامع و براي تمام آزمایش هاي  ،تلاش شده است مجموعه پیوست -1
 استفاده نماید.مرکز با توجه به سطح و نوع آزمایش هایی که انجام می دهد، می تواند از بخش هاي مختلف این مجموعه 

 شامل موارد بحرانی در بخش هاي ذیل می باشد:پیوست مجموعه  -2

 کشت، آزمایش هاي آنتی ژنی و سرولوژي، سنجش توکسین و روش هاي مولکولیباکتري شناسی: اسمیر،  •
 قارچ شناسی: اسمیر، کشت و آزمایش هاي آنتی ژنی •
 و روش هاي مولکولی ،انگل شناسی: اسمیر، کشت، آزمایش هاي آنتی ژنی و سرولوژي •
 ویروس شناسی: کشت و روش هاي مولکولی •
 سایر آزمایش هاي مرتبط با بخش میکرب شناسی  •
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آزمایش هاي باکتري شناسی -شناسی میکرب آزمایشگاه موارد بحرانی در -1جدول   

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

 کشت خون سنی تمام گروه هاي هر نتیجه مثبت 

یر
سم

ا
 )

ي 
یز

 آم
گ
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و م
م 

گر
 

هاي سنی تمام گروه هر نتیجه مثبت   )CSFمایع مغزي نخاعی ( 

آمیزي اولین تشخیص باکتري در رنگ 
در صورت می شود. بحرانی تلقی  گرم

این یک هفته، طی مثبت شدن مجدد 
 گردد.بحرانی تلقی نمی دیگر  نتیجه

هاي سنی تمام گروه هر نتیجه مثبت  
، آسیت، مفصل، مایعات استریل بدن شامل: جنب

 زجاجیه، پریکارد و ...

هاي سنی تمام گروه هر نتیجه مثبت   
مانند مغز، کبد، کلیه، استخوان و مغز  پسی بافتبیو

 استخوان

هاي سنی تمام گروه یا منفی هر نتیجه مثبت   
نمونه هاي بخش جراحی مانند آبسه هاي مغزي و 

 مایعاتی که در حین جراحی برداشته می شوند

هاي سنی تمام گروه هر نتیجه مثبت   تراشه قرنیه 

هاي سنی تمام گروه نتیجه مثبت   پتشی از نظر مننگوکک 

باسیل هاي گرم مثبت درشت مشابه 
 کلستریدیوم

هاي سنی تمام گروه نتیجه مثبت  ونه قانقاریاي گازينم 

هاي سنی تمام گروه نتیجه مثبت   نوکاردیااسمیر گرم و پارشیال اسید فست  

هاي سنی تمام گروه نتیجه مثبت   اسمیر اسید فست در نمونه هاي تنفسی 

 

 

 

 

 

 



آزمایش هاي باکتري شناسی -موارد بحرانی در آزمایشگاه میکرب شناسی -1ادامه جدول   

 آزمایش سن رانینتایج بح ملاحظات

 کشت خون تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 

ت
ش

ک
 

 )CSFمایع مغزي نخاعی ( تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 

اولین تشخیص باکتري در کشت بحرانی 
تلقی می شود. در صورت مثبت شدن 
مجدد طی یک هفته، این نتیجه دیگر 

 بحرانی تلقی نمی گردد.

روه هاي سنیتمام گ هر نتیجه مثبت  
مایعات استریل بدن شامل: جنب، آسیت، آمنیوتیک، 

 مفصل، زجاجیه، پریکارد و ...

 تراشه قرنیه تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 

بیوپسی بافت مانند مغز، کبد، کلیه، استخوان و مغز  تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 
 استخوان

 ام گروه هاي سنیتم ویبریو کلرانتیجه مثبت براي  

 مدفوع

 
 E. coliنتیجه مثبت براي 

Enterohemorrhagic 
 E. coli O157مانند 

 سال 18کمتر از 

 سال 12کمتر از  شیگلا نتیجه مثبت براي در بیماران بستري

 در بیماران بستري و سرپایی
شیگلا  نتیجه مثبت براي
 دیسانتریه

 تمام گروه هاي سنی

 یا گلبول سفید در در صورت وجود خون
 نمونه بیمار

 اطفال کمپیلوباکتر نتیجه مثبت براي

سالمونلا  نتیجه مثبت براي در بیماران بستري و سرپایی
 تایفی

 تمام گروه هاي سنی

بیماران با علائم بالینی شدید یا داراي 
 نقص سیستم ایمنی

 نتیجه مثبت براي

 هاي غیر تایفیسالمونلا
 تمام گروه هاي سنی

 مایع دیالیز تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 

 سودومالئیو  بورخلدریا مالئی تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
در نمونه هاي مایع مغزي نخاعی،  نیسریا مننژیتیدیس

 خون، مایع مفصل و پتشی



آزمایش هاي باکتري شناسی -شناسی موارد بحرانی در آزمایشگاه میکرب -1ادامه جدول   

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

 در نمونه چشم سودوموناس تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

ت
ش

ک
 

 بروسلاگونه هاي  تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت هر نمونه اي

 باسیلوس آنتراسیس تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت هر نمونه اي

جه مثبتنتی هر نمونه اي  فرانسیسلا تولارنسیس تمام گروه هاي سنی 

 یرسینیا پستیس تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت هر نمونه اي

جدا شده از فاسیت و یا زخم هاي  Aاسترپتوکک گروه  تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
 جراحی

 لژیونلا تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

سنیتمام گروه هاي  نتیجه مثبت   لپتوسپیرا 

ص زنان باردار و افراد مبتلا به هر گونه نق
 سیستم ایمنی

 لیستریا تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت

در صورتی که از نمونه مجدد بیمار طی دو 
هفته دوباره باکتري جدا شود، دیگر به 
 گزارش شفاهی یا فوري نیازي نیست.

اولین بار جداسازي و 
 جداسازي سویه هاي مقاوم

)MDR  وXDR( 

 مایکوباکتریوم توبرکولوزیسکشت مثبت  تمام گروه هاي سنی

 مایکوباکتریومسایر گونه هاي  تمام گروه هاي سنی اولین جواب مثبت هر نمونه اي

 کورینه باکتریوم دیفتریه تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

 نتیجه مثبت 
   زنان باردار

 بارداري 35-37هفته 

در نمونه هاي ادرار، تناسلی و  س آگالاکتیهاسترپتوکوکو
 رکتوم در زنان باردار

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت  
در نمونه  باسیلوسیا گونه هاي سودوموناس آئروژینوزا 

 ترشحات چشم

 بردتلا پرتوسیس تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

این مقاومت ها با نظر کمیته کنترل عفونت 
در بخش هاي مختلف بیمارستان می تواند 

 .به عنوان موارد بحرانی در نظر گرفته شود
 تمام گروه هاي سنی نتایج مثبت

ارگانیسم هایی با مقاومت میکربی چندگانه، مانند 
MRSA، MRS، ESBLs مقاومت به کارباپنم ،

پنوموکک  ،VRSA، VISA، VREها، مقاومت 
 نتظرهمقاوم به پنی سیلین و هر گونه مقاومت غیر م

 



 آزمایش هاي باکتري شناسی -موارد بحرانی در آزمایشگاه میکرب شناسی -1ادامه جدول 
 

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

 تمام گروه هاي سنی نتایج مثبت 

استرپتوکوکوس ، استرپتوکوکوس پنومونیه
لیستریا  ،هموفیلوس انفلوانزا ،آگالاکتیه

نمونه مایع  در نیسریا مننژیتیدیس ،منوسیتوژنز
 مغزي نخاعی

ي
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 تشخیص مورد جدید سیفیلیس تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

 لپتوسپیرا تمام گروه هاي سنی تیتر با ارزش آنتی بادي 

تشخیص اولیه به عنوان نتیجه بحرانی 
تلقی می شود و جواب هاي مثبت مجدد 

نتیجه  طی یک هفته، دیگر به عنوان
 بحرانی تلقی نمی گردد.

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت
در کلستریدیوم دیفیسیل   Bو  Aتوکسین 

 نمونه مدفوع

ن
سی

وک
ش ت

نج
س

 

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
در نمونه ماده غذایی  کلستریدیوم بوتولینوم 

 مصرفی

 شیگاتوکسین در نمونه مدفوع تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

 در نمونه هاي مایع مغزي نخاعی و تنفسی TB تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

لی
کو

مول
ي 

ها
ش 

رو
 

 بردتلا پرتوسیس تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

در نمونه چشم کلامیدیا تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت   

 MRSA تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

  لژیونلا تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

 

 

 

 



آزمایش هاي قارچ شناسی -شناسی میکرب آزمایشگاه موارد بحرانی در -2جدول   

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
در مایع مغزي نخاعی  India Inkرنگ آمیزي 

 وکوسکریپتوکاز نظر 

یر
سم

ا
 

 DFAروش پنوموسیستیس با  تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

 تراشه قرنیه تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 

این  اولین تشخیص مستقیم قارچ در
ر و د می شودنمونه ها، بحرانی تلقی 

یک طی صورت مثبت شدن مجدد 
.دردگبحرانی تلقی نمی  دیگر هفته،  

 تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت
مایع مغزي نخاعی، کشت خون، نمونه هاي 
دن یا نمونه هاي بیوپسی بافتمایعات ب  

 تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 
ی و داراي نمونه بیوپسی سینوس در بیماران دیابت

ایمنی سیستم نقص  

 تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 
نمونه هاي کشت خون، مایع مغزي نخاعی، 

 مایعات بدن یا نمونه هاي بیوپسی بافت

ت
ش

 ک

گروه هاي سنیتمام  هر نتیجه مثبت   
ی و داراي نمونه بیوپسی سینوس در بیماران دیابت

ایمنی سیستم نقص  

 تراشه قرنیه تمام گروه هاي سنی هر نتیجه مثبت 

می شود و  نتیجه اولیه بحرانی تلقی
نیازي به گزارش مجدد نمی باشد؛ مگر 

افزایش معنی در آزمایش کمی، آن که 
تیتر در آزمایش هاي  4داري معادل 

 .عدي مشاهده گرددب

 تمام گروه هاي سنی اولین جواب مثبت
ي مایع مغزنمونه در  وسکوکریپتوک آنتی ژن

 نخاعی و سرم
نی

ی ژ
آنت

ي 
ها

ش 
مای

 آز

 

 

 

 



شناسی انگلآزمایش هاي  -شناسی میکربآزمایشگاه موارد بحرانی در  -3جدول   

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

یتمام گروه هاي سن نتیجه مثبت   مالاریااسمیر  

ت
ش

ا ک
ر ی

می
اس

 

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
در نمونه  استروژیلوئیدس استرکورالیسلارو اسمیر 

 هاي خارج روده اي

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
تروفوزوئیت انتامبا هیستولیتیکا در مدفوع  اسمیر

 خونی

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
از مایع مغزي اکانتامبا  هايگونه یا کشت اسمیر 

 نخاعی یا چشم

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
از سیستم اعصاب نگلریا  گونه هايیا کشت اسمیر 

 )CNSمرکزي (

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
مایع مغزي نخاعی و مایع نمونه در  توکسوپلاسما

 آمنیوتیک

ي 
ها

ش 
مای

آز

 و 
نی

ی ژ
آنت

ي
وژ

رول
س

 

 تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 
مایع مغزي نخاعی و مایع نمونه در  توکسوپلاسما

 آمنیوتیک

ي 
ها

ش 
رو

لی
کو

مول
 

 

 

 

 

 

 

 

 



آزمایش هاي ویروس شناسی -شناسی میکربآزمایشگاه موارد بحرانی در  -4جدول   

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

مثبت ایجنت  هاي سنی تمام گروه   
مایع مغزي  هاي در نمونه هرپس سیمپلکسویروس 

 نخاعی، مغز، مایع آمنیوتیک و چشم

ت
ش

ک
 

 تناسلیهاي زخم  در نمونه هرپس سیمپلکسویروس  در پایان دوره بارداري نتیجه مثبت 

مثبت ایجنت  هاي سنی تمام گروه   آنسفالیت هاي ویروسی 

ماه 12کمتر از  هر نتیجه مثبت   مایع مغزي نخاعی شیرخواران نمونه 

مثبت ایجنت یدمیدر شروع اپ  Bو A انفلوانزاي  تمام گروه هاي سنی 

 در نمونه مدفوع ویروس نورو تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

مثبت  نتایج EBV ،VZV، انترو ویروس، CMVمانند   تمام گروه هاي سنی 
نمونه هاي مایع مغزي نخاعی، خون، مایعات استریل 

 سی بافتیا نمونه هاي بیوپ ، مایع آمنیوتیکبدن

  Respiratory Syncytial Virus (RSV) اطفال نتیجه مثبت 

مثبت  نتایج  هاي سنی تمام گروه   
مایع مغزي هاي در نمونه  هرپس سیمپلکسویروس 

 نخاعی، مغز، مایع آمنیوتیک و چشم

لی
کو

مول
ي 

ها
ش 

رو
 

 تناسلی هاي زخم در نمونه هرپس سیمپلکسویروس  در پایان دوره بارداري نتیجه مثبت 

مثبت  نتایج  هاي سنی تمام گروه   آنسفالیت هاي ویروسی 

ماه 12کمتر از  هر نتیجه مثبت   مایع مغزي نخاعی شیرخواران نمونه 

مثبت  نتایج در شروع اپیدمی  Bو A انفلوانزاي  تمام گروه هاي سنی 

 در نمونه مدفوع ویروس نورو تمام گروه هاي سنی نتیجه مثبت 

مثبتنتیجه    تمام گروه هاي سنی 
 viral) به روش کمی (CMV( سیتومگالوویروس

load(  سیستم داراي نقصدر بیماران پیوندي یا 
 ماه 3و شیرخواران کمتر از  ایمنی

 RSV اطفال نتیجه مثبت 

 



شناسی میکرب آزمایشگاهمرتبط با موارد بحرانی  -5جدول   

 آزمایش سن نتایج بحرانی ملاحظات

 > 45  µg/ml وانکومایسین تمام گروه هاي سنی 

 > 53  µg/ml آمیکاسین تمام گروه هاي سنی 

 > 20  µg/ml جنتامایسین تمام گروه هاي سنی 

 > 10  ng/ml تست پروکلسیتونین تمام گروه هاي سنی 

 

 مراجع:

1- Critical Values- The University of Kansas Hospital, KUMED- 2005 

2- Critical Value Chart- UCL & DBQ PA Laboratories- 2010 

3- Microbiology Critical Values for Wards that Require Immediate Clinical Notification- Bon Secours 

    Hospital- 2011 

4- Critical Values; Indiana University Health- 2011 

5- Critical Results List, DLMP Critical Values; Mayo Medical Laboratories- 2011 

6- Communication of Pathology Results, Document ID; GE- QA- 19.9- 2009 

7- Critical Values Policy, Policy Number; Lab 0051- UNC Health Care- 2010 

8- Laboratory Critical, Panic Value List; Stanford University Medical Center- 2011 

9- Microbiology Critical Values; Legacy Laboratory Services- 2011 

10- Semi Urgent List, DLMP Semi Urgent Values; Mayo Medical Laboratories- 2011 

11- Clinical Microbiology Procedures Handbook; Isenberg, ASM- 2007 

12- Textbook of Diagnostic Microbiology; Mahon- 2011 

13- Bailey & Scott's Diagnostic Microbiology- 2007 

14- Clinical Laboratory Critical Value Immediate Notification Test List- University of Rochester Medical 

      Center- 2008  



 
 
 
 

 مرجع سلامت آزمایشگاه

  دستورالعمل 

، معرفها و رنگهاي مورد تهیه انواع محیط کشت
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صفحه  1  از 6  

 

  

 در آزمایشگاه میکروب یمصرف يها ، معرفها و رنگکشت يمحیط هادستورالعمل تهیه انواع 
 :به شرح ذیل می باشد، یشناس

 
  لیزاسیون آنهایروش تهیه انواع محیط هاي کشت دهیدراته و استر

 بــر اســاس دســتورالعمل موجــود بــر روي قــوطی هــاي حــاوي انــواع محــیط هــاي کشــت  روش کــار
روي برچسب دستورالعمل تهیه محیط کشت درج گردیده اسـت.   لیزاسیون نیز بریرباشد. روش استمی

 این دستورالعمل ها بر حسب نوع محیط کشت و کارخانه تولیدکننده، متفاوت است.
 

 محیط هاي کشت دهیدراته شامل:
آگـار،   اسـکولین بایـل  ، )BHB/BHA( بـراث و  ، برین هـارت آگـار  B.A)آگار( آگار بی هوازي، بلاد

آگـار   ، کازوو آگار، کري بلر، کمپیلوباکتر سلکتیدمیت براث، کوکمدیوم بروسلا موت سولفیت آگار،سبی
، ، هموفیلـوس سـلکتیو آگـار   آگار EMB، تست آگار DNase، مدیوم TSA/TSB( ،CTAو براث (

، )LDS، لایـزین دکربوکسـیلاز سـولفیدراز مـدیوم (    )KIAکلایگلر آیرون آگار (، هکتون انتریک آگار
مـولر هینتـون آگـار و بـراث     ، ار، لایـزین آیـرون آگ ـ  سـرم  ، لـوفلر بـلاد  ن اشـتاین جنسـن مـدیوم   لوو

)MHA/MHB( ،MRVP نوترینت آگـار  مانیتول سالت آگار، مک کانکی آگار، مالونات براث، براث ،
 OF، آرژینـین دهیـدرولاز تسـت بـراث     ، اورنی تین دکربوکسیلاز)، نیترات براثN.A/N.Bو براث (
، پپتون آگـار، سـیمون سـیترات آگـار    ، آگار براث و، فنل رد آگار آلانینفنیل ، وم، پپتون واتربازال مدی

SIM سالمونلا شیگلا آگار (مدیوم ،S.S(تیت براث، سلن ،   ) ریپل شـوگر آیـرون آگـارTSI( ،TCBS 
 راتـه کـه در  و سایر محیط هـاي کشـت دهید   آگار XLD، لیکولات براث، اوره آگار و براث، تایو گآگار

 .ثبت شده اند می باشددفتر راهنماي محیط هاي کشت 
 

 روش تهیه محیط کشت ژلاتین (ترکیبی)
    g5 پیتون= 

Beef Extract  =g 3 
   g 120 =ژلاتین

حل شوند (از  تا کاملاً ددهی جوش قرار مقطر اضافه کرده و در بن ماري آب cc1000مقادیر فوق را به 
دقیقه و  15سپس در اتوکلاو به مدت  د).کنیعله پرهیز روي ش دادن این محیط کشت برحرارت 

محیط   PHسپس در لوله تقسیم کرده و نمایید. ) استریل Lb 15پوند ( 15در فشار  Co 121دماي
 برسانید 8/6کشت را به 
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 (ترکیبی) APWقلیایی یا  پپتونه  روش تهیه محیط کشت آب
  g10پیتون= 

 Nacl =(g10( کلرور سدیم
 cc 1000مقطر=آب

ل داده و اسـتری  در اتوکلاو قـرار  Lb 15 دقیقه, فشار 15و در شرایط  درسانیب 6/8-9را به  pHسپس 
 استفاده کنید) N  1( براي تنظیم از سود است. Co 121. دما نیز دنمایی

 
 روش تهیه محیط کشت حاوي گلیسرین جهت دیپ فریز

                                                     BHBا محیط کشت ) یTSB  )Trypticase Soy Brothاز محیط کشت پایه: محیط
)Brain Heart Infusion Broth گلیسرین به محیط پایه اضافه  %15) استفاده کنید. به میزان

) در لوله ml2-1 دهید تا محلول یکنواختی حاصل شود. سپس در مقادیر کم (نمایید. به خوبی تکان 
 اتوکلاو نمایید. Lb 15دقیقه و فشار  Co 121  ،15یم نموده و در شرایط هاي درپیچ دار تقس

 
 (براث/ آگار)  NaCl5/6% ط کشت روش تهیه محی

 ،باشـد نمـک مـی  فاقـد  این محیط کشت از آنجا که براث/آگار است.  نوترینتهمان محیط  پایهمحیط 
، Co121یزاسـیون همـان دمـاي    لی. شـرایط استر دنمایی ـه اضافه نمک به این محیط پای %5/6بنابراین 

 باشد.دقیقه می 15و زمان  Lb15 فشار 
 

 روش تهیه انواع قندها:       
 )cc100مقطر= و آب g10(قند= د نماییه از انواع قندها تهی %10محلول 

باشد. در غیـر اینصـورت مـی تـوان همـه انـواع       لیزاسیون قندها استفاده از فیلتراسیون مییروش استر
 دقیقه استریل نمود. 5به مدت  Lb5 ار را در فش اقنده

زیلـوز،  گبراي انواع لاکتوز، مـالتوز،  شرایط استریلیزاسیون ، دقندها را از هم تفکیک نمایی داگر بخواهی
شـرایط  و قه دقی 3به مدت  Co 121، دماي Lb 15 سالیسین، سوکروز، ترهالوز و آرابینوز شامل فشار

دقیقه مـی   15و زمان  Co 118-116، دماي Lb 12-10شار قندها شامل ف سایربراي استریلیزاسیون 
 باشد.
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 معرف ها و رنگ ها روش تهیه انواع
 VPروش تهیه معرف هاي 

 ):Aنفتول (معرفآلفا تهیه  -
  g 5 :نفتول آلفاپودر

 cc100اتانول: 
 
 ):B(معرف (پتاس)KOH تهیه -

KOH:g 40 
 cr:( g 3/0( کراتین

 cc100مقطر: آب
ر هستند لازم اسـت  یچون داراي پایداري متغ. شوندنگهداري میو در یخچال تیره  ها در ظروف معرف

 (بر حسب میزان کار) کنترل کیفی گردند. طور هفتگیه ب
 

 )MR( روش تهیه معرف متیل رد
 g 1/0پودر متیل رد= 

 cc 300=اتانول
معرف در ظـرف   .دانیرسب cc500مقطر حجم آنرا به  را در اتانول حل کرده سپس با آبرد پودر متیل 

چون داراي پایداري متغیـر اسـت، لازم اسـت بطـور هفتگـی (بـر        شود.در یخچال نگهداري می تیره و
 حسب میزان کار) کنترل کیفی گردد.

 
 س  روش تهیه معرف کواک

P- بنز آلدئید=  آمینودي متیلg10 
 cc150 آمیل الکل:

 cc50اسید کلریدریک غلیظ و تازه: 
 

الکل اضافه نموده و به آرامی اسید کلریدریک را بـه آنهـا اضـافه     آمیل آلدئید را بهو بنزیندي متیل آم
در یخچال نگهـداري مـی   تیره و ف ومعرف در ظر استفاده نمایید. دنمایید. براي تهیه این معرف از هو

(برحسـب میـزان کـار) کنتـرل کیفـی      بطور هفتگی چون داراي پایداري متغیر است، لازم است  شود.
 گردد.
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 روش تهیه معرف کلرور فریک
 g10= فریک کلرور

 (روش غیر اسیدي) cc100مقطر =  آب
 ccمقطـر  و آب cc 5/2، اسید کلریدریک غلیظ:g 12فریک: (روش دیگر تهیه این معرف شامل کلرور

در یخچـال نگهـداري    تیـره و ف ومعـرف در ظـر   .که ایـن روش، روش اسـیدي اسـت)    ،باشدمی 100
(برحسب میزان کار) کنتـرل کیفـی    بطور هفتگی پایداري متغیر است، لازم استچون داراي  شود.می

 گردد.
 

 روش تهیه معرف هاي احیاء نیترات
 :Aه معرف تهی-

N،N  آمین:  آلفا نفتیل لدي متیg6  
   N5، )30% (cc :1000اسیداستیک گلاسیال 
 N5گلاسـیال   اسید استیک cc1000آمین را در کمتر از آلفا نفتیل دي متیل  N ،Nمقدار فوق از  

رد  ده، محلول را از صافییتا حل شود. حجم را به یک لیتر رسان ددهیم حل کرده و کمی حرارت ملای
 .دکنی

 :Bه معرف تهی-
  g8مینو بنزن سولفونیک اسید): آ -Pاسید ( نیلیکاسولف
 N5، )30% (: cc 1000تیک گلاسیال ساسیدا

سـپس حجـم را بـه     وتیک حل کرده ساسیدا cc 1000متر از یلیک اسید را در کنمقدار فوق از سولفا
 زا انطآلفا نفتیل آمین سر ف تیره و در یخچال نگهداري می شوند.وها در ظر معرف .درسانیتر بیک لی
چون داراي پایداري متغیر هستند لازم است به طور هفتگی (بر حسب میزان کار) کنترل کیفی  .است

 گردند.
 

   ریندین هینروش تهیه معرف 
   g5/3 = ین هیدریننپودر 
 cc50 = استن

     cc50  = بوتانول
ف تیـره و در  معرف در ظـر  .نماییدین هیدرین را اضافه ناستن و بوتانل را مخلوط کرده و سپس پودر 

 دماي اتاق نگهداري می شود. درب آن باید کاملاً محکم بسته شود.
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  1K روش تهیه ویتامین
 k  g2/0=1پودر ویتامین 

 cc20= لوتانا
م بسته شـود. غلظـت   کشود. درب ظرف باید کاملاً محف تیره و در یخچال نگهداري میمحلول در ظر

 g2/0 اردار اسـت. گهاي آ براي محیط g/mlµ10 هاي مایع و براي محیط g/mlµ 1/0لول نهایی مح
ک ییط آسپتدر شراو را روي یک قطعه کوچک فویل آلومینیومی استریل وزن کرده  1K پودر ویتامین

مقطـر اسـتریل    ل در یک بطري استریل اضافه کنید. بـراي رقیـق سـازي بیشـتر از آب    واتان ml20به 
 ml/l ار وگ ـیـک لیتـر آ   بهاز محلول ذخیره را  ml1 است. mg/ml10 محلول ذخیره  استفاده کنید.

 .ور از نور و در یخچال ذخیره کنیدمحلول را د براث اضافه کنید. 01/0
 

 )  Haemineمین(روش تهیه ه
      g 5/0= پودر همین

 NaOH(N 1 =cc10( سود
مقطـر بـه    آب بـا  ، سـپس دکنی ـحل  و نرمال اضافه کرده 1سود cc10مقدار فوق از پودر همین را به 

 .دنماییل در اتوکلاو استری Lb 15 فشار ،Co121دقیقه،  15. در شرایط درسانیبcc100حجم 
غلظت دارد، ولی  mg/ml 5 داري می شود. این محلول ذخیرهمحلول در ظرف تیره و در یخچال نگه

 باشد. µg/ml 5 باید داراي غلظت نهایی ،ساپلمنت عنوانهنگام مصرف به 
 
 

 2O2H( 3%( روش تهیه آب اکسیژنه
را  %30آب اکسیژنه  cc1(یعنی  .دنماییق مقطر رقی با آب 1:10را به نسبت  %30محلول آب اکسیژنه 

 محلول در ظرف تیره و در یخچال نگهداري می شود. .)دنماییافه مقطر اضآب cc9به 
 

 روش تهیه کریستال ویوله ذخیره و اگزالات آمونیوم ذخیره
 تهیه کریستال ویوله-

 g20 =پودر کریستال ویوله 
 cc100= اتانول

 تهیه اگزالات آمونیوم-
 g1= پودر اگزالات آمونیوم

 cc100= مقطر آب
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، معرفها و رنگهاي مورد تهیه انواع محیط کشت
 استفاده در آزمایشگاه میکروب شناسی

صفحه  6  از 6  

 

  

 .دنماییــق مقطــر رقیــ بــا آب 1:10ســتال ویولــه ذخیــره را بــه نســبت هنگــام مصــرف، محلــول کری
)cc1   ــه و ــتال ویول ــول کریس ــم از     آب cc 9از محل ــار حج ــا چه ــول را ب ــن محل ــپس ای ــر) س  مقط

 .اگزالات آمونیم) cc4محلول کریستال ویوله رقیق شده و  cc1(د کنیق محلول اگزالات آمونیم رقی
 د.شوره و در دماي اتاق نگهداري می، در ظرف تیلهکریستال ویومصرفی محلول ذخیره و 

 
 وگللروش تهیه 

 g1= ید
 g 2= پتاسیم ورید
 cc240 =مقطر آب

 cc60 =%5محلول آبی بیکربنات سدیم
مقطـر بـه    ، بعـد حجـم را بـا آب   د و یدور پتاسیم را کـاملاً حـل نماییـد   ی ،مقطر آب در مقدار کمی از

cc240 ت سدیم (بیکربنات سدیم:بیکربنا %5محلول  .برسانید g5   مقطـر:  آب c100(    را نیـز بـه آن
 .محکم ببندید "رب آنرا باید کاملامحلول در دماي اتاق نگهداري می شود . د .نماییداضافه 

 
 استون-روش تهیه محلول الکل

 cc250= اتانول
 cc250= استون

 .(اتانول) را با استون مخلوط نمایید حجم مساوي از الکل اتیلیک
 

 روش تهیه فوشین/ یا سافرانین ذخیره
 g2= پودر فوشین

 cc100= اتانول
 یا و

 g5/2= پودر سافرانین
 cc100= اتانول

 ـ  ،به هنگام مصرف مقطـر   بـا آب  1:10نسـبت  ه محلول ذخیره فوشین یا محلول ذخیره سـافرانین را ب
 .ندیه و در دماي اتاق ذخیره می شوته ،محلولها در ظروف تیره .رقیق نمایید
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صفحه  1  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی
 مقدمه

هاي ها و بدنبال آن استاندارد نمودن روشها تحت تاثیر متغیرهاي گوناگونی است که شناسایی آننتایج آزمایش
هاي آزمایشگاهی ضروري است.  این متغیرها شامل مراحل قبل از، آزمایشگاهی جهت تفسیر و استفاده بهینه از داده

هاي کنترل کیفی در کلیه هاي اخیر با توجه به تاکید بر اجراي روشباشند. در سالز آزمایش میحین و پس ا
هاي آموزشی در این خصوص، خطاهاي دنبال آن  برگزاري دورههاي آزمایشگاه در مرحله حین آزمایش و بهبخش

 بسیار پررنگ شده است.حین آزمایش به حداقل رسیده است و لذا تاثیر متغیرهاي قبل و بعد از آزمایش 
-اي از دستورالعملبـا تـوجـه بـه اهمیت متغیرهـاي قبل از آزمـایش در ایـن فصـل سعـی شـده است مجموعـه
هاي آوري انواع نمونههــاي کـاربردي در خصـوص مـدیـریت نـمـونه بیـان گردد که این موارد شامل: نحوه جمع

داري و موارد رد سازي نمونه، جابجایی و نقل انتقال نمونه، شرایط نگهآماده، شامل خون و سایر مایعات بدن، بالینی
 باشد.نمونه  می

تواند نتایج آزمایش را تحت بدیهی است رعایت موارد ذکر شده در این مجموعه در به حداقل رساندن عواملی که می
 تاثیر قرار دهد، کمک شایانی خواهد نمود.

 برداري  تجهیزات لازم جهت اتاق نمونه
در  دستشویی بوده ومجهز به  بهتر است گیري باید در یک محل مجزا، تمیز و ساکت صورت گیرد. این اتاقنمونه  

 موجود باشد.  هاي تمیزکننده دستصورت عدم دسترسی به آب، باید محلول
جهت ترین وضعیت در راحتکه بیمار بتواند  طوريهبرداري: باید داراي دسته قابل تنظیم باشد بصندلی نمونه -1

 باید داراي حفاظ ایمنی جهت جلوگیري از افتادن بیمار باشد.صندلی چنین گیري روي صندلی بنشیند. همنمونه
 تخت معاینه  -2
 نمونه  هايظرف آوريسینی جمع -3
 دستکش  -4
 ها باید تعویض گردد.گیريدستکش در صورت آلودگی و یا در فواصل نمونه •
  (23G–19)سوزن  -5
 (evacuated tube)هاي خلاء جهت استفاده از لوله (holder)دارنده مخصوص سرنگ یا نگه -6
 بار مصرف یک نیشتر -7
 هاي خلاءدار یا لولهها و ظروف در پیچانواع لوله -8
  (tourniquet) بازوبند -9

 یخچال یا یخ باید در دسترس باشد  -10
 ها: ضدعفونی کننده -11

 %70وپروپیل الکل یا اتیل الکل ایز ••
 یا کلر هگزیدین گلوکونات جهت کشت خون  povidone – iodine 10-1%محلول  ••

. باند و گاز باید جهت )رددگاستفاده از پنبه پیشنهاد نمی( cm 5/7×5/7یا  cm 5×5اي در ابعاد گاز پارچه -12
 دسترس باشد. در پانسمان 

 (Puncture Resistant Disposal Container)ي آلوده هادفع سرسوزن ظروف مخصوص -13
 ها و درج مقدار خون لازم براي هر آزمایش و نوع لوله مورد استفاده فهرست انواع آزمایش -15
 هاي محتوي خونروتاتور جهت مخلوط نمودن لوله -16
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صفحه  2  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

 گیري وریدينمونه

 گیري مراحل نمونه

گیر کار آزموده باید خون، خون وریدي آوري نمونهم دارد. جهت جمعاو مهارت تو گیري صحیح نیاز به دانشخون
  :گیري نمایدمراحل زیر را پی

 انطباق مشخصات برگه درخواست آزمایش با مشخصات بیمار -1
 گیري رعایت رژیم غذایی پیش از نمونه اطمینان از -2
 انتخاب وسایل مورد نیاز  -3

 شود. می راساس نوع آزمایش انتخابسرنگ و سرسوزن مناسب یا لوله خلاء ب
ولههگردد بطور کلی توصیه میهب*  شود و ل ستفاده ن گ و سرسوزن ا عایت اصول ایمنی از سرن آن دلیل ر هاي خلاء جایگزین 

 د. نگرد
 استفاده از دستکش -4
 گیريوضعیت بیمار هنگام نمونه -5

و به نحوي روي  مشت کرده ظور برجسته شدن وریدهابه مندست خود را گیري نشسته و بیمار بر روي صندلی نمونه
قرار گیرند. باید توجه داشت که  تا مچ دست در یک خط مستقیمدهد که بازو برداري قرار میدسته صندلی نمونه

 شود.باعث تغییر بعضی مواد در خون میباز و بسته کردن مشت بیمار نباید مشت خود را باز و بسته نماید زیرا 
 رنیکهبستن تو -6

داخل سرنگ یا هجهت تسهیل ورود خون ب و شدن ورید از خون و برجسته شدن رگ مورد نظر به منظور افزایش پر
گیري لاکتات خون نباید دي نظیر اندازهرشود (قابل ذکر است در موااستفاده می )تورنیکهبند (رگهاي خلاء از لوله

  تورنیکه بسته شود).
سته بماندر بالاي ناحیه نمونهمتسانتی 5/7-10باید بندرگ ر روي بازوي بیمار ب ک دقیقه ب سته شود و نباید بیش از ی  .گیري ب

 انتخاب ورید مناسب  -7
وریدهاي گیري از خونیرد. گصورت می Cephalicو  Median cubitalگیري از وریدهاي نمونه اغلب موارددر 

 .مچ نباید مورد استفاده قرار گیرندولی وریدهاي سطح داخلی  ست،ا قبول قابل پشت دست نیز
 گیريتمیزکردن محل نمونه -8

صورت حرکت دورانی از داخل به خارج هب %70گیري به کمک گاز آغشته به ایزوپروپیل الکل یا اتیل الکلناحیه نمونه
ناشی از و کاهش سوزش  منظور جلوگیري از همولیزبه ،هوا پس از خشک شدن موضع درگیري نمونهشود. تمیز می

 گیرد.تماس نوك سوزن با الکل و پوست، صورت می
 گیرينمونه -9

 یا کمتر وارد ورید شود.  C30°به سمت بالا است، با زاویه  آندر حالی که قسمت مورب نوك باید سر سوزن 
وله خلاء باید *  گ یا ل  .شود باز (تورنیکه) بندرگبه محض ورود خون بداخل سرن

 له خلاء باید تمهیدات زیر صورت گیرد : در صورت استفاده از لو
  .داشته شده و اولین لوله با فشار به سوزن مرتبط شودالامکان سوزن در رگ ثابت نگهحتی ••
هاي شده و لوله شوند. پس از وقفه جریان خون اولین لوله از سوزن جدا پر ها باید تا خاتمه مکش از خونهـولـل ••

  شوند.می متصل بعدي به سوزن
 مرتبه سروته نمودن). 5-10(باخون باید بلافاصله پس از پرشدن مخلوط شوند  انعقاد و حاوي ماده ضد هايلوله ••

 ها به شدت مخلوط گردند. جهت جلوگیري از همولیز نباید لوله
گ یا لوله شتباید هاي خلاء بیمار پس از جاري شدن روان خون به داخل سرن   .دکنباز  را خود م
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صفحه  3  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

 سوزن سردفع  -10
شتن درپوش سرسوزنآلوده  هايسوزن سر ، دفع گردند. سپس نمونه خون به در ظروف ایمنباید  بدون گذا

 .آرامی در ظروف مربوطه تخلیه شود
 تخلیه خون -11

بار مخلوط شوند.  10تا  5د باید بلافاصله و به آرامی نشوانعقاد ریخته می هاي حاوي ماده ضدهایی که در لولهنمونه
 شود باید به آرامی در جدار داخلی لوله تخلیه گردد. انعقاد ریخته می که نمونه در لوله بدون ماده ضدصورتیدر 
 گیرياقدامات پس از نمونه -12

 .وجود آمدن هماتوم کنترل گرددهریزي و یا بگیري، باید موضع از نظر بندآمدن خونپس از خاتمه نمونه
 نمونه ظرف حاوي گذاريبرچسب -13

سب بلافاصله پس از اتمام نمونه وله را اطلاعات زیرداراي گیري باید برچ ها و ظروف حاوي نمونه خون بیمار الصاق بر روي ل
 : نمود

وادگی بیمار - خ ،شماره شناسایی ،نام، نام خان ردیابی دوز درمانی داروها هاي آزمایش (بخصوص در گیريزمان نمونه ،تاری
TDM(، گیرنام فرد خون 

 

 گیري از طریق سوراخ کردن پوستنمونه – مویرگیگیري ونخ
 (Skin Puncture) 

بیماران  ،بیماران با سوختگی وسیع و بزرگسالان در شرایط خاص نظیر اطفــالدان، در نوزا گیري مویرگیخون
قابل دسترسی ها آن بیماران مسن یا سایر بیمارانی که وریدهاي سطحی و مستعد به ترومبوز ، بیمارانچاق بسیار

 است.اي برخوردار از اهمیت ویژه ،نبوده یا بسیار شکننده است
 
 وري نمونه:آجمع نواحی مناسب جهت سوراخ کردن پوست و •
 ی انگشتان دستیبند انتها -
 سطح داخلی و خارجی پاشنه پا -
 ک  .گیردگیري از پاشنه پا انجام میسال معمولا خوندر نوزادن کمتر از ی
 سـب در اطفال و ـلی الان معمولاـزرگ ح داخ ـ شت سـآخ بند از سط شتان (انگ گ گیري صورت ارم) خونـا چهـوم یـر ان

شتان مناسب گیرد.می گ  باشند.نمی سطح جانبی و نوك ان
 گیري صورت گیرد:خون نبایدنواحی زیر  از

 نرمه گوش )1
 ناحیه مرکزي پاشنه پا در نوزادان  )2
 سالکمتر از یک و اطفال انگشتان  (دست و پا) نوزادان )3

 دلیل تجمع مایع بافتی)اند(بهسوراخ شده گیريجهت نمونه ی که قبلاطقنامنواحی متورم یا 
 
 روش کار •

شده و پس از خشک شدن در مجاورت عفونی  ) ضد%70(یا اتانول %70نظر توسط محلول ایزوپروپانول  موضع مورد
 پاك وسیله گازبهرا  اولین قطره خونباید  قابل ذکر است که .شودانجام میلانست استریل وسیله به گیريهوا، خون

 استفاده نمود. قطرات بعدي از و کرده
 

 



 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

        مرجع سلامت آزمایشگاه

  دستورالعمل

صفحه  4  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

 سازي نمونه خونآماده
حداکثر زمان مجاز جهت  .هاي خونی جدا گرددگیري از سلولدنبال نمونههترین زمان بسرم یا پلاسما باید در کوتاه

گیري که درخصوص اندازه قابل ذکر است گردد.می پیشنهادگیري ونهپس از نمساعت  2 سرم یا پلاسماجداسازي 
ها، اسید لاکتیک و هموسیستین این هاي کورتیکواستروئیدي، کورتیزول، کاتکولامینپتاسیم، هورمون یباتی نظیرکتر

 ساعت باشد. 2زمان باید کمتر از 
 گذارد.یر میقابل ذکر است که درجه حرارت محیط نیز بر پایداري برخی مواد تاث

گیرد: مرحله پیش از سانتریفیوژ، مرحله سانتریفیوژ، مرحله پس از سازي نمونه در طی سه مرحله انجام میآماده
 .سانتریفیوژ

 مرحله پیش از سانتریفیوژ •
سما گیري گازهاي خون و آمونیاك، استفاده از سرم یا پلاجز اندازهگیري مواد در خون بههاي اندازهبراي اکثر روش
 ارجحیت دارد.

 
آوري (در ظروف در بسته)، باید جهت جداسازي و سانتریفیوژ مراحل لخته نمونه خون پس از جمع تهیه سرم: ••

طور طور خودبخود صورت گـیرد. عمـل لخته شدن بهشدن را طی نماید که بهتر است این مرحله با طی زمان و به
گردد. در صورتی که بیمار داروهاي ضد انعقاد دقیقه کامل می 30-60) پس از C25-22°طبیعی در دماي اتاق (

) نیز این عمل به C8-2°تر بوده و اگر نمونه در شرایط سرما قرار گیرد (مصرف نماید، زمان لخته شدن طولانی
هاي ظریف چنین اگر زمان لازم جهت کامل شدن مراحل تشکیل لخته کافی نباشد، تشکیل رشتهافتد. همتاخیر می

هاي خودکار بیوشیمی گردد. جهت تسریع در عمل یبرین ممکن است سبب ایجاد خطا در نتایج بسیاري از دستگاهف
کننده عمل لخته شدن باشد استفاده کننده یا تسریعآوري سرم که حاوي فعالهاي جمعتوان از لولهلخته شدن می

 دقیقه، 5دقیقه، ترومبین به  2-5تشکیل لخته را به  هاي حاوي افزودنی نظیر سم مار، زمانطور مثال لولهنمود. به
رسانند. (استفاده از اپلیکاتور چوبی یا پلاستیکی جهت دقیقه می15-30هاي شیشه به حدود لیکا و پارتیکلیس

 گردد)جداسازي لخته از دیواره لوله پیشنهاد نمی
 

گیري به آرامی جز سیترات سدیم باید پس از نمونههـاي حاوي خون به همراه مواد افزودنی بهلـولـهتهیه پلاسما:  ••
د مطابق دستورالعمل سازنده ـه بایـجز موارد خاص کبار جهت مخلوط شدن سر و ته گردند (به 5-10براي حداقل 

 مرتبه سر و ته گردند. 3-4 هاي حاوي سیترات سدیم و خون بایدلوله .گردد) لوله عمل
 

 ،داري شوند. سرد کردن نمونهد تا قبل از عمل سانتریفیوژ و جداسازي در سرما نگهها بایبعضی نمونهسرد نمودن:  ••
گردد. جهت سرد نمودن، هاي خونی را مهار نموده و سبب پایداري اجزاي حساس به حرارت میمتابولیسم سلول

دلیل تماس رگ یخ بههاي بزنمونه باید سریعا در یخ خرد شده یا مخلوطی از آب و یخ قرار گیرد (استفاده از تکه
 باشد). یخ باید کاملا اطراف سطح خون درون لوله را احاطه کند. ناکافی بین نمونه و یخ قابل قبول نمی

کته: قرار دادن نمونه خون بیش از دو ساعت  در سرما سبب افزایش کاذب پتاسیم می گردد. سرما سبب مهار گلیکولیز شده، ن
ذا انرژي جهت پمپ پتاسیم به داخ آن پتاسیم از سلولل سلول ایجاد نمیل دنبال  شت میگردد و ب کند. نمونه ها به بیرون ن

دازه کترولیتجهت ان آزمایش در دماي گیري ال  قرار گیرد.  C8-2°ها نیز نباید تا قبل از سانتریفیوژ و انجام 
کتیک، پیروات، گاسترین، ها، آمونیاك، اسید لاگیري تـرکیباتـی نظیر کـاتکول آمیننمونه خـون جهت انـدازه

 داري شود.آوري در سرما نگههورمون پاراتیروئید، فعالیت رنین پلاسما و اسید فسفاتاز، باید پس از جمع
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ت مواد در نمونه با گذشت زمان ظیرات غلیند از تغنتواها میبعضی افزودنی هاي متابولیک:مهارکننده ها وهدارندنگه ••

 24هاي خونی به مدت توانند گلوگز را در حضور سلولمی نتی گلیکولیتیک نظیر فلورایدمواد آ د.نجلوگیري نمای
دلیل حساسیت دارند. به) پایدار نگهC8-2°ساعت در دماي یخچال ( 48) و تا C24-22°ساعت در دماي اتاق (

چنین جهت اده نمود. همتوان از مواد افزودنی آنتی گلیکولیتیک استفگیري گلوگز در نوزادان و اطفال میاندازه
 گیري لاکتات باید از فلوراید سدیم یا اگزالات پتاسیم استفاده نمود.اندازه

 
 انتقال

گیري به آزمایشگاه جزء مهمی از هاي بیولوژیک نظیر خون، ادرار و سایر مایعات بدن از محل نمونهانتقال نمونه
 شود.زمان چرخه کاري را شامل می 3/1ون روند انتقال هاي خباشد. در مورد نمونهکاري در آزمایشگاه میچرخه

 
 آوري نمونه در محل آزمایشگاهجمع *
ها ترین زمان ممکن به آزمایشگاه ارسال گردند. انتقال نمونهها باید در ظروف در بسته مناسب در کوتاهنمونه زمان: ••

داري و منتقل شوند. باید با حفظ زنجیره سرد نگههایی که جز نمونهبایست در شرایط دماي اتاق صورت گیرد، بهمی
است از  C22°گیري بالاتر از گیري به آزمایشگاه در شرایطی که دماي محل نمونهانتقال سریع نمونه از محل نمونه

 اهمیت زیادي برخوردار است.
 
ري گردند. این امر سبب تسریع دادار و در وضعیت قائم نگههاي در پوشهاي خون باید در لولهنمونه وضعیت لوله: ••

 دهد. گردد و احتمال ایجاد همولیز را نیزکاهش میچنین کاهش به هم خوردگی محتوي لوله میفرایند انعقاد و هم
 
دار قرار گیرند. عدم وجود درپوش باعث داري در ظروف درپوشها باید در طول مدت انتقال و نگهنمونه درپوش: ••

نظیر کلسیم یونیزه و اسید  PHدلیل از دست دادن دي اکسید کربن و افزایش یرها بهخطا در نتایج بعضی متغ
 گردد.یابند) میفسفاتاز (افزایش می

 دهد.چنین وجود درپوش خطر ایجاد آئروسل، تبخیر نمونه و آلودگی را نیز کاهش میهم
 
هاي قرمز را به حداقل رساند. وجود ه گلبولحمل و نقل نمونه باید به آرامی صورت گیرد تا امکان آسیب ب همولیز: ••

-گیري میشود که به روش نوري پارامترها را اندازههایی میهمولیز در نمونه سبب تداخل با عملکرد برخی دستگاه
هایی از آن به گیرند که نمونهنند. ترکیبات زیادي در سرم و پلاسما تحت تاثیر همولیز (با منشا خارجی) قرار میک

 ر است:شرح زی
o یابند شامل: هموگلوبین پلاسما، آسپارژین پارامترهایی که شدیدا تحت تاثیر همولیز قرار گرفته و افزایش می

 باشند.)، پتاسیم، لاکتات دهیدروژناز میASTامینو ترانسفراز (
o انسفراز (افزایش گیرند شامل: آهن، آلانین امینو ترطور قابل توجهی تحت تاثیر همولیز قرار میپارامترهایی که به

 یابد) هستند.(کاهش می T4یابند) و می
o دنبال همولیز وجود دارد شامل: ها بهپارامترهایی که کمتر تحت تاثیر همولیز قرار گرفته ولی امکان افزایش آن

 باشند.فسفر، پروتئین توتال، آلبومین، منیزیم، کلسیم، و اسید فسفاتاز می
 100لیتر هموگلوبین، به رنگ صورتی روشن و پلاسماي حاوي گرم در دسییلیم 20قابل ذکر است پلاسماي حاوي 

روبین در پلاسما ممکن است وجود هموگلوبین لیتر هموگلوبین، به رنگ قرمز است. بالا رفتن بیلیگرم در دسیمیلی
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-سلح با وجود بیلیلیتر هموگلوبین ممکن است با چشم غیر مگرم در دسیمیلی 200طور مثال غلظت را بپوشاند به
 لیتر قابل رویت نباشد.گرم در دسیمیلی 20روبین 

گردد در مواردي که نتایج وجود همولیز در نمونه خون کامل ممکن است با چشم قابل رویت نباشد لذا پیشنهاد می
یز نیز بررسی نمونه مورد آزمایش از نظر وجود همول ،باشدگیري بالاتر از محدوده مرجع آن میمتغیر مورد اندازه

 گردد. (با سانتریفیوژ و بررسی پلاسما)
 
نمونه نباید در مقابل نور خورشید قرار گیرد این امر بخصوص در مورد ترکیباتی که به نور خورشید  مجاورت با نور: ••

رف حاوي و بتا کاروتن بسیار اهمیت دارد. ظ B6و  Aروبین، ویتامین یا اولترا ویوله بسیار حساس هستند نظیر بیلی
-اي نگهاي قهوهها جهت محافظت از نور باید در پوششی از کاغذ آلومنییوم پیچیده شده یا درظرف شیشهاین نمونه

 داري شوند.
 

 آوري نمونه خارج از محل آزمایشگاهجمع *
گیري با نههاي خون باید حداکثر تا دو ساعت پس از نمونمونهگیري انجام گیرد، در صورتی که در مرکزي فقط نمونه

رعایت اصول ایمنی، در دماي اتاق (مگر در  آزمایش و رعایت تمهیدات لازم نظیر شرایط پایداري متغیرهاي مورد
موارد خاص که نیاز به زنجیره سرد دارد) به آزمایشگاه منتقل شوند. در صورتی که نتوان در محدوده زمانی فوق، 

با رعایت پایداري و داري نگه C8-2°دردماي آن را ، و پلاسماسرم پس از جداسازي  باید نمونه خون را ارسال نمود
 .ردکنمونه به آزمایشگاه ارسال 

 
 * دریافت نمونه 

گردد. در صورتی کـه خـون در نمونه خون پس از دریافت و کامل شدن مرحله لخته، جهت سانتریفیوژ آماده می
تواند سانتریفیوژ گیري میدقیقه پس از نمونه 5-30ی مدت آوري شـده بـاشد در طکننـده لختـه جمـعلـولـه فعـال

 باشد.گردد. نمونه در لوله حاوي ماده ضد انعقاد سریعا قابل سانتریفیوژ می
گیري بعضی متغیرها در خون نظیر سرب، سیکلوسپورین و هموگلوبین گلیکوزیله، خون کامل مورد جهت اندازه

توان آن را با همان شرایط به اشتباها سانتریفیوژ شود مشکلی ایجاد نشده و میگیرد. ولی اگر نمونه استفاده قرار می
 بخش مربوطه ارسال نمود.

) تا آماده شدن جهت سانتریفیوژ باید در این درجه C8-2°داري شوند (هایی که باید در شرایط سرما نگهنمونه
 گردد.میدار در این خصوص پیشنهاد حرارت باقی بمانند. سانتریفیوژ یخچال

 
 معیارهاي رد نمونه خون  *
 مشخصات ناکافی از بیمار یا نوع آزمایش (نظیر عدم وجود برچسب یا برچسب با اطلاعات ناقص)  ••
 حجم ناکافی        ••
 نشت نمونه به خارج از ظرف ••
 آوري نمونهاستفاده از لوله نامناسب جمع ••
 کند) آز تداخل میگیري اوره با روش اورهاندازه ضد انعقاد نامناسب (مثلا فلوراید سدیم در ••
 هاي متعدد خلاء استفاده شود.گیري از لولهآوري نمونه در صورتی که در طی یک بار نمونهترتیب نادرست جمع ••
 وجود همولیز یا لیپمی  ••
 داري و انتقال نمونه در دماي نامناسبنگه ••
 ه با ماده ضد انعقادآوري شدهاي جمعوجود لخته در نمونه ••
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 عدم تطابق برگه درخواست آزمایش با نوع نمونه و مشخصات آن ••

 مرحله سانتریفیوژ• 
-طور که ذکر شد استفاده از اپلیکاتور چوبی یا پلاستیکی جهت جداسازي لخته از دیواره لوله پیشنهاد نمیهمان

چنین اد همولیز و تولید آئروسل صورت گیرد. همگردد. در صورت استفاده باید احتیاط لازم براي جلوگیري از ایج
باید در تمام مراحل جداسازي نمونه، رعایت اصول ایمنی و استفاده از وسایل حفاظت فردي صورت گیرد. قابل ذکر 

 ها در طی سانتریفیوژ حتما باید بسته باشد.است که درب لوله
)، شعاع موثر و قطر داخلی دیگر از Head( سر ،Rotor)امروزه با تنوع سانتریفیوژها از نظر قسمت گردان (

یا  (Relative Centrifugal Force)شود و نیروي نسبی سانتریفیوژ استفاده نمی  (Round Per Minute)اصطلاح
RCF جایگزین آن شده است. 

RCF= 1.118×10 5×r×(RPM)2 
r (سانتی متر) شعاع گردان :  

 باشد.دان تا انتهاي مایع موجود در لوله میشعاع موثر بیشترین فاصله افقی از محور گر
RPM  (تعداد دور در دقیقه): سرعت گردان 

سانتریفیوژ با  3-1جاي استفاده از فرمول بالا با استفاده از نمودار توان بـراي محاسبه نیروي نسبی سانتریفیوژ بهمی
 دست آورد.نیروي نسبی سانتریفیوژ را به ،توجه به شعاع و میزان دور سانتریفیوژ

 

 
 (PPM)ان دور زن نیروي نسبی سانتریفیوژ به کمک شعاع و مییتعی گرام: نمو3-1نمودار 

 
 جلد دوم) مراجعه شود. –براي مطالعه بیشتر به دستورالعمل فنی سانتریفیوژ (فصل دهم 

ها قـابل اي آنکـه دمقـابـل ذکـر است جهت برخی فاکتورها که به دما حساس هستند، باید از سانتریفیوژهایی
به گرما حساس هستند و انتقال و  cAMPو  ACTHطور مثال تـرکیباتی نظیر کنترل است استفاده نمـود. بـه

 صورت گیرد. C4°ها نیز باید در دماي سانتریفیوز آن
کته: در صورتی دازهن ستند درخواست شده باشد بکه ان ساس به دما ه اید توجه نمود گیري پتاسیم هم به همراه ترکیباتی که ح

ر از که نمونه مذکور سریعا از سانتریفیوژ خارج شود (دماي پایین -ساعت می 2سبب افزایش کاذب پتاسیم پس از  C15°ت
دازه کگردد). لازم به ذکر است جهت ان  بار سانتریفیوژ گردد.گیري پتاسیم نمونه نباید بیش از ی
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 * زمان مورد نیاز جهت سانتریفیوژ نمونه
 دقیقه در 10-15دار بـایـد بـه مـدت نمونه در ظـرف درپوش م و پلاسما:تهیه سـرg1200-1000  سانتریفیوژ

ساعـت بعـد از جداسازي سرم انجام نگیرد، سرم یا پلاسما باید در دماي  4کـه آزمـایش تا شود. در صـورتـی
°C6-4 داري گردد.نگه 
 دقیقه در 15دار باید به مدت درپوشنمونه در ظرف  هاي انعقادي:تهیه پلاسما جهت آزمونg1500  سانتریفیوژ

 گردد.
  
 مرحله پس از سانتریفیوژ •
 داري نمونهنگه 

که سنجش مورد داري است. در صورتیساعت پس از جداسازي در دماي اتاق قابل نگه 8پلاسما و سرم حداکثر تا 
 داري گردد.ساعت صورت نگیرد نمونه باید در یخچال نگه 8نظر تا 

تر، سرم یا پلاسما داري طولانیساعت مقدور نباشد یا در صورت نیاز به نگه 48که امکان انجام آزمایش تا رصورتید
 داري شود.نگه -C20°باید در دماي 

خ زدن مکرر نمونه کته: باید از آب شدن و ی را این امر سبب از بین رفتن بعضی ترکیبات ن هاي فریز شده جدا پرهیز گردد، زی
گهیا پلاسما می در سرم ک نیز جهت ن ستفاده از فریزرهاي بدون برف شنهاد نمیشود. ا  گردد.داري نمونه پی

 48و تا  C25°ساعت در دماي  24در صورت استفاده از مواد آنتی گلیگولیتیک (نظیر فلوراید) گلوگز پلاسما تا 
ها)  قابل ذکر است در از سلول ماند. (حتی در صورت عدم جداسازي پلاسماپایدار می C8-2°ساعت در دماي 

اثر گلیکولیتیک این مواد  ،هاي سفید نمونه بالاتر از حد طبیعی باشندهاي قرمز، پلاکت و گلبولکه گلبولصورتی
 ها جدا گردد.   دلیل مشکل بودن مهار گلیکولیز در نوزادان، باید پلاسما در اسرع وقت از سلولیابد. بهکاهش می

  آوري خلاء داراي ژل جداکننده همراه با افزودنی یا فعال کننده لخته، باید هاي جمعاز لولهدر صورت استفاده
 ملاحظات زیر صورت گیرد:

-10ها بایدآوري خون جهت سرعت بخشیدن، تکمیل عمل لخته شدن و روند ضد انعقاد، لولهبه محض جمع ••
 بار تکان داده شوند.  5
لازم جهت جداسازي سرم یا پلاسما بسته به کارخانه سازنده ممکن است نیروي نسبی سانتریفیوژ و زمان  ••

 متفاوت باشد.
داري نمود، ولی باید قوام نگه C4°ساعت در دماي  48هاي محتوي ژل تا توان سرم را در لولهطور کلی میبه ••

 طور چشمی نیز بررسی گردد.ژل به
 

 تداخلات:
وله دازهآوري خون حاوي ژل جداکهاي جمعاز ل سردگی، گیري میزان پروژسترون، داروهاي سه حلقهننده جهت ان اي ضداف
دازه آزمونان ستفاده شود.گیري سطح دارویی و  ک خون) نباید ا  هاي ایمونوهماتولوژي (بان

 اسمیر خون محیطی
تهیه شده  تهیه گستره خون محیطی باید توسط کارکنان آموزش دیده صورت گیرد. تهیه گستره با استفاده از نمونه

 گیرد.صورت می EDTAاز نوك انگشت، پاشنه پا یا نمونه همراه با ماده ضد انعقاد 
در صورت استفاده از نمونه همراه با ماده ضد انعقاد، باید گسترش خون محیطی حداکثر تا یک ساعت پس از نمونه 

 گیري تهیه گردد.
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 گسترش ضخیم •
گیري مویرگی) ضد عفونی و یا پاشنه پا در نوزادان (مراجعه به نمونهبند اول انگشت سوم یا چهارم در بزرگسالان  -1

 گردد.بار مصرف موضع سوراخ میشده و با لانست یک
 کنیم، باید توجه شود که لام با پوست تماس پیدا نکند.یک یا دو قطره خون را با مرکز لام مماس می -2
متر سانتی1اي به قطر حدود کنواخت پخش کرده تا دایرهطور یبا گوشه یک لام دیگر یا اپلیکاتور قطره خون را به -3

 ایجاد شود. گسترش باید به سرعت و با ضخامت یکنواخت تهیه گردد.
) خشک شود. براي تسریع در عمل خشک شدن C25°لام را در وضعیت افقی قرار داده تا در حرارت محیط ( -4

 نباید از شعله یا منبع دیگر حرارتی استفاده نمود.
کته:  ن
سترش باید به گونه ••  هاي روزنامه از زیر آن به سختی خوانده شود.اي باشد که نوشتهضخامت گ
سترش ضخیم نباید به ••  کننده ثابت گردد.وسیله مواد تثبیتگ
ستفاده از نمونه •• سترش ضخیم ممکن است از بافی کوت نیز تهیه گردد (با ا  خون در ماده ضد انعقاد) گ

 سترش نازك گ •
باید توجه شود  متر از انتهاي لام قرار داده شود.سانتی 2به فاصله حدود  لیتر)میلی 05/0(حدود  قطره خونیک  -1

 .تماس پیدا نکند که لام با پوست دست بیمار
 .شوداده میصاف قرار د لام بر روي سطح افقی و -2
ریع بر روي قطره خون موجود بر روي با حرکت س C45-40°) با زاویه صیقلیلام  ترجیحابا یک لام تمیز دیگر ( -3

 .) CBCزمونآ(نظیر تهیه گسترش خون در  لام اول کشیده شود
 گسترش باید سریعا در حرارت محیط خشک شود. -4
 گسترش خشک شده باید در محلول متانول به مدت چند ثانیه تثبیت گردد. -5
-در انتهاي دیگر به حدي نازك باشد تا گلبول وکه در یک انتها ضخیم  شود اي تهیهگسترش نازك باید به گونه -6

 با هم همپوشانی نداشته باشند. هاي قرمز
ک  ته:ن
شه •• سترش باید از لام شی علت ایجاد ناهمواري و یا حفراتی در گ ستفاده نمود.  عاري از چربی ا غبار و  اي تمیز، بدون گرد و 

 باشد.یچرب بودن لام یا کثیف بودن یا ناهموار بودن لبه لام دوم م
سترش نیز می •• ک لام تهیه گرد دتوانهر دو گ ر روي ی شته باشد بدر این د،ب سترش وجود دا -هصورت باید فضایی بین دو گ

سترش طوري که بتوان سترش ضنآ نازك را بدون گ  یم را متاثر سازد تثبیت نمود.خکه گ
ست •• غیر قابل ش ک  شخصات بیمار باید باید با مداد سربی یا ماژی سترس نازك نوشته خدر ناحیه ض شووم  شود.یم گ
ک شدن می •• ش عمل خ سریع در  راي ت ستفاده نمودب ستفاده  توان از پنکه ا گر حرارتی ا  شود).(نباید از شعله یا منابع دی
ستفاده از گرمخانه  یطقنامدر  •• ک نمودن لام C25°که رطوبت بالا است ا ش شنهاد میجهت خ  گردد.ها پی

 ادرار
گیري گیرد. نحوه نمونهشناسی مورد استفاده قرار میشناسی و میکروبهاي شیمیایی، سلولبراي بررسینمونه ادرار 

 باشد.آوري ادرار از عوامل مهم در کیفیت نمونه میو ظروف جمع
ي آورمتر، با اندازه مناسب و غیر قابل نشت، جمعسانتی10نمونه ادرار باید در ظرف تمیز دهان گشاد با قطر حداقل 

صورت عاري از هرگونه آلودگی با مواد شوینده بار مصرف بوده و درغیر اینآوري ادرار یکگردد. بهتر است ظرف جمع
 باشد. قابل ذکر است که نمونه ادرار نباید به مدفوع آلوده باشد.
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هاي ادراري ز کیسهگیري از نوزادان و اطفال باید اجهت کشت ادرار ظرف نمونه باید حتما استریل باشد. براي نمونه
 استفاده شود.
آوري (در دماي اتاق) میکروبیولوژیک نمونه ادرار باید حداکثر تا دو ساعت پس از جمعمعمول و هاي جهت بررسی

مورد بررسی قرار گیرد. پس از این مدت ترکیبات شیمیایی ادرار تغییر کرده و عناصر تشکیل دهنده آن شروع به 
قلیایی   PHهاي با وزن مخصوص پایین و هاي سفید در نمونههاي قرمز و گلبولگلبول کنند. سیلندرها،تخریب می

 بسیار مستعد لیز هستند.
تر صورت گیرد. سازي ادرار هرچه سریعهنگامی که ارزیابی سلولی سدیمان ادراري مدنظر است باید مراحل آماده

 سانتریفیوژ گردد. g400دقیقه در  5 دار به مدتجهت تهیه رسوب ادرار باید نمونه در ظروف درپوش
که نتوان نمونه را به سرعت به آزمایشگاه منتقل نمود و آزمـایش کـرد هاي میکروبیولوژیک در صورتیدر بررسی

هاي باکتریواستاتیک دارندهتوان از نگهداري کرده و یا مینگه C8-2°ساعت در دماي  24تـوان آن را بـه مدت مـی
 د.نیز استفاده نمو

گیري، نام گذاري شود، اطلاعات مورد نیاز شامل: نام بیمار، زمان نمونهدرستی برچسبظرف محتوي نمونه باید به
که نمونه از محل دیگري ارسال چنین در صورتیباشد. همدارنده، در موارد خاص ذکر نوع نمونه (کاتتر ......) مینگه

 ذکر گردد.داري و زمان دریافت نیز گردد باید نحوه نگه
لیتر است، البته در میلی 12طور متوسط کمی و کیفی ادرار به معمولهاي حداقل حجم مورد نیاز جهت بررسی

 اطفال و نوزادان ممکن است حجم کمتر نیز مورد بررسی قرار گیرد، ولی باید حتما در برگه گزارش ذکر گردد. 
 
 آوري ادرار و موارد استفاده آنانواع مختلف جمع •

 درار اتفاقی جهت بررسی شیمیایی کیفی و نیمه کمیا -1

 ساعته) جهت بررسی اجزاي سلولی، سیلندر و کست 8اولین ادرار صبحگاهی (ادرار  -2

 هاي کمیصبح) جهت بررسی10-7دومین ادرار صبحگاهی ( -3

 هاي کمیساعته جهت بررسی 24ادرار با زمان مشخص مثلا ادرار  -4

 سوپراپوبیک)ادرار تمیز (ادرار میانی، کاتتر و  -5

 
  * ادرار اتفاقی

باشد، آوري میگیرد و در هر موقع از روز قابل جمعاین نمونه جهت آزمون غربالگري روزمره مورد استفاده قرار می
آوري ادرار فرد چند ساعت ادرار خود را گیري باید روي ظرف درج گردد. بهتر است قبل از جمعولی زمان نمونه

 .تر استمناسبپایین   PHدلیل غلظت مناسب واین منظور اولین ادرار صبحگاهی به تخلیه نکرده باشد. براي

 ساعته) 8گاهی (ادرار ادرار صبح *
 گردد.آوري میاین نمونه معمولا در اول صبح پس از بیدار شدن فرد جمع

ر تخلیه شده و نمونه اوري اورتواستاتیک مناسب است. ابتدا شب قبل از خواب ادرااین نمونه جهت بررسی پروتئین
آوري نمونه گردد. در صورت تخلیه ادرار در طول شب، باید در ظرف جمعآوري میصبح پس از بیدار شدن فرد جمع

 ریخته شود.
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 دار ادرار زمان *
گردد، مثلا نمونه ناشتا، دو ساعت پس از غذا یا بلافاصله این نمونه در یک زمان مشخص در طول شبانه روز تهیه می

 از ماساژ پروستات  پس

 ساعته 24ادرار  *
 ساعته  24اي تـرشـح مـواد در ادرار، در بـعضـی مـواقع نیـاز است که ادرار دلیـل تغییرات دورهبـه

ها نام برد که هیدروکسی استروئید و الکترولیت17ها، توان از کاتکول آمینعنوان نمونه میآوري گردد. بهجمع
 .باشددر صبح و بالاترین غلظت این ترکیبات در ظهر یا کمی پس از آن میها ترین غلظت آنپایین

 
 لیتر باشد. 3ظرف نمونه باید پلاستیکی و دهان گشاد به گنجایش تقریبی  جمع آوري نمونه: ••

ساعت بعدي ادرار  24ساعته ابتدا اولین ادرار صبحگاهی دور ریخته شده و در طی  24آوري نمونه ادرار جهت جمع
اولین نمونه صبحگاهی روز بعد  آوري شده،طوري که آخرین نمونه جمعشود بهآوري میگیري جمعظرف نمونه در

 (در همان ساعت اولین نمونه تخلیه شده روز قبل) باشد.
گیري بر روي برچسب روي ظرف محتوي نمونه علاوه بر نام و نام خانوادگی باید تاریخ، ساعت شروع و پایان نمونه

 دارنده درج نام ماده نیز ضروري است.داشت گردد و در صورت استفاده از ماده نگهنیز یا
 داري شود.آوري، ظرف نمونه باید در یخچال یا درون یخ نگهدر طول مدت جمع

دارنده استفاده گردد که با توجه به خطر زیستی این مواد، باید ساعته از مواد نگه 24ممکن است جهت ادرار 
 م به بیمار داده شود.هشدارهاي لاز

 ادرار تمیز *
 شود. شناسی از نمونه ادرار تمیز استفاده میهاي باکتريجهت بررسی 

 آوري نمونهنحوه جمع  ••
هاي خود را با آب و صابون شسته و سپس ناحیه تناسلی خود را با پنبه آغشته به آب و صابون تمیز بیمار ابتدا دست

آوري ور ریخته و بخش میانی ادرار را با رعایت شرایط استریل در درون ظرف جمعنماید، بخش اول ادرار را دمی
 ریزد.ریزد و سپس بقیه ادرار را دور میادرار می

آوري هایی هستند که جهت جمعادرار تهیه شــده تـوسـط کـاتـتـر و فـوق عـانـه (سوپرا پوبیک) نیز از روش ••
 شوند.خواست پزشک تهیه میادرار استریل در مواقع خاص و با در 

که بیمار در خواست آوري ادرار استفاده نمود. در صورتیگیري از نوزادان و اطفال باید از کیسه جمعجهت نمونه ••
آل قبل از وصل کردن کیسه ادرار بـا آب و صابـون شسته کشت ادرار نیز داشته باشد، باید نواحی شرمگاهی و پرینه

آوري، ادرار باید در ظرف دیگري دقیقه کنترل شده و پس از جمع 15کیسه ادرار باید هر شود. قابل ذکر است که 
 داري شود.نگه
 دارنده ادرار مواد نگه •

ساعت، بررسی ترکیبات ناپایدار در ادرار و پایداري نمونه جهت  2داري ادرار بیش از دارنده جهت نگهمواد نگه
 مطالعات میکروبیولوژیک کاربرد دارد. 

باشند. این ترکیبات توکسیک بوده و نرمال می 6هاي رایج اسید استیک، اسید بوریک و اسید کلریدریک دارندهنگه
دلیل امکان پاشیده شدن ادرار به هنگام تخلیه در ظرف، بهتر است ابتدا چنین بهباشند. همداراي خطر زیستی می

 دارنده منتقل گردد.حاوي ماده نگه آوري شده و سپس به ظرف اصلینمونه در ظرف دیگري جمع
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 داري و انتقال نمونهنگه 

  جهت انتقال نمونه باید درب ظرف کاملا محکم باشد تا امکان نشت نمونه به خارج از ظرف و محیط اطراف
 توان ظرف نمونه را درون ظرفی دیگري قرارداد).به حداقل برسد (در صورت امکان جهت انتقال می

  ساعت در دماي  2ترین زمان ممکن به آزمایشگاه منتقل شده و حداکثر در ظرف در سریعنمونه ادرار باید
-C8°داري شود (دماي آوري در یخچال نگهصورت باید نمونه پس از جمعاتاق بررسی گردد. در غیر این

2.( 
 بررسی  که نتوان نمونه را به آزمایشگاه منتقل نمود و موردهاي میکروبیولوژیک در صورتیدر بررسی

 قرارداد تمهیدات زیر باید صورت گیرد:
 •• ساعت در دماي  24توان به مدت نمونه را می°C8-2 داري نمود.تا قبل از کشت نگه 
 •• هـاي بیوشیمیایی در ظـرف دیـگري که حـاوي نگهتـوان قسمتی از نمونـه ادرار را جهت بررسیمـی-

 داري نمود.دارنده باکتریو استاتیک است، نگه
 

 مدفوع
 هـنمون است.جهت تشخیص عوامل پاتوژن مولد اسهال باکتریایی، ویروسی و انگلی  یمدفوع نمونه مناسب-

از زمان شروع  روز 4عوامل باکتریایی تا  ساعت و 48روسی تا ـل ویـوامـعدر زمـان مناسب (ري ـگی
ها در گیري از عواملی هستند که رعایت آنشرایط بیمار در هنگام نمونه )، نحوه انتقال نمونه واسهال

آوري نمونه مدفوع باید مواردي را در نظر جهت جمع کننده است.عامل پاتوژن بسیار کمک شناسایی
 گردد:ها در زیر اشاره میداشت که به برخی از آن

 ••  مید)، داروهاي ضد بیوتیک (نظیر تتراسایکلین و سولفاناآنتیگیري روز قبل از نمونه 15از بیمار نباید
وکسید منیزیم یا هرگونه داروي رکرچک، هید ترکیبات کائولین، روغن سولفات باریم، اخته، بیسموت،تتک

  .ملین مصرف کرده باشد
 •• باشدگیري بر اساس درخواست پزشک میتعداد دفعات نمونه. 
 ••  3در خصوص عوامل انگلی در صورت مشکوك بودن به عوامل باکتریایی سه نمونه در فاصله سه روز و 

 آوري شده مناسب است.روز جمع 10نمونه که در طول 
 ••  بیش از یک نوبت نمونه از بیمار گرفته شود.در یک روز نباید 
 ••  شود.اند توصیه نمیگیري در بیمارانی که بیش از سه روز بستري شدهنمونه 
 •• این کار معمولا براي تقالی استفاده نمود ولی از سواپ رکتال در محیط انتوان میاطفال  در نوزادان و

 .شودها و عوامل انگلی پیشنهاد نمیتشخیص ویروس

 گیري جهت عوامل باکتریایی مولد اسهالنمونه •
یا شوینده  کننده وعاري از مواد ضدعفونی تمیز، دارپیچ گرم مدفوع باید در ظرف در 5حداقل  نمونه مدفوع: *

 آوري گردد.  جمع
متر در داخل سانتی 3-2اندازه کرده به سواپ را با فروبردن در محیط انتقالی سترون، مرطوب  پ مقعدي:سوا *

سریعا به داخل  ،مدفوعبه  سواب را بیرون کشیده پس از اطمینان از آغشتگی .اسفنگتر رکتوم  فرو برده و بچرخانید
 یخچال یا یخدان قرار دهید.هاي انتقال را در لولهسپس  فرو برید. )محیط انتقال (کري بلر

آوري ساییدن سواپ به مخاط انتهایی روده جهت جمع ،هاي مهاجم مانند شیگلادر موارد اسهال ناشی از باکتري
 نمونه بسیار مهم است.
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هرگونه بلغم یا  مدفوع و ساعت، مقدار اندکی از 2داري نمونه مدفوع بیش از به نگه در صورت لزوم سواپ مدفوع: *

درون مدفوع سریعا به لوله حاوي هاستري باي یا سر پلیردن سواپ سر پنبهکپوششی روده را با فرو مخاطاي هتکه
 دهید. محیط انتقالی تلقیح کنید و در یخچال یا یخدان قرار

 
 انتقالی هايمحیط •
مه جامد بوده، حمل و نقل این محیط نی زا کاربرد دارد.براي انتقال بسیاري از عوامل بیمارياین محیط  :کري بلر ••

م یعلا (به شرطی که حجم آن کاهش نیافته، داري استآن آسان و پس از تهیه تا یکسال در دماي اتاق قابل نگه
 .آلودگی و تغییر رنگ در آن مشاهده نگردد)

 
استفاده نمود  را براي انتقال ویبریو تواناین محیط را می :Alkalane Peptone Water=APW)آب پپتونه قلیایی ( ••

باید مورد استفاده  به محیط کري بلر دسترسی و فقط در صورت عدم ولی این محیط نسبت به کري بلر برتري ندارد
گیري به تعویق بیافتد نباید از این محیط استفاده ساعت از زمان نمونه 6قرار گیرد (در صورتی که کشت بیش از 

 است. دارينگه ماه قابل 6تا  C4°حیط فوق در دماي ). مگردد
 

 و گیردبراي شیگلا مورد استفاده قرار می این محیط :(Buffered Glycerol Saline=BGS) سالین گلیسرول بافره ••
ماه پس از  1چنین تا دقت شود. هم لذا در حمل آن باید . این محیط مایع بوده،باشدنمیبراي انتقال ویبریو مناسب 

 تهیه قابل استفاده است.
 
 يدارنگه: 
ساعت  2توان به فاصله یهایی را که نم. نمونهاستداري ساعت در یخچال قابل نگه 2 تا هاي مدفوع حداکثرنمونه ••

 د.نموداري سریعا در یخچال نگه و هباید در محیط انتقالی قرار داد گیري کشت داد،از نمونه
 . درکردداري نگه C4°ساعت در دماي  48-72 توان حداکثرد را میقعوع یا مـدفـواپ مـاوي سـمحیط انتقالی ح ••

) -C20°(در دماي  ،و یا در صورت عدم دسترسی )-C70°(ترجیحا در دماي   بایستاین محیط می صورتنغیر ای
 .داري شود)حداقل در فریزرهاي خانگی نگه (یا دداقرار 
داري در گیرد نیازي به نگهط انتقالی قرار میشود و در محیهاي مدفوع که از بیماران مبتلا به وبا گرفته مینمونه ••

 .باشند قرار داشته )C40°ها در معرض دماي بالا (بیش از ن که نمونهآ مگر، دندماي یخچال ندار
 
 گیري جهت عوامل انگلی نمونه •
 آوري نمونهجمع 
در ( خشک مورد نیاز است و دار تمیزگرم مدفوع در ظرف دهان گشاد در پیچ 5حداقل  براي انجام این آزمایش ••

 سی).سی 5صورت آبکی بودن مدفوع معادل 
آوري نمونه تا انجام آزمایش را رعایت نمود باید نمونه در ماده در صورتی که نتوان فاصله زمانی مناسب بین جمع ••
 ).%10 دارنده فرمالین(یک قسمت مدفوع و سه قسمت ماده نگه آوري شوددارنده جمعنگه
 گیرد.می ه داشت که بررسی خصوصیات ظاهري نمونه در نمونه تازه صورت باید توج ••
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آب ممکن است باعث  زیرا آلودگی اتفاقی با خاك و ادرار آلوده گردد، خاك، آب و و نمونه مدفوع نباید با گرد ••
ترجیحا نباید  د.وشها مییتئسبب تخریب تروفوزونیز  ادرار آزاد شود. زندگی داراي هاينمونه با ارگانیسم آلودگی

 آوري گردد.نمونه از کاسه توالت جمع
 .گیري ضروري استرود، ثبت تاریخ و ساعت نمونهیت تک یاخته خیلی زود از بین میئچون مرحله تروفوزو ••

 
 دارينگه 
 در محل خنک ، نمونهساعت 2تر به آزمایشگاه ارسال گردد. در صورت تاخیر بیش از نمونه باید هر چه سریع ••

 داري شود.(ترجیحا در یخچال) نگه
آزمایشتوجه:  ع) به جهت  ع نیاز می 50هاي شیمیایی (مانند خون در مدفو  باشد.گرم مدفو

 Cerebro-Spinal Fluid (CSF)مایع مغزي نخاعی 
 Lumber)آوري مـــایــع مــغـزي نـخـاعی تــوســط پـزشـک و بـه روش پـونـکسیـون نـخـاعــی جـمـع

Puncture=LP) گیرد.و به صورت کاملا استریل انجام می 
 شود.لوله جمع آوري می 4تا  3هاي شیمیایی، میکربیولوژیک و آنالیز سلولی در معمولا مایع جهت آزمون

ها بر اساس ترتیب آوري گردد. لولهدار و استریل جمعشناسی نمونه باید در لوله درپوشهاي باکتريجهت آزمون
هاي جهت آزمایش 2هاي بیوشیمیایی، لوله شماره جهت آزمایش 1شوند (لوله شماره گذاري میآوري برچسبجمع

 جهت بررسی سلولی). 3شناسی، لوله شماره میکروب
-شود، مگر آن که نمونهباشد زیرا مایع مغزي نخاعی لخته نمیآوري نمونه نیازي به ماده ضد انعقاد نمیجهت جمع

 گیري تروماتیک).نمونهگیري همراه با صدمه باشد (
 بیان شده است. 3-1الزامات مورد نیاز جهت تهیه نمونه مایع مغزي نخاعی در جدول 

 نخاعی –: الزامات مورد نیاز جهت تهیه نمونه مایع مغزي 3-1جدول 
 

ضد  نوع بررسی
 انعقاد

حجم 
 مورد نیاز

 ملاحظات

آزمون بیوشیمیایی 
 (پروتئین، قند...)

 
- 

 
5-3 

 1 لوله شماره
در صورت نمونه گیري تروماتیک شمارش سلولی 

 گیرد.صورت می1نیز از لوله شماره 
 2لوله شماره  3-5 - آمیزي گرمرنگ کشت و

شمارش سلولی و تشخیص 
 افتراقی

 4یا 3لوله شماره  5-3 -

 4لوله شماره  3-5 - ها (سیتولوژي)سایر بررسی

 
افتد، لذا حداکتر ال گردد. دژنراسیون سلولی در طی یک ساعت اتفاق مینمونه بـاید در اسرع وقت به آزمایشگاه ارس

گیرد. جهت ساعت به طول انجامد. نقل و انتقال نمونه در دماي اتاق صورت می 1زمان گردش کاري نباید بیش از 
رشید و گرما باید داري شود. از قرار دادن نمونه در معرض نور خوهاي باکتریولوژیک نباید نمونه در یخچال نگهآزمون

خودداري نمود. در صورت نیاز به حمل نمونه تا مسافت دور، استفاده از یخدان ضروري است. در این صورت نمونه تا 
-ها، مایعداري طولانی مدت، نمونه ابتدا سانتریفیوژ شده پس از جداسازي سلولباشد. جهت نگهساعت پایدار می 3

 داري است.) قابل نگه-C70°پروپیلن در دماي (پلیاي یا دار شیشهرویی در ظرف درپوش
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 20وسیله سانتریفیوژ مخصوص (آوري بهبـاید بلافاصله پس از جمع CSFجهـت مطالعـات سیتولـوژیـک رسـوب 
 ) تهیه و به آزمایشگاه ارسال شود.g180دقیقه در 

 مایع سروز
گیري یا آوري و سپس در محل نمونهجمعتوان در یک لوله مایعات سروزي نظیر مایع جنب و صفاقی را می

هاي کمتر تقسیم نمود. قابل ذکر است که نمونه قبل از تقسیم و شمارش هاي مختلف و با حجمآزمایشگاه به لوله
 ضد انعقاد پیشنهادي در خصوص شمارش و افتراق سلولی است.  EDTA سلولی باید کاملا مخلوط گردد.

-داري هستند. در خصوص بررسیقابل نگه C6-2°ساعت در دماي  24ها تا جهت شمارش و افتراق سلولی، نمونه
 آوري گردد.هاي میکروبی نمونه باید در ظرف استریل جمع

-میلی15-100هـاي متفاوت بـه آزمـایشگـاه ارسال گردد (سیتولوژي ممکـن است نمونــه در حجم جهت بــررسی
باشد. هاي استریل و ماده ضد انعقاد نیز نمینیاز به استفاده از لولهلیتر است و میلی 50لیتر) ولی حجم پیشنهادي 

 هم استفاده کرد. EDTAتوان از هپارین و البته می
 بیان شده است. 3-2الزامات مورد نیاز جهت تهیه و آزمایش بر روي مایع سروز در جدول 

 

 : الزامات مورد نیاز جهت تهیه و آزمایش بر روي مایع سروز3-2جدول 
 

  حجم مورد نیاز ضد انعقاد                                    نوع بررسی                
 (میلی لیتر)   

گیـري پـروتـئین تـوتال، لاکتات انـدازه
 دهیدروژناز، گلوکز و آمیلاز

  5-8 هپارین یا بدون ضد انعقاد

یا بدون ضد  )SPSسدیم پلی سولفانات ( آمیزي گرمکشت و رنگ
انعقاد یا ضدانعقاد بدون اثر باکتریوسیدي و 

 باکتریواستاتیکی
10-8 

شمارش سلولی (گلبول قرمز وسفید) و 
 تشخیص افتراقی

EDTA 
10-8 

یا بدون ضد انعقاد یا ضد انعقاد بدون  SPS کشت باکتري اسید فست
 15-50 باکتریوسیدي و باکتریواستاتیکی اثر

 EDTAانعقاد، هپارین یا بدون ضد بلوك سلولی -PAPرنگ آمیزي 
50-15 

 
 مایعات سروزي باید در اسرع وقت و در دماي اتاق به آزمایشگاه منتقل شوند.

و بدون  C4°توان نمونه را در دماي تر صورت گیرند، و در صورت نیاز میهاي سیتولوژي نیز باید هر چه سریعبررسی
 داري نمود.ماده تثبیت کننده تا چند روز نگه

 
 ینوویالمایع س

مفصل و نوع مایع تجمع یافته در مفصل متفاوت است.  اندازههاي آزمایشگاهی بسته به حجم نمونه جهت بررسی
ال است. در مفاصل کوچک ممکن است این مقدار نمونه قابل تهیه نباشد، لذا حجم لیتر ایدهمیلی 3-5معمولا حجم 

خوبی مخلوط گردد. در هاي آزمایشگاهی باید بهاز بررسی کمتر نیز قابل قبول است. قابل ذکر است که نمونه قبل
دلیل ایجاد کریستال در نمونه و امکان اشتباه با به  EDTAبعضی از مراجع ذکر شده که ضد انعقاد لیتیم هپارین و

 .هاي پاتولوژیک، نباید مورد استفاده قرار گیرد. نقل و انتقال نمونه باید در دماي اتاق صورت گیردکریستال
 بیان شده است. 3-3الزامات مورد نیاز جهت تهیه نمونه مایع سینوویال در جدول 

 



 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

        مرجع سلامت آزمایشگاه

  دستورالعمل

صفحه  16  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

 : الزامات مورد نیاز جهت تهیه نمونه مایع سینوویال3-3جدول 
 

 هاي دستگاه تنفسینمونه
 باشد.م بیماري مییعلاروز اول ایجاد  3هاي تنفسی در طول ر اکثر عفونتآوري نمونه دبهترین زمان جمع

زاي . عوامل بیماريشوندمیآوري جمع تنفسیاز قسمت فوقانی و تحتانی دستگاه  ،ها بسته به محل عفونتنمونه
-عوامل بیماريو  گلو قسمت نازوفارنژیال گرفته شده از هايدستگاه تنفسی فوقانی (ویروسی و باکتریایی) در نمونه

هایی نظیر لژیونلا مشکل است لذا . کشت ارگانیسمقابل بررسی هستندزاي دستگاه تنفسی تحتانی در نمونه خلط 
  شناساییبهتر است که تشخیص بر اساس 

گیري از گلو یا فارنژیال نباید اپیگلوت، نمونهحاد التهاب  در صورت شک بههاي جدا شده از ادرار باشد. ژنآنتی
وسیله این شیوه ممکن است سبب انسداد شدید تنفسی شود. معمولا التهاب اپیگلوت به زیرا استفاده ازورت گیرد ص

 کشت خون هم جدا گردند. ازممکن است آن کننده  ایجاداتیولوژیک  گردد ولی عوامل رادیوگرافی گردن تایید می
 
 دستگاه تنفسی فوقانی •
  هالوزه و گلوبرداري از نمونه ••

، براي مشاهده نواحی را به پایین فشار داده وينگ زبان آبسلا باتا دهان خود را باز نماید و شود میاز بیمار خواسته 
داکرونی یا آلژینات کلسیم را چندین بار بر روي نواحی سواپ استریل  شود.ملتهب و اگزودا از چراغ قوه استفاده می

شودکه سواپ با سطح داخلی حفره دهانی تماس پیدا نکند. چنانچه  کشیم. باید توجهملتهب و اگزوداي حلق می
دار حاوي محیط گیري مورد آزمایش قرار نگیرد در یک لوله استریل درپوشساعت پس از نمونه1-2سواب در طی 

پوش شود (انتهاي سواپ که با دست در تماس بوده باید شکسته شود و درانتقالی باکتریایی یا ویروسی قرار داده می
 در جاي خود قرار گیرد).

 گیرد.صورت میگیري نمونها سواپ استریل دیگري به روش ذکر شده ب مستقیم جهت تهیه گسترش

حجم موردنیاز  ضد انعقاد نوع بررسی
 لیتر)(میلی

 ملاحظات

شمارش سلولی و تشخیص 
ها  افتــراقـــی، کــریستال

 ها انکلوزیون

  EDTA-هپارین 
5-3 

بـر روي حـجـم کمتر 
(چنـدیـن قطره) نیـز 

 قابل انجام است

 گلوکز
 پروتئین

 فلوراید یا بدون ضد انعقاد 
 بدون ضد انعقاد

5-3 
5-3 

ســاعت  8تـرجیحــا 
 ناشتایی

CH50                                بدون ضد انعقاد 
5-3 

در صـورت عدم انجام 
سـریع آزمـایش نمونه 

 گردد. منجمد
C3,C4  بدون ضد انعقاد یاEDTA         

 
لیتر میلی 1نـیـاز بـه 
 نمونه است.

، بدون ضدانعقاد یا ضد SPS کشت 
انعقاد بدون اثرباکتریوسیدي و 

 باکتریواستاتیکی
5-3 

نیاز بـه لـولـه استریل 
 است.
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  نازوفارنکس انتهاي بینی و برداري ازنمونه ••

اید کمی سر بیمار ب .تهیه گردد وارد سوراخ بینی شده و از نازوفارنکس نمونه لاستری پذیروسیله یک سواپ انعطافهب
متر وارد بینی کرده تا مطمئن شوید که سواپ وارد ناحیه سانتی 6-5در افراد بالغ سواپ را حدود  .دوه شبردبه عقب 

از هر سوراخ  .داشته و سپس به آرامی بچرخانیدثانیه نگه سواب را چندخلفی فارنکس شده است، در همان وضعیت 
 گردد. مستقیم و دیگري جهت کشت استفاده می یکی جهت گسترش که شودمیگرفته دو سواپ بینی 
 آسپیراسیون نازوفارنکس 

 لیکون ترشحات را آسپیره نمایید.یس است. با کاتتر و کارآمدتر تراین روش در کودکان و نوزادان از سواپ راحت
 
 دستگاه تنفسی تحتانی •
 آوري خلط روش جمع 
 (نمونه حاوي آب دهان،ست پس از سرفه عمیق ا هاحاوي مواد ترشحی حاصل از ریه مناسب ک نمونه خلطی

 باشد).ترشحات حلق و بینی مناسب نمی

 گیريزمان نمونه ••
یک نمونه خلط براي  آزمایش باشد،هاي مختلف متفاوت میکه تعداد باسیل سل دفع شده در زماندلیل اینهب

نمونه بیمار باید ناشتا باشد. در خصوص تعداد براي تهیه  ند و حتما باید سه نمونه تهیه گردد.کتشخیص کفایت نمی
وجـود کند ولـی درصـورت شـک بـهآوري شده جهت سایر عوامل باکتریایی یِک نمونه کفایت مـینمونه جمع

 باشد.عـوامل قارچی و عفونت مایکوباکتریوم سه نمونه جداگانه  صبحگاهی مناسب می
-گیري دوم نیز تحویل داده میگردد و ظرف جهت نمونهتهیه می رمانیدر اولین مراجعه بیمار به واحد د نمونه اول:

 شود.
 نماید.صورت ناشتا در منزل تهیه میکه بیمار قبل از برخاستن از جاي خود و به خلط صبحگاهی نمونه دوم:

 شود.از بیمار گرفته می همزمان با مراجعه بیمار براي تحویل نمونه دوم که نمونه سوم: خلط صبحگاهی
-جمع مترسانتی 5-7نمونه باید در ظرف دهان گشاد از جنس پلاستیک قابل سوختن شفاف و محکم با قطر حدود 

. معدوم گردد) سوزانده و راحتیهچنین بهم و و کیفیت قابل رویت بوده آوري گردد (نمونه داخل آن از نظر مقدار
. در صورت عدم استفاده نموددار در پیچ ظرف باید از ،جهت جلوگیري از نشت خلط از داخل ظرف به بیرون

(با  دار استفاده نموداي دهان گشاد در پیچتوان از ظروف شیشهلاستیکی با مشخصات فوق میـرف پـدسترسی به ظ
 .رعایت اصول استریلیزاسیون)

  گیرينمونهنحوه  
(در حالی که  لط را درون ظرفهاي عمیق خبا سرفه و یک نفس عمیق کشیده بیمار صبح ناشتا در فضاي باز ابتدا 

. بهتر دهدمیآن را بسته و در کیسه نایلونی قرار  ب. سپس درکندتخلیه میهاي بیمار قرار دارد) ظرف نزدیک لب
 لیتر باشد.میلی 3-5است حجم خلط بین 

 د:شول باید به روش زیر عم نمونه خلط بدهد ،در صورتی که بیمار نتواند با سرفه کردن براي انجام آزمایش
سپس پس از  تر از سینه قرار گیرد.بیمار روي تخت معاینه طوري بخوابد که صورت او رو به پایین بوده و سر او پایین

نمونه کافی از خلط تهیه  این عمل باید تا .یک بازدم محکم خلط را خارج کند داشته باخود را نگه دم عمیق نفس
 ادامه یابد.
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 صورت در محل خنک (ترجیحا در تر به آزمایشگاه ارسال گردد. در غیر اینسریعباید نمونه هر چه  :دارينگه
 .داري شودیخچال) نگه

 د.نها منتقل گردویروس ها/باید در محیط کشت انتقالی مناسب باکتري هاي تنفسی به جز خلط،همه نمونه ••
 C8-4°دماي انتقالی مناسب در ط یمح ها درساعت در دماي محیط و ویروس 24هاي باکتریایی تا مدت نمونه••

 باشند.قابل انتقال می

 آوري نمونه چشمجمع
هاي معمول جهت تشخیص کونژکتیویت حاد ناشی از عوامل باکتریایی هاي قرنیه و ملتحمه نمونهها و گسترشسواپ

که از چشم چپ یا راست ینهاي گرفته شده از ترشحات قرنیه و ملتحمه باید از نظر اباشند. تمام نمونهو ویروسی می
برداري ها باید شرایط استریل رعایت گردد. قبل از نمونهآوري این نمونهگذاري گردند. جهت جمعتهیه شده، برچسب

هاي قرنیه باید توسط پزشک برداري از تراشهاي استفاده کرده باشد. قابل ذکر است که نمونهبیمار نباید دارو یا قطره
 رد.متخصص چشم صورت گی

 هاي ملتحمهآوري سواپروش جمع
 هاي ملتحمه به شرح زیر است:آوري سوابمراحل جمع

 کننده ملایم تمیز کنید.پوست اطراف چشم را با یک ماده ضد عفونی -1
 طور دورانی بر روي ملتحمه بمالید. سواپ استریل آلژینات کلسیم یا نخی را در سرم استریل مرطوب کرده و به -2
 دار حاوي محیط انتقالی مناسب قرار دهید.ا در لوله در پیچسواپ ر -3
 آوري نمونه نیز ذکر گردد.بر روي لوله مذکور علاوه بر نام بیمار، نوع نمونه و زمان جمع -4
 گردد. این کار بهتر است در محل از سواپ ملتحمه نیز دو گسترش بر روي یک لام تهیه می -5

قبل از انتقال  وبرداري ها در محل نمونهناسایی کلامیدیا مهم است که گسترشبرداري صورت گیرد. جهت شنمونه
 داري شده یا منجمد گردند.گذاري شده و  نباید در دماي یخچال نگهها برچسبتهیه شود. گسترش

 نقل و انتقال نمونه  •
 شوند.قال داده میهاي پاتوژن در دماي محیط، در محیط انتقالی مناسب انتنمونه جهت شناسایی باکتري
 شوند.در محیط انتقالی مناسب انتقال داده می C8-2°هاي پاتوژن در دماي نمونه جهت شناسایی ویروس

 شوند.هاي تهیه شده در هوا خشک شده و در دماي محیط در جعبه لام منتقل میگسترش

 تهیه نمونه جهت کشت خون
تمیز  %70 کلـگیري صورت گیرد. ابتدا موضع با الهکردن محل نمونضروري است دقت بیشتري جهت ضد عفونی

س از ـو پ دهـعفونی ش ضد )یا کلرهگزیدین گلوکونات( povidne–iodine 10-1%ده سپس با محلول ـش
لرهگزیدین گلوکونات جهت ک گردد.جهت حذف ید و کلرهگزیدین با الکل تمیز می مجددا عـوضـم شـدن کـخش

گیري دنبال خونهگردد. بچنین بزرگسالان داراي حساسیت نسبت به ید پیشنهاد میمتر و هنوزادان دو ماهه و بزرگ
با الکل  قبل از تلقیح کشت خون نیز باید هايدرب شیشهدقیقه به محیط کشت تلقیح شود.  1باید خون در عرض 

 ضدعفونی گردد. (بتادین) povidne–iodine 10-1%و سپس با محلول  70%
قرار داده  C35°را چندین بار تکان داده، بلافاصله به آزمایشگاه منتقل شده و در انکوباتور محیط کشت تلقیح شده 

 شود.
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 حجم خون مورد نیاز •
لیتر محیط کشت خون میلی 20باشد. این مقدار خون در یـی مـافـون کتلیتر خمیلی 1-3ان: حجم ـودکـک ••

 گردد.رقیق می
لیتر از محیط کشت خون میلی 50لیتر است که در میلی 5-10به میزان  آوري شدهبزرگسالان: حجم خون جمع ••

 گردد.رقیق می

 سازي عوامل ضد میکروبی در خونروش خنثی •
به محیط کشت  SPS (05/0%-025/0%هاي شیمیایی نظیر سدیم پلی آنتول سولفانات (با اضافه نمودن مهار کننده

گردد. قابل ذکر است که هاي احتمالی خنثی میون و آنتی بیوتیکهاي باکتریسیدال خسازي خون، ویژگیو رقیق
و ضد لیزوزمی دارد و اگر  هاي ضد فاگوسیتی، ضد کمپلمانی، ضد انعقاديفعالیت (SPS)سدیم پلی آنتول سولفانات 

 ها خواهد داشت.این ماده در مقادیر خیلی بالا استفاده شود، اثر مهارکنندگی در رشد میکروب
 
 ددکشت مج •

روز هفت ساعت (صرف نظر از وجود علایم رشد) کشت مجدد داده و سپس تا  6-24هاي کشت خون را ظرف شیشه
طور حتم هاي قرمز ممکن است نشانگر رشد میکروبی باشد و بههر روز بررسی کنید. هر نوع کدورت یا لیز گلبول

 باید بلافاصله کشت مجدد انجام شود.
رغم عدم وجود کدورت، رشد میکروبی وجود داشته باشد، لذا ضروري است در لیقابل ذکر است که ممکن است ع

 ساعت و نیز در روز هفتم نیز کشت مجدد صورت گیرد. 48ساعت اولیه بعد از تلقیح، راس  6-24فواصل
 قبل از انجام کشت مجدد شیشه کشت خون باید چند بار تکان داده شود. ••
 5/0رپوش محیط کشت را با الکل و بتادین ضد عفونی کرده و حدود جهت برداشت خون از محیط کشت، د ••

 لیتر از نمونه را به محیط آگار انتخاب شده منتقل کنید.میلی

 برداري از مجاري ادراري تناسلی مرداننمونه
ها جهت تهیه گسترش و دیگري جهت برداري کنید. یکی از سواپبا دو سواپ استریل از ترشحات چرکی نمونه

متر درون سانتی 2-3که ترشحی مشهود نباشد با سواپ نازك به اندازه گیرد. در صورتیمورد استفاده قرار می کشت
 مجرا وارد شده و قبل از بیرون آوردن در مجرا چرخانده شود.

 داري شود. که آزمایش با تاخیر انجام گیرد، سواپ باید در محیط انتقالی نگهدر صورتی

 ترشحات واژن  -نه رحمبرداري از دهانمونه
شود (بدون استفاده از گیري ابتدا سرویکس با کمک اسپیکولوم که با آب گرم مرطوب شده مشاهده میجهت نمونه

یک سواپ استریل تا با گیري باید تمامی ترشحات از دهانه خارجی رحم پاك شود. ). قبل از نمونهLubricantمواد 
وارد شده و چند ثانیه در محل چرخانده شود تا ترشحات جذب سواپ گردد متر درون دهانه رحم سانتی 2-3حدود 

دار استریل قرار گیرد. سواپ باید فورا در سپس بدون تماس با سطح واژن سواپ باید خارج شده و در لوله درپوش
 شمحیط کشت مناسب کشت داده شود و یا به کمک محیط انتقالی به آزمایشگاه ارسال گردد. جهت تهیه گستر

 گیرد.صورت میگیري نمونهبا سواپ استریل دیگري به روش ذکر شده  مستقیم
) و سواپ استریل از فـورنیکس Lubricantتـرشحـات واژن بـا استفاده از اسپیکـولوم (بـدون استفـاده از مواد 

دار وله درپوششود، یکی را جهت تهیه گسترش مرطوب در لشود. نمونه با سه سوآپ گرفته میخـلفـی گـرفته می
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محتوي سرم فیزیولوژي استریل قرار داده و دو تاي دیگر جهت کشت و تهیه گسترش مستقیم مورد استفاده قرار 
 گیرند.می

 شود.در صورت مشکوك بودن به نایسریا نمونه پس از تهیه سریعا در دماي اتاق به آزمایشگاه ارسال می
از سواپ داکرون یا  بهتر استاي مهار کننده نایسریا بوده، لذا ههاي پنبهاي آلژینات کلسیم و بعضی سواپسواپ
 .استفاده شودریون 

 آوري نمونه جهت ضایعات پوستیجمع
آوري ي بیماري بدون جمعدر اکثر ضایعات پوستی تشخیص ممکن است بر اساس مشاهده ظاهري و تاریخچه

مهمی از قبیل نوع ضایعه پوستی (اریتماتوس،  هاي تشخیصی صورت گیرد. در مشاهده ظاهري ضایعه، نکاتنمونه
ماکولار، پاپولار، ماکولوپاپولار، وزیکولار، بولوس، پتشیال، پورپوریک و غیره) و نحوه پراکندگی آناتومیک ضایعه 
(مرکزي، محیطی منتشر و غیره) باید در نظر گرفته شود. در مواردي با تشخیص نامعلوم، غیرمعمول و نادر ممکن 

ها جهت بررسی هاي وزیکولار، نمونهها یا ضایعات پوستی نیاز باشد. در موارد راشنمونه از راش آوريجمع
یا  ماتو (ماکولاروگردد. در خصوص سایر ضایعات اگزانتها تهیه میمیکروسکوپی و کشت نمونه مستقیما از وزیکول

 و سرولوژي صورت گیرد.ها، نظیر کشت خون پاپولار) ممکن است تشخیص بیشتر بر پایه سایر روش
نمونه چنین هاي پوستی و همها از زخمدر موارد مشکوك به آنتراکس پوستی یا ضایعات خیارکی ممکن است نمونه

 کشت خون تهیه شود.براي 

 آوريروش جمع •
 هاي ویروسی)پوستولار (جهت تشخیص عفونت -هاي وزیکولو * راش

 تمیز نمایید. %70 زخم یا وزیکول تازه و رسیده را با اتانول
را در حالی که سر سوزن آن به سمت بالا قرار دارد، در پایه وزیکول وارد  26-27سرنگ توبرکولین با سوزن  وزیکول:

 کنید.
لیتر محیط انتقال ویروسی تخلیه نمایید میلی 1-2مایع را آسپیره نموده و سریعا و با دقت به داخل ظرف حاوي 

 .وشو دهید)تقالی شستبار سرنگ را با محیط ان(یک
پوسته زخم را بالا آورده و به کمک سواپ استریل داکرونی بر روي پایه زخم بمالید (سواپ آلژینات  کلسیم  زخم:

 در ظرف حاوي محیط انتقال قرار گیرد.به سرعت پ آسوسپس  نباید استفاده شود).
پانسیونی از ضایعات در دو تا سه قطره از پایه زخم به کمک اسکالپل یا کورت تراشیده شده و سوس تهیه گسترش:

محیط انتقالی تهیه نمایید. از سوسپانسیون فوق دو تا سه قطره بر روي لام بگذارید. پس از خشک شدن در هوا در 
 استون سرد فیکس نمایید.

 * نمونه کبره
 ها را از محل خودش جدا نمایید.بار مصرف، کبرهبه وسیله لانست و فورسپس یک ••
 دار قرار دهید.لایه کبره را برداشته و در ظرف پلاستیکی در پیچ  10-5 ••
هاي اگر مشکوك به آنتراکس جلدي هستید، مایع وزیکولی زیر محل زخم نمونه تشخیصی بهتري نسبت به تکه ••

 باشد.زخم می

 ها* آسپیراسیون آبسه
 آسییراسیون آبسه فقط باید توسط پزشک صورت گیرد. ••
وسیله آسپیراسیون توسط  ضد عفونی شده و مایع به %70آبسه / خیارك بوسیله ایزو پروپیل الکل  پوست روي ••

 سرنگ استریل جمع آوري می گردد. 
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 طریق آسپتیک به لوله استریل حاوي محیط انتقالی منتقل کنید.نمونه را به ••

 انتقال نمونه •
هاي مشکوك به عوامل ویروسی در رت یا آمیس و سواپها جهت بررسی باکتریولوژیک باید در محیط آستوانمونه

 محیط انتقالی ویروس منتقل گردد.
ساعت در دماي  24مدت  به هاي باکتریایینمونهساعت بررسی نمود،  2ها را تا مدت در صورتی که نتوان نمونه

 C8-4° دماي سب درانتقالی مناط محی دری ویروسها جهت جداسازي عوامل داري هستند. نمونهقابل نگه محیط
  داري بوده و در اسرع وقت باید به آزمایشگاه منتقل گردد.قابل نگه

 
 ها، ضد انعقادها و مواد افزودنیدارندهنگه

 گردند. هاي خون، ادرار، مغز استخوان، مدفوع و مایعات بدن استفاده میدارنده جهت نمونهمواد نگه
 
 ضد انعقادهاي رایج جهت نمونه خون •

 باشند:نعقادهاي رایج مورد استفاده جهت نمونه خون شامل موارد زیر میضد ا
، فلوراید (SPS)، سیترات سدیم، هپارین، سدیم پلی سولفانات (EDTA)اتیلن دي آمین تترا استیک اسید  ••

 باشد.می (ACD)سدیم و اسید سیترات دکستروز 
. مورد موجود استهاي سدیم و پتاسیم و لیتیم مککه به اشکال ن(EDTA) اتیلـن دي آمیـن تتـرا استیک اسید 

هاي خونی و تشخیص باشد. جهت شمارش سلولشناسی، بیوشیمی و بانک خون میهاي خوناستفاده آن در بخش
 گردد.افتراقی نمک پتاسیک آن توصییه می

 هاي انعقادي و سرعت رسوب گلبولی کاربرد دارد.سیترات سدیم جهت آزمون ••
هاي ایمونولوژیک به گیري بسیاري از پارامترهاي خون و بررسیهاي لیتیم و سدیم در اندازهه فرم نمکهپارین ب ••

 همراه آزمون مقاومت گلبولی کاربرد دارد.
 گیري گلوکز کاربرد دارد.فلوراید سدیم جهت اندازه ••
 گردد.هاي کشت خون استفاده میعنوان ضد انعقاد جهت شیشهسدیم پلی سولفانات به ••
 هاي خون در انتقال خون کاربرد دارد. عنوان ماده ضد انعقاد در کیسهاسید سیترات دکستروز به ••

 هاي ادرار و مدفوعها در خصوص نمونهدارندهنگه •
 باشد:هاي ادرار و مدفوع به شرح زیر میها در خصوص نمونهدارندهانواع نگه

ساعت  24دارنده نمونه ادرار تا باشد. با استفاده از نگهک مناسب میجهت کشت ادرار و شمارش کلنی اسید بوری ••
 داري است.در دماي اتاق جهت بررسی باکتریولوژیک قابل نگه

 
ساعت در  2نمونه مدفوع جهت کشت عوامل باکتریایی را در صورتی که نتوان سریعا به آزمایشگاه ارسال نمود تا  ••

دارنده و انتقالی نظیر هاي نگهتوان در محیطها را میصورت نمونهر اینداري است، در غیقابل نگه C4°دماي 
توان با اضافه نمودن زغال به محیط استوارت و آمیس بلر منتقل نمود. در بعضی مواقع میکري استوارت، آمیس و

گونوره و بوردتلا هاي سخت رشد نظیر نایسریا اي، که بازدارنده ارگانیسمهاي پنبهاسیدهاي چرب موجود در سواپ
 باشند را جذب نمود.پرتوسیس می

 

 



 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

        مرجع سلامت آزمایشگاه

  دستورالعمل

صفحه  22  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

ساعت  48آوري گردد و این نمونه تا دارنده جمعمدفوع از نظر توکسین کلستردیوم دیفیسیل باید بدون مواد نگه ••
 داري گردد.نگه -C70°داري است. در صورت تاخیر بیشتر، نمونه باید در دماي قابل نگه C4°در دماي 

 
و سدیم استات پولی وینیل الکل  ،%10تروفوزیت وکیست تک یاخته فرمالین ، مناسب جهت تخم انگل دارندهنگه ••

 است. (Sodium Acetate Formalin = SAF)فرمالین 
 

 هاي میکروبیولوژيمواد ضد انعقاد در بررسی •
شود. ضد انعقاد استفاده میهاي خون، مغز استخوان و مایع سینوویال از مواد جهت جلوگیري از ایجاد لخته در نمونه

لذا استفاده از ضد انعقاد ضروري است.  ،سازدها را مشکل میها به لخته، شناسایی آنباند شدن میکروارگانیسم
 ها از اهمیت زیادي برخوردار است. دلیل اثر ضد میکروبی بعضی از آنانتخاب نوع و غلظت ضد انعقاد به

باشد. غلظت هاي میکروبی میترین ضد انعقاد مورد استفاده جهت نمونهمولمع SPS)سدیم پلی آنتول سولفات ( ••
هوازي به  هاي بیهاي نایسریا و بعضی باکتري(وزنی/ حجمی) باشد. گونه 025/0مورد استفاده نباید بیشتر از 

آنتول  حساس هستند. نسبت نمونه به ضد انعقاد سدیم پلی SPS)هاي بالاي سدیم پلی آنتول سولفات (غلظت
هاي متفاوت از ضد انعقاد در لوله با سایز بزرگ (جهت نمونه بزرگسال) سولفات بسیار مهم است، لذا لازم است حجم

هاي مغز استخوان و مایع سینوویال چنین جهت مقادیر کم ارگانیسم در نمونهو کوچک (جهت  نمونه اطفال) و هم
 موجود باشد.

باشد و اغلب جهت کشت ویروسی و جداسازي گونه مایکوباکتریوم از اول میهپارین دیگر ماده ضد انعقاد متد ••
 هاي گرم مثبت و قارچ هاست.گیرد. البته هپارین مهارکننده رشد باکتريخون مورد استفاده قرار می

ستفاده قرار گیرد.جهت نمونه EDTAسیترات سدیم و  ک نباید مورد ا  هاي میکروبیولوژی

 داري نمونه نگه
ها را در شرایط ها را در اسرع وقت پس از دریافت نمونه مورد بررسی قرار داد، باید آنکه نتوان نمونهتیدر صور

) C37°)، دماي بدن (C4°)، دماي بخچال (C22°داري کرد. دماهاي متفاوت مورد استفاده، دماي اتاق (مناسب نگه
انتقالی (درصورت استفاده) و عامل اتیولوژیک باشند که بسته به نوع محیط ) می-C20-  °C70°و دماي فریزر (

 عفونت متفاوت است.
هوازي)، غیر از عوامل بیها (بهها نظیر ادرار، مدفوع، نمونه جهت بررسی عوامل ویروسی، خلط، سواپبعضی نمونه

 داري نمود. نگه C4°توان در دماي وسایل خارجی نظیر کاتتر را می
هایی که داري شوند. این عوامل ممکن است در نمونهند باید در دماي اتاق نگههایی که به سرما حساسپاتوژن ••

هاي ژنیتال، سواپ گوش و چشم نیز اکثر مایعات استریل بدن، نمونهدر چنین هوازي بوده و همهاي بیحاوي باکتري
 موجود باشند.

 ي است. دارقابل نگه –C20°هاي سرولوژیک تا یک هفته در دماي سرم جهت بررسی ••
 گیرد.صورت می -C70°ها در دماي ها یا نمونهداري طولانی مدت بافتنگه ••
داري است. قابل نگه C35°ساعت در دماي  6که سریعا مورد بررسی قرار نگیرد تا مایع مغزي نخاعی در صورتی ••

 دهد. هاي مختلف را نشان میداري نمونهشرایط نگه 3-4جدول 
 
 
 
 

 



 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

        مرجع سلامت آزمایشگاه

  دستورالعمل

صفحه  23  از 23 مدیریت نمونه در آزمایشگاه هاي پزشکی  

 داري نمونه: شرایط نگه3-4جدول 
 

 )C26-22°دماي اتاق (  C4°دماي 
 ضایعه -زخم -آبسه )IVنوك کاتتر (

 مایعات بدن مایع مغزي نخاعی جهت شناسایی ویروس
 مایع مغزي نخاعی جهت شناسایی باکتري گوش خارجی

 گوش داخلی دارنده)مدفوع (بدون نگه
 روز 3مدفوع جهت توکسین کلستردیوم دیفیسیل تا 

 )-C70°داري در روز نگه 3از  (بیشتر
 دارنده)مدفوع (با ماده نگه

 تناسلی خلط
 گلو –نازوفارنکس  -بینی دارنده)ادرار (بدون نگه

 بافت 
 دارنده)ادرار (با ماده نگه 

 
 موارد رد نمونه

 گردد:موارد رد نمونه به شرح زیر بیان می
 رچسب روي نمونهخوانی اطلاعات برگه درخواست آزمایش و بعدم هم ••
 استفاده از محیط انتقالی نامناسب ••
 آوري نمونه در ظرفی که داراي نشت استجمع ••
 نمونه ناکافی ••
 دارندههاي بدون مواد نگهساعت  در نمونه 2زمان انتقال بیش از  ••
 انتقال نمونه در دماي نامناسب ••
 خشک شدن نمونه ••
 باشد)نظیر فرمالین (نمونه مدفوع مستثنی میدریافت نمونه در محلول فیکساتیو  ••
 (مثل واژن، دهان) .هوازي فلور طبیعی آنهاستهاي بیهایی که باکتريهوازي بر روي نمونهدرخواست کشت بی ••
 نمونه حاصل از کاتتر فولی ••
 غیر از موارد کشت خون) بیش از یک نمونه با یک منشا از یک مریض در همان روز (به ••
 هاي مختلفهاي متعدد براي ارگانیسمونه سواپ با درخواستنم ••
نمایی پایین  تلیال در بزرگسلول اپی 10سلول سفید و بیش از  25آمیزي گرم کمتر از نمونه خلط که در رنگ ••

 داشته باشد.
ن گردیده طور خلاصه مباحث این فصل بیاتحت عنوان مدیریت نمونه و راهنماي برخورد با آن به 3-5 در جدول

 است.
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مرجع سلامت

W-LM01/00:كد

2 2 صفحه

-١٠
ثانيه بيرنگ باقي ١٠

١٠–٦٠.مي مانند
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Pseudomonas aeruginosa
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مرجع سلامت

W-LM03/00: كد

Methyl Red Test
2 1 صفحه

١-
متابوليسم گلوكز 

Mixed  Acid  Fermentation

٢-
pHpH 6pH 4.4 ( قرمز)

 .
،

نمايندمي
pHساعت ٤٨- ٧٢

.

٣-
ساعته )١٨-٢٤

:معرفهام-٤
-MR/VP Broth باpH  ۹/۶نهايي
-0.1 g300ml٩٥200ml

توجه : 
جهت .

٥/٢.

٤-:
-٥/٢MR/VP Broth تلقيح

نماييد.
48 - 72 ٥350Cساعت–

نماييد٥Brothسپس  -
. د



مرجع سلامت

W-LM03/00: كد

Methyl Red Test
2 2 صفحه

pH<4.5

۵/۰MR/VP Broth
١٨- ٢٤350C  ،

١- ٢.

: برنامه  -٥
:25922Ecoli  ATCC
Klebsiella Pneumoniae  ATCC  13883،  13048ي:

بايدكيفي،توجه :  



مرجع سلامت

W-LM04/00: كد

VP

)Voges Proskauer-Test(
1 1 صفحه

١-
 ،

كربونيل ) نمايند.

٢-:
،

،
40%

٣-
ساعته )١٨- ٢٤شت خالص 

:معرفها-٣
 محيطMR/VP
 : معرفها

5gr100ml
100mlمقطر 40%)

٤-
2.5ml،MR/VPيك لوله  Brothتوسط
٢٤350- ٤٨میکنیم C٥

KOH40%۱۵-۱۰
١٥توليد

VP تست ياVP

: QCبرنامه  -٥
كلبسيلا پنومونيه يسو
E:سو coli ATCC 25922



مرجع سلامت

W-LM08/00كد: 

1 1 صفحه

:    هدف-١
یا از سایر باکتري هاي گرم منفیسویدنومورگانلا و پر،کمک در تشخیص پروتئوس

:آزمایشاساس -2
ویک اسید تبدیل می شود، این اسید با ودآمنیه شدن به فنیل پیرضمنفنیل آلانین اسید آمینه اي است که 

% و ایجاد رنگ سبز مشخص می شود.10افزودن کلرورفریک 

:و ابزار لازم مواد-3
لوله حاوي فنیل الانین آگار
 درصد 10کلرورفریک

مراحل انجام کار:-4
 شده ، در لوله به صورت شل بسته شود.سطح محیط با کلنی ایزوله تلقیح
 درمحیط بعد از انکوباسیونc°35 یا تا هرزمان که رشد واضحی مشاهده ساعت18- 24به مدت

مستقیماً به سطح آگار اضافه می کنیم.  لوله را می % 10کلرورفریک قطره cc5/0 (5-4، (گردد
چرخانیم تا کلنی ها در آن غوطه ور شوند.

تفسیر: -5
دقیقه رنگ 10بیانگر مثبت بودن این تست است.  در عرض ،ظهور بلافاصله رنگ سبز بعد از ریختن معرف

د.شوایجاد می سبز دوباره رنگ ،معرفافزودن مقادیر اضافی، که با می شودتر کم رنگ ،سبز
،ساعت انکوباسیون محیط کشت4بعد ازبعضی گونه ها به قدري سریع فنیل آلانین را دآمینه می کنند که 

نیز تست مثبت می شود.

کنترل کیفی:-6
ATCC 33420پروتئوس ولگاریس کنترل مثبت:

ATCC 25922 Ecoliکنترل منفی: 

انجام گیرد.معرفکنترل کیفی فوق باید براي هر سري ساخت جدید محیط یا -



مرجع سلامت

W-LM09/00كد: 

3 1 صفحه

١-

٢-
باکتري ها توسط فـلاژل  م هاي متحرك از غیر متحرك به کار میرود.ساین آزمایش جهت افتراق ارگانی

کوکسـی هـا نیـز    حرکت می کنند. فلاژل اغلب در باسیل ها دیده می شود، هر چند که تعداد انـدکی از 
ممکن است در نهایت گاه باکتري هاي متحرك واریانت هاي غیر متحرك ایجاد می کنند که .متحرکند

.م هاي غیر متحرك فلاژل ندارندسبه فرم متحرك بر گردند. ارگانی

٣-:
ساعته18-24کشت خالص 

:لازمابزارمواد و -٤

اد و وسایل زیر مورد نیاز است:جهت انجام روش قطره معلق موـ
اسلاید ( لام )- 1
لامل- 2
خمیر هماتوکریت- 3
ژيوسرم فیزیول- 4

Motility test mediumیـا  SIMمحـیط لولـه حـاوي  نیمه جامد ازجهت بررسی حرکت در محیط -

)Semisolid( . یا محیطهاي مشابه میتوان استفاده نمود

٥-:
قطره معلق
ي یا آب مقطر روي لامل قرار دهیدژویک قطره سرم فیزیول- 1
مقدار اندکی  برداشته  با قطره فوق مخلوط ،از راس کلنی هاي تازه باکتريبا استفاده از آنس - 2

نمایید . 
و بـه قطـر   میلـی متـر  2به ضخامت تقریبـی حلقه اي خمیر هماتوکریت یا پنبه ، با استفاده از- 3

.درست کنیدروي  لام cm5/1-1تقریبی



مرجع سلامت

W-LM09/00كد: 

3 2 صفحه

( به سرعت)بی را به شکلی که با خمیر یا پنبه تماس پیدا نکندواوي سوسپانسیون میکرلامل ح- 4
.روي لام برگردانید

.مشاهده نمایید40پ با عدسی وسکونمونه فوق را زیر میکر- 5
افتراق حرکت باکتري از حرکت براونی حائز اهمیـت اسـت. در صـورت متحـرك بـودن      :  تفسیر

بت به باکتریهاي همجوار در حال تغییر موقعیت مداوم هستند و بعضا باکتري ، هریک از باکتریها نس
.این حرکـت ممکـن اسـت بـه شـکلهاي      پ حرکت میکنندوسکوبا سرعت زیاد در میدان دید میکر

. در حرکـت  خم و راست شدن و حرکت سریع مانند گلوله یـا تیـر دیـده شـود    چرخش ،مختلف از 
همگـی در یـک مسـیر حرکـت     وش و تغییـر موقعیـت   براونی ، عده زیادي از باکتریها بدون چرخ

.( حرکت کاذب)مینمایند

محیط هاي نیمه جامد

١٨-٢٤)MTMياSIM(س
KIAمحيط 

،cm١
oC٢٤٧-٣٥٤٨

oC٢١-٢٥
١٥- oC٢٥س

oC٣٧
٢oC٣٥، هستیدس

oC٢١-٢٥

تفسير :

تلقيحخط
يا 
انکوباسیون

37oCانکوباسیون در حرارت -

a - ( + ًمعمولا ) ( ـ )کلبسیلاانتروباکتر
b--(



مرجع سلامت

W-LM09/00كد: 

3 3 صفحه

c -- (-
(

-0C٢٥

سس

با
» حركت «،٢٤

.٤٨٤ %

:   QCبرنامه -٦
E.coli  ATCC 25922:     حركت مثبت

Staphylococcusحركت منفي :        Aureus ATCC  25923

نيمه جامـد 



مرجع سلامت

W-LM13/00كد: 

محيط
Kligler Iron Agar

2 1 صفحه

:هدف-1
)و تجزیه سولفیدهاو لاکتوز(گلوکز)در تخمیر دکستروزبر پایه توانایی( نتروباکتریاسه تفکیک اعضاء خانواده ا

:اساس آزمایش-2
Meatهاي گوشت ، علاوه بر کازئین و پپتونKIAمحیط کشت  Peptones)(، محتوي لاکتوز و دکستروز

، تولید شده (فنل رد) در پاسخ به اسید pHسطه تغییر رنگ معرف به واو در طی تخمیر این قندهااست که
% غلظت لاکتوز 10در این محیطدکستروز فقط . غلظت هاي روده اي را تفکیک نمایدباسیلقادر است گونه 

.سولفید هیدروژن را میسر می سازدتولیدشناسایی، م فریک و تیوسولفات سدیمترکیب سیترات آمونی.است
در لوله حدوداً دار و عمق محیط کشت ود که طول سطح شیبشگام تهیه محیط کشت باید دقت : به هنتوجه

.سانتی متر باشد3

نمونه اولیه: -3
خالصBrothکشت ارگانیسم مورد نظر بر روي محیط پلیتی روده اي یا کشت 

:مواد مورد نیاز- 3
داربصورت شیبKIAلوله محیط کشت 

:روش انجام کار-4
کشت مارپیچی روي تمام سطح شیب دار و سپس ا، بزیادي از کلونی باکتري مورد نظرمحیط کشت را با مقدار

. لوله ها را به مدتمیلی متري عمق لوله، تلقیح نمایید3- 5سوراخ کردن عمق آگار (و یا بالعکس) تا فاصله 
هوازي انکوبه نمایید.شرایطدر C°2±35در دماي، ساعت 48عدم واکنش تا در صورتساعت و24-18

بعد از انکوباسیون، نتیجه واکنش در سطح شیب دار و عمق را ثبت نموده، تشکیل گاز و تولید سولفید هیدروژن را 
یادداشت نمایید.

کنند که ناشی از اسید تولید زرد تولید می رنگکننده هاي لاکتوز (مثل سالمونلا و شیگلا) در ابتدا غیرتخمیر
(منطقهشیب دارمحیط . وقتی دکستروز تمام می شود در سطح کستروز استتخمیر مقدار کمی دبه دلیله شد

در عمقتغییر رنگاین .گرددبرمیقلیایی (سطح قرمز)حالت واکنش به به علت اکسیداسیون اسیدها،هوازي)
.باقی می ماند(عمق زرد) اسیدي پس،رخ نمی دهدبی هوازي)نطقه(م

شود دار تولید میاسید کافی در سطح شیبچون، زرد تولید می کنندننده هاي لاکتوز، سطح و عمق کتخمیر
دو کربوهیدراتهیچ یک از تخمیر ارگانیسم هایی که توانایی. سیدي را تحت شرایط هوازي حفظ کنداpHتا 

. قرمز تولید می کنندسطح و عمق ،را ندارند
در نزدیکی عمق اثبات می سیاه حلقه سیاه در تمام عمق یا با تشکیلایجاد رنگتولید سولفید هیدروژن با

.ابجا شدگی آگار نشان داده می شودیا جشکافتنایا بایجاد حبابا تولید گاز ب.شود



مرجع سلامت

W-LM13/00كد: 

محيط
Kligler Iron Agar

2 2 صفحه

): QCبرنامه کنترل کیفی (-5

ارگانیسمدارسطح شیبعمق)H2S(سولفیدهیدروژن 

Escherichia Coliياسیدبا گازياسید- ATCC 25922

Salmonella  typhimuriumییقلیابا گازياسید+
ATCC 14028

Shigella flexneriییقلیاياسید- ATCC 12022

Pseudomonas aeruginosaییقلیاییقلیا-

Citrobacter freundiiياسیدياسید+

تداخلات:  -6
گاهی داراي حساسیت کمتري نسبت SH2ن معرفموجود در این محیط به عنواسسولفات فرو-

با سایر KIAو TSIدر H2Sبه سایر نمک هاي فریک می باشد. بنابراین ممکن است در ایجاد 
.مغایرت هایی دیده شودSIMمحیط هاي کشت مثل 

ا شود تجازه داده ، الولهدر پیچ دار باید با شل کردن براي بالا بردن شرایط قلیایی در سطح شیب-
با تخمیر یک واکنش اسیدي که فقط ،لوله محکم بسته شوددر پیچ. اگر تبادل هوا صورت گیرد

.دار را نیز دربرمی گیرد، سطح شیبدکستروز ایجاد شده
،H2Sو در صورت تولید، اسیدي می شود ،  با تخمیر گلوکزTSIو KIAعمق لوله هاي  -

بنابراین اگر )اکتریهاي غیر تخمیر کننده لاکتوزژه با ببوی(،می شودشروع ته لولهازسیاه شدن اغلب
.عمق سیاه است باید آن را اسیدي در نظر گرفت



W-LMكد: 14/00

MacConkey Agar
2 1 صفحه

:هدف- 1
یک محیط انتخابی و افتراقی براي تشخیص ارگانیسم هاي کلی فرم و پاتوژن هاي این محیط کشت،-

روده اي است. 
استفاده می شود.،بدون کریستال ویولهآگار براي جداسازي انواع مایکوباکتریوم از مک کانکی -
اساس آزمایش:-2

. و استافیلوکوك ها را مهار می کندیژه انتروکوك ها کریستال ویوله رشد میکروارگانیسم هاي گرم مثبت بو
. بسته به توانائی استفاده میشودترکیب لاکتوز و معرف قرمز از،تفکیک میکروارگانیسم هاي روده ايجهت 

. اگر یک باسیل گرم منفی روي بلاد آگار ، کلونی هاي بی رنگ یا صورتی قرمز تولید می شوندتخمیر لاکتوز
گروه وابسته به غیرتخمیر مشکوك به ،مک کانکی آگار رشد نکند یا بطور ضعیف رشد کندرشد کند اما روي

.کننده ها (نان فرمنترها) است
: ویژگی هاي تست-3

، جهت کشت آنتروباکتریاسه هاغلظت نمک هاي صفراوي در این محیط در مقایسه با دیگر محیط هاي پلیتی
هاي دیگر ، از بعضی فرمول ن این محیط براي باکتري هاي گرم منفی. بنابراین انتخابی بودنسبتاً کم است

ثال . به عنوان مبیشتر نیستHektoen Enteric Agar)و Salmonella Shigella Agarمثل(
ی توانایی رشد روي این محیط را دارد .استرپتوکوك فکالیس به طور جزئ

:   لازمابزارو مواد-4
مک کانگیمحیط کشت

:ش انجام کاررو-5
، تلقیح یا سواب کشیدنخطیکشت روش ، پلیت هاي محیط کشت را به نمونه در آزمایشگاهه محض دریافت ب

نیز و وقتی تعداد آنها کم است ،باکتري هاي گرم منفیافزایش شانس جداسازيبراي توصیه می شود نمایید. 
.تلقیح نمودیک محیط غیر انتخابی نیزبه ، باید اي دیگري که در نمونه وجود دارندهتعیین ارگانیسمجهت 

ساعت 18-24به مدت یا دماي مناسب دیگري C°2±35داشته و در دماي پلیت ها را دور از نور نگه
انکوباسیون در دماي ساعت دیگر انکوبه نمایید. 24، دوباره براي ساعت منفی بود24انکوبه نمایید. اگر بعد از 

ساعت انکوبه کرد، 48پلیت ها را نباید بیش از . انتروکولیتیکا را افزایش می دهدیرسینیاازيشانس جداس، اتاق
پیش می آید.کالچون در تفسیر نتایج اش

: )QCبرنامه کنترل کیفی (-6
Escherichia coli ATCC 25922نی هاي قرمز گل سرخی می دهد: رشد می کند، کل .
Proteus marbilis ATCC 12453نی هاي بی رنگ می دهدشد می کند، کل: ر .

Salmonella typhimurium ATCC 14028نی هاي بی رنگ می دهد.، کل: رشد می کند
Streptococcus faecalis ATCC 29212.رشد بطور جزئی مهار می شود :

←ادامه 



W-LMكد: 14/00

MacConkey Agar
2 2 صفحه

: تداخلات-7
ي ، رشدشان روشوندانکوبهCo2محیط داراي و سودوموناس آئروژینوزا وقتی در هابعضی از انتروباکتریاسه-

. میشودمهار ،این محیط
-



مرجع سلامت

WLM15/00كد: 

TCBSمحيط  Agar2 1 صفحه

١-:

٢-:

TCBSآگارThiosulfate Citrate Bile Salts Sucrose Agar براي جداسازي محیطی انتخابی
. استویبریوکلرا و ویبریوپاراهمولیتیکوس و نیز دیگر ویبریوها 

محتوي مخلوطی از نمک هاي ، (صفراي گاويOxgallا افزودنمهار باکتري هاي گرم مثبت ب-
Sodiumصفراوي و  Cholate( .

، توليد سولفيد ه -

.وها -
-pHه ، قليائي محيط

pH.ند

نمونه اولیه :-3
-& BlairCary  (

٤-:
ييقليا-
TCBSمحيط كشت-

٥- :

TCBSن

١ %NaCl)٥/٨ =pH٥- ٨
C°٣٥TCBS.



مرجع سلامت

WLM15/00كد: 

TCBSمحيط  Agar2 2 صفحه

TCBS

٥-٨C°ديينما٣٥TCBS

ماييد.تهيه ن
١٨- ٢٤C°ساعت ٣٥٢٤±٢

٢٤
TCBSنباید بیش از یک هفته گذشته باشد. همچنین محیطهاي TCBSتوجه : از زمان تهیه محیط  -

ریزر در بسته در یخچال نگهداري شوند.باید در کیسه هاي ف

٦-QC  :(
Vibrio Cholerae ATCC 9459:،كلوني ها

Vibrio parahaemolyticus ATCC 17802  :،كلوني ها
Escherichia coli ATCC 25922:

Pseudomonas aeruginosa ATCC 10145 :

Streptococcus faecalis ATCC 29212 : ،
.كل



لامتسمرجع 

W-LM16/00:كد 

محيط
Triple Sugar Iron Agar (TSI Agar)

2 1 صفحه

:هدف-١
)ولید سولفید هیدروژن تخمیر کربوهیدرات و تاساسبر ( تفکیک باسیل هاي روده اي گرم منفی 

اساس آزمایش:-2
وجود ) KIAآیرون آگار (کلایگلرکه در محیط و لاکتوز) (دکستروزي، ساکاروز به دو قنددر این محیط کشت

باسیل هاي تخمیر کننده ساکاروز و نیز تخمیر جداسازير تسهیل داضافه می شود. افزودن ساکاروز، بادارد، 
تغییر رنگ قابل ا، باترافزایش می دهد. تخمیر کربوهید، حساسیت محیط راوزدکسترکننده هاي لاکتوز و یا

د رسوبی ایجااهیدروژن بلید سولفید) نشان داده می شود. تویعنی فنل رد (از قرمز به زردpHمشاهده معرف 
.ن داده می شود، نشااستبه محیطسافزودن سولفات فرونتیجهدر عمق لوله سیاه می کند و راکه محیط 

، غلظت دکستروز یک دهم هایی که فقط دکستروز را تخمیر می کنندارگانیسم جداسازي براي تسهیل در
، طی تخمیر دکستروزدار لوله در . مقدار کم اسید تولید شده در سطح شیب) غلظت لاکتوز یا ساکاروز است1/0(

فشار پایین بدلیل ،برگردد. در مقابلقرمز  ) (قلیاییpHبه سرعت اکسید می شود و باعث می شود محیط به 
.) حفظ می شودواکنش اسیدي (زرد،در عمقتر اکسیژن 

3ر لوله، حدوداًدار و عمق محیط کشت دبه هنگام تهیه محیط کشت باید دقت نمود که طول سطح شیب:وجهت
.سانتی متر باشد

نمونه اولیه :-3
کشت ارگانیسم بر روي یک پلیت محیط مورد استفاده براي کشت انتروباکتریاسه -

:مواد و تجهیزات مورد نیاز-4
دار بصورت شیبTSIلوله محیط کشت -

: روش انجام کار-5
پلیت محیط مورد استفاده ه به تازگی رويمرکز یک کلونی ک، رشد را از ی استریل خنکسوزنآنس با استفاده از

حرکت آنسرا باآنانتقال دهید و TSI Agarدار ، به سطح شیبانتروباکتریاسه رشد کرده استبراي کشت
، تلقیح نمایید. لوله ها را با در و سپس عمق را با سوراخ کردن محیط، کشت دهید داردر امتداد سطح شیب

. در اتمسفر هوازي انکوبه نماییدC°2±35ساعت در دماي 18-24پوش هاي شل شده به مدت 
ات ب، مقایسه نمایید. تخمیر کربوهیدراارگانیسم هاي کنترلایزوله مجهول را با توسطواکنش هاي تولید شده 

رنگ زرد محیط نشان داده می شود. 
فقط ، ارگانیسم تحت بررسی)لیاییدار قرمز شود (قاگر محیط در عمق لوله زرد شود (اسیدي) اما در سطح شیب

.) را تخمیر می کنددکستروز (گلوکز



لامتسمرجع 

W-LM16/00:كد 

محيط
Triple Sugar Iron Agar (TSI Agar)

2 2 صفحه

وز و یا ، لاکتان می دهد که ارگانیسم تحت بررسی، دکستروزدار و عمق نشرنگ زرد (اسیدي) در سطح شیب
.ساکاروز را تخمیر می کند

، یک غیر تخمیر کننده ان می دهد که ارگانیسم تحت بررسینش،دار و عمقرنگ قرمز (قلیایی) در سطح شیب
)Nonfermenterاست ( .

. ید رسوب سیاه در عمق لوله می شودتولید سولفید هیدروژن سبب تول
. رك خوردگی محیط نشان داده می شودو تا شکافتولید گاز ب

: )QCبرنامه کنترل کیفی (-6

H2Sارگانیسمسطح شیبدارعمقگاز
-+AAEscherichia coli ATCC 25922

--KKPseudomons aeruginosa ATCC 27853

++AKSalmonella typhimurium ATCC 14028

--AKShigella flexneri ATCC 12022

A    (زرد) اسیدي :Kایی ( قرمز )    : قلی

:  تداخلات-7
، اجازه داد که تبادل آزاد هواپیچ لوله بصورت شلاید با بستن دردار بشرایط قلیایی سطح شیبحفظبراي -

دار سطح شیب)تخمیر دکستروزا، واکنش اسیدي (ایجاد شده فقط بصورت گیرد. اگر لوله محکم بسته شود
.را درگیر خواهد کرد

نشان TSI، اما روي نشان دهندKIAهیدروژن را روي بعضی از ارگانیسم ها ممکن است تولید سولفید-
اثرH2S، مکانیسم آنزیمی را که در تولیدTSI Agarساکاروز در فاده ازاستچون ، ندهند

یاسه نمی توانند انتروباکترو بعضی از اعضاء SH2تولید کننده. بویژه سالمونلايمی گذارد مهار می کند
.تولید کنندTSI Agar،SH2روي 

داراي حساسیت کمتري نسبت به گاهی) SH2وان معرفبه عن(موجود در این محیطسسولفات فرو-
با سایر محیط KIAو TSIدر SH2بنابراین ممکن است در ایجاد.نمک هاي فریک می باشدسایر 

.مغایرت هایی دیده شودSIMهاي کشت مثل 
هته لولدر سیاه شدن اغلب با تخمیر گلوکز  اسیدي می شود ، ،TSIو KIAچون عمق لوله هاي  -

بنابراین اگر )بویژه با باکتریهاي غیر تخمیر کننده لاکتوز(دارد یا به همان جا محدود می شود وجود
عمق سیاه است باید آن را اسیدي در نظر گرفت.



مرجع سلامت

W-LM18/00كد: 

Malonate Broth
1 1 صفحه

١-:
تشخيص گونه

٢-
، ،كشت 

pH(ي
Prussian blueه ) توليد مي كنند

ه 
pHند

. يط سبز باقي مي ماند

٣-  :
Brothیا TSI ،KIAارگانیسم بر روي  کشتناشی از هاي کلونی 

:  مو-٤
Brothمحيط كشت

٥- :
KIA ,TSI ياBrothKIبه محيطBrothايع تلقيح . متلقيح نماييد

C°١٨-٣٥٢٤
ساعت ٤٨

 .

٦-QC:(
 _  :E. coli ATCC 25922(سبز)

:تKlebsiella pneumonia sub sp. Pneumonia ATCC 13882

:Enterobacter aerogenes ATCC 13048



مت

W-LM20/00:كد

2 1 صفحه

١-
-
-
-

٢- :
H2O2H2O2

 .

٣-     :
١٨-٢٤كشت

٤-
درورنگ % ٣-

(
-
-

٥-
-
-H2O2

ب-

: QCبرنامه -٦

تست 
Staphylococcus. aureus

Streptococcus. pyogenes



مت

W-LM20/00:كد

2 2 صفحه

٧-
جهت -

نش -

ه يموجب تجز-
ثانيه ٢٠–٣٠،

مثبت 



W-LM 22/00:كد

SXT2 1 صفحه

هدف :    -١
از سایر استرپتوکوك ها Aتشخیص استرپتوکوك بتاهمولیتیک گروه 

اساس آزمایش:-2
حساس ولی به تریمتوپریم ـ 0.04Uبه دیسک باسیتراسین Aاسترپتوکوك بتاهمولیتیک گروه 

تی آن2به هر Bمقاوم است. استرپتوکوك بتاهمولیتیک گروه SXT  (1.25Ugسولفامتوکسازول ( 
بیوتیک مقاوم است.

ویژگی هاي تست:-3
چندان Aبه باسیتراسین حساسند بنابراین این تست جهت گروه Gو  C%  سویه هاي گروه 10بیش از 

انجام می شود که گروه SXTبا تست حساسیت به همراه این تست اغلب ،دلیلاختصاصی نیست. به همین 
مقاومند.Bو Aگروه هاي وحساس بوده ) SXTعموماً به آن ( Gو Cهاي

نمونه اولیه :-4
ساعته از باکتري مورد نظر18–24کشت 

:   مورد نیازابزارلوازم و - 5
بلاد آگار با خون گوسفند-
)U0.04دیسک باسیتراسین ( -

SXTدیسک-
پنس استریل-
سواب استریل  -

روش انجام کار: -5
ترپتوکوك بتاهمولیتیک را در وسط یک پلیت بلادآگار قرار داده و سپس با یک سواب یا لوپ کلنی ایزوله اس

را SXTاستریل آن را بطور یکنواخت روي پلیت کشت می دهیم. یک دیسک باسیتراسین و یک دیسک 
دیگر فاصله داشته باشند. پلیت باید توجه نمود که دیسک ها از هممی دهیم.قرار ،روي ناحیه کشت داده شده

35را دراتوو 0C.قرار می دهیم
حساس =  عدم رشد در اطراف دیسک ها  

مقاوم    =  رشد تا لبه دیسک ها 



W-LM 22/00:كد

SXT2 2 صفحه

: QCبرنامه  -6

ATCC R = SXTو  S=:   باسیتراسین  Aاسترپتوکوك گروه 19615

27956ATCCسترپتوکوك گروه اBین :   باسیتراس=R  وR = SXT

S= SXTوS=:   باسیتراسین  Gیا Fو Cگروههاي استرپتوکوك بتاهمولیتیک

تداخلات :-7
استرپتوکوك هاي بتاهمولیتیک انجام شود زیرا بعضی از تشخیصاین تست تنها باید براي-

سند. به باسیتراسین حسااسترپتوکوك هاي آلفاهمولیتیک ( مثل پنوموکوك )
تلقیح کم میکروارگانیسم روي .انجام شودو به مقدار کافی کشت روي بلاد آگار باید کاملاً یکنواخت -

سین حساس شود و نتیجه مثبت کاذب به باسیتراnon-Aبلادآگار باعث می شود استرپتوکوك 
دهد.



آزمایشگاه مرجع سلامت

W-LM23/00:كد

CAMP1تست 1 صفحه

هدف :-١
از سایر استرپتوکوکها ) هگالاکتیآ( Bاسترپتوکوك گروه افتراقوشناسایی

:اساس آزمایش-2
CAMPبه نام خارج سلولیپروتئینBگروه استرپتوکوك  factor ترشح می نماید که با بتا لیزین

.می شوداي قرمز خون گلبول هلیز افزایشوسبب نمودهعملسینرژیکبصوررتارئوسیلوکوكاستاف
%  11در(Bگروه استرپتوکوك است و حتی سویه هاي بدون همولیز تست بسیار بالااین حساسیت -

شند.بامثبت می CAMP،)موارد

نمونه اولیه :-3
ساعته ) 18- 24( میکروبیکشت تازه- 
مواد و ابزار لازم :-4
 گوسفند % خون 5پلیت بلاد آگار حاوي
رئوس بتا همولیتیک واستاف اATCC)25923(رئوس بتا همولیتیک جدا شده از بیمار ویا استاف ا

روش انجام کار  : -5
 کشت می دهیمرامولد بتا لیزین رئوس ووسط پلیت بلادآگار یک خط مستقیم از استاف اابتدا در.
هم این دو باریکهداده بطوکشت استاف ارئوس کشت خط مورد نظر را عمود بر استرپتوکوكسپس

میلیمتر کشت داد.)3- 4به فاصله (می توان چند میکروار گانیسم رانکنند.و تداخل برخورد 
 ووتاساعت در 18- 24مدت به راپلیتC350 در حضورO2کوبه می نماییم.ان
به هم مشکوكسویهرئوس و واستاف ایهسودومحلی که در ،شبیه نوك فلش،بتامشاهده همولیز

است.مثبتCAMPتست وهمولیز بتا تشدیدنشان دهنده،نزدیک می شوند

تداخلات : -6
یا در شرایط بی هوازي انکوبه شود بعضی از استرپتوکوك هاي و CO2در کندل جار یا اتو تست اگر پلیت 

اتوو گذاري O2باید حتماً در حضور تست،بنابراین پلیت ،مثبت می کنندCAMPواکنش ایجاد Aگروه 
شود.

: QCبرنامه  -7
Bکنترل مثبت  : استرپتوکوك گروه سویه 
BovisاسترپتوکوكوAکنترل منفی  : استرپتوکوك گروه سویه



مرجع سلامت

W-LM29/00:كد

محيط 
DNase Test Agar

2 1 صفحه

١- :
DNase ه

.
with Toluidine  BlueTest AgarDNase
. ه ، بست 

٢- :
DNase

 .
:

مثبت نيز هستند.DNase،٩٩حساسيت: 
٢٠DNase.مثبت هستند

٣- :
LEMB Agar ياSheep BloodTrypticase Soy Agar with 5%

٤-  :
Test AgarDNaseپليت  -
-1N١/٠ %

with Toluidine  BlueTest AgarDNase:توجه
،g/lit٠٥/٠Toluidine Blue O

٠٠٥/٠كشت محيط مي 
. مشكلDNaseفعاليت شناسايي

٥- :
DNase Test AgarياDNase Agar with Toluidine Blue

٣٥±٢°١٨- ٢٤يح نماييد.تلق(يا خطي)
DNase Test Agar١.نماييد

% بريز١/٠تولوئيدين بلو 
باشد،بايد . تلقيح 

تلقیح كافيDNaseدر نتیجه،محيط
DNase.



مرجع سلامت

W-LM29/00:كد

محيط 
DNase Test Agar

2 2 صفحه

-DNase Test Agar.
aمحل تلقيحني ياكل: ) مثبت

مي كنند.
bشمحل تلقيحني ها يا ) منفي.

-DNase Test Agar ١/٠تولوئيدين بلو%:
a (،محل تلقيحيانيكل

DNAجايي كه 
b(:محل تلقيحيا منفي

-DNase Test Agar With Toluidine Blue ،
شونمي 
a((+) تلقيحمحل يانيهاله:مثبت

. ند(نيلي
b() منفي -(.

٦-QC:(

ase Test AgarND:
Staphylococcus aureus ATCC 25923

مثبت)قرمز
Staphylococcus Epidermidis ATCC 12228 :(

DNase Test Agar with Toluidine Blue:
Klebsiella Pneumoniae ATCC 33495

Serratia  marcescens ATCC 13880:
مثبت) 

٧-  :
DNase Test Medium with Toluidine Blue

 .
DNase، س

.



مرجع سلامت

-W-LM 30/00كد:

1 1 صفحه

١-        :

٢-

٣-:
١٨Trypticase Soy-٢٤كشت - Broth

٤-
-4U%(
-
-
-

٤- :
.

، قطر ه
.مشاه

)(>10mm

٥-QC:(
Micrococcus Luteusمترميلي ١٠هاله با)

).م
ATCC 14995Staphylococcus Epidermidis :.



مرجع سلامت

W-LM31/00كد: 

2 1 صفحه

١-

٢-
٥/٧ ( %

كربوهيدم
pH

با
-

٣-
١٨- ٢٤كشت 

٤-      :

حمر-٥
٢٤- ٤٨ºCنماييد ٣٥

co2 (

٤٨
-

٦-

٤٨
.



مرجع سلامت

W-LM31/00كد: 

2 2 صفحه

نكته:

20CC

٧-

ATCCمثبت  25923

ATCC 12228منفي 



مرجع سلامت

W-LM32/00كد:

جهت 
1 1 صفحه

١-:
جهت 

.

۲-
 -١٨-٢٤

٣-:
 -٥
 -
وس- 

٤- :
Broth.تهيه نماييد
باشد . مطابق
نصف
حت

: نتايج-٥
-S.saprophyticusmm۶ تاmm۱۲

-S.aureus ، به
mm۱۶

٦- :
سوS.saprophyticus

سوS.epidermidis
Lot



W-LM34/00كد: 

PYR1 1 صفحه

١-:
ADتشخيص تست با حساسيت بالا جهت 

٢-
L-pyrolidonyl-β-naphthylamideي

β-naphthylamideكه
N,N-dimethylaminocinnamaldehyde با.

۳-
ساعته ) ١٨- ٢٤-

٤-:
-BrothPYR)Todd Hewitt Broth٠١/٠ml٢/٠

(
-PYR ٠١/٠مالدئيد (  %
-

٥-:
٣0.2تا٢mlBrothPYR .حل مي كنيم
٤350C
PYR



٦-
Streptococcus  Pyogenes ATCC 19615

Streptococcus: منفي agalactiae ATCC  13813

٧-

مانند
مثبت هستند.PYRنيز 



مرجع سلامت

W-LM35/00:كد

1نيم  1 صفحه

۱-
يوي، باميكربيتين حساسييش تعيي

)BaSo4ي

۲-:
ل يچيييييوي

۳-
:يه مير تهيويي

۱(ml۵/۰وي)BaCl2 (mol/l۰۴۸/۰)2H2O.W/VBaCl2۱۷۵/۱% (
ml۵ /۹۹mol/l۱۸/۰)V/V۱(%سـت  يي
د.ي

طـول مسـیر  اسپکترو فوتومتر بـا  اندازه گیري جذب در ح کدورت استاندارد با استفاده از یصحیچگال) ۲
باشد.۱۳/۰تا ۰۸/۰ن يد بيباnm۶۲۵مشخص، cm1ينور

يml۶-۴يويي) سوسپانس۳
ييياييسوسپانس

ييين لوله ها باي۴
ينا(ترجيحـا بـا  ي ـي۵

يييي

ــي۶ ــيگزييـ يـ
ري



مرجع سلامت

W-LM39/00:كد

4 1 صفحه

١ -
به شیوه ايمدت -

-

: ابزار لازم ومواد -٤
تعیین میگردد .سویه مورد نظرجهت ذخیره سازي نوعبهبا توجهنیاز به موارد زیر 






 محيط كشتCooked Meat

Slant


Cº٧٠-Cº٢٠ -
 پليتTSA
TSB ياSkim milk١٠–١٥


٥-
A(

يا –cº٧٠تا- ٥٠°وي، ل

c °٢٠-
c °٢٠-.

c°يا - ٢٠c °يا پايين تر ) -٧٠
ي

ATCCمانند 



مرجع سلامت

W-LM39/00:كد

4 2 صفحه

٥با TSAبا-
١٨–٢٤

هانيمو-
كلني،

ml٥٠–١٠٠(Cryoprotective)
Skimنه،  milk ياTSB

% باشد. 10–15گلیسرول در غلظت نهایی 
)٥/٠-ml١حجم كمي (-

-cº٧٠-.
cºتا - ٥٠cº٧٠-c °٢٠-

-

(Working Control).

Working Control(:

٣٣تا -
كشت

پشت سرهم 
-)Working Control(

)Working Control(
cº٢٤- ٨،

شكل متهيه بف-
،به محيط،پسند



مرجع سلامت

W-LM39/00:كد

4 3 صفحه

-١٧٠
نماييد. 

-،
-cc١
-
نماييد.٦–١٢-

تهيه كنيد. ،در لولهبا عمق زیادرا TSAمانند محیط بدون کربوهیدرات -
-
-٢٤ºc٣٥
-
که کاملاً در لوله را بپوشاند.طوریفرو ببرید، ذابسپس لوله درپیچ دار را در پارافین م-
ها را در حرارت اتاق نگهداري کنید.کشت -
.دهید کشت مجددآ هر ساله سوش مورد نظر را -

ک : ) براي نیسریا و استرپتوکCTAپتیکیس آگار (ید )  کشت عمقی روي محیط سیستین تر
را در لوله تهیه نمایید.CTAمحیط پایه اي -
باکتري را به طور عمقی در این محیط کشت دهید. -
نگهداري کنید. ºc35وساعت در اتو24محیط را به مدت -
در لوله را با چوب پنبه یا درپیچ ببندید.-
که کاملاً در لوله را بپوشاند.طوریکهفرو ببرید، ذابسپس لوله درپیچ دار را در پارافین م-
. براي مجددا کشت دهید نگهداري کنید و هر دو هفته یکبار ºc35ها لوله را در نیسریابراي -

.مجددا کشت دهیدها لوله را در حرارت اتاق نگهداري کرده و هر ماه استرپتوکوك

برايCooked Meat)  محیط کشت ه
-Cooked Meat .
-٢٤ºc٣٥
ببنديد.-
-
.مجددا کشت دهید٢هر -



مرجع سلامت

W-LM39/00:كد

4 4 صفحه

B
كشت ها

TSAمحيط -

-٢٤ºc٣٥
-
. مجددا کشت دهید٢هر -

ك ها  : 
-.
-٢٤ºc٣٥
-
. مجددا کشت دهید٢هر -

-
-٢٤ºc٣٥

كنيد. 
. مجددا کشت دهید٢هر -

ك : 
-
-٢٤ºc٣٥
ي نمایید.نگهدار)ºc35(، در این درجه حرارتنیز پس از این مدتنمونه کشت داده شده را -
روز یک بار تجدیدکشت کنید. 2هر -



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 1 صفحه

۱-:
يسويه هاتهيه محيط ها

:ط-٢
نمونهي: 

٣-:
۳-۱(:

يييعن،
. )مثل مسيسمفلزيونهاها جلوگير

ييايدببايد 
pH.باشدμs۱۵.)ي، پلي(شيشه خنث

.تهيهمحيط هاpHيي
يي

۳-۲  (:
ييقوط

.
ييي

..
. س

 .

.ي

:حل)  ۳-۳
ها.حلهامحيط

.
.ها. محيط

هاپليتتقسيميهامحيط
)C°۱۲۱۱۵ي

.



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 2 صفحه

۳-۴

۱۵C°۱۲۱۲/۱

نماييد.

۴۵/۰يا ۲۲/۰

۱۵C°۱۲۱

۳-۵
د، با رعایت شرایط آسپتیک در ظروف یرسC°50دماي محیط کشت به حدود  زمانیکه بعد از استریلیزاسیون، 

تقسیم نکنید. مکمل هاي حساس به C°50نهایی تقسیم نمایید. هیچ وقت محیط کشت را در دماي بالاتر از 
رسید، به آن اضافه شوند. دماي مکمل C°50و حرارت باید بعد از این که دماي محیط کشت به حدود گرما

(ساپلمنت) قبل از این که به محیط کشت اضافه شود، به دماي اتاق برسد. سپس مکمل را با رعایت شرایط 
.آسپتیک به محیط کشت اضافه نموده، خوب مخلوط کنید

۳-۶
ف نهایی که از قبل استریل شده اند، تقسیم نمایید.سپس در ظرو



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 3 صفحه

۳-۷  (pH:
ينهايpH.pHبه تنظيم هامحيط

بعد pHيا بطرپليتي
.تنظيم نماييد±) C°۲۵pH۲/۰ش

۴۰معمولا pHتنظيم 
.ي۵/۳۶

يمصرفهامحيط ها
:، يشناس

ي

يمي

(B.A)BHB/BHA( ،  س ـبايـل

)TSA/TSB( ،CTA ،DNase ،EMB
 ،KIA(LDS( ، ،

 ،MHA/MHB( ،MRVP ،
N.A/N.B

 ،OF ، فنيل
 ، ،SIMS.S(ريپـل شـوگر   ، ت، سلن

TSI( ،TCBSتايو گ ، ،XLD
.

g۵
Beef Extract =g۳

=g۱۲۰



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 4 صفحه

cc۱۰۰۰د
۱۵د).كني

oC۱۲۱۱۵) پوندLb۱۵ .نماييدPH
برسانيد۸/۶

APWقليايي يا پپتونه 
g۱۰

Nacl =(g۱۰(ديم
cc۱۰۰۰مقطر=

دنماييل ۱۵Lb۱۵درسانيبpH۹-۶/۸سپس 
oC۱۲۱N۱نيز 

TSB)Trypticase Soy BrothBHB
)Brain Heart Infusion Broth۱۵

ml۲-۱
oC۱۲۱ ،۱۵Lb۱۵

ص
g۱۰۰

g۵۰
g۲۵

cc۱۰۰۰د
Lb۱۵oC۱۲۱م

.دنماييل ۱۵

NaCl۵/۶%
%۵/۰پايهمحيط 

%۵/۶دنمايي ـ%۶،باشدمي
باشد.oC۱۲۱Lb۱۵۱۵ي



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 5 صفحه

)cc۱۰۰مقطر= g۱۰(قند= د نماييه ي۱۰
اي

Lb۵۵
گ، دد

Lb۱۵oC۱۲۱۳ قه
Lb۱۲-۱۰oC۱۱۸-۱۱۶۱۵ساير

VP

):Aتهيه -
:g۵

cc۱۰۰

):KOHBتهيه -
KOH:g۴۰
)cr:(g۳/۰

cc۱۰۰مقطر: 
ه ي. شوند

هفتگي

)MR(
g۱/۰

=cc۳۰۰
cc۵۰۰درسانيب.

س 
P-g۱۰

cc۱۵۰
cc۵۰



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 6 صفحه

ين

 =g۱۰
cc۱۰۰مقطر = 

g۱۲cc۵/۲ مقطـرcc۱۰۰
.،باشدمي

:Aتهي-
N،Nلg۶

N۵،)۳۰%(cc :۱۰۰۰
N ،Ncc۱۰۰۰N۵

.ديدم 
:Bتهي-

P-g۸اسولف
N۵،)۳۰%(:cc۱۰۰۰س

تـر  سcc۱۰۰۰ن
.ط.درسانيب

دين هين
g۵/۳= ن

 =cc۵۰
=cc۵۰

.نماييدن



مرجع سلامت

W-LM47/00كد: 

8 7 صفحه

K1

=k1g۲/۰
cc۲۰= و

g۲/۰گg/mlµ۱/۰g/mlµ۱۰مح
K1يml۲۰و

mg/ml۱۰ml۱گبهml/l۰۱/۰م
.

Haemine (
 =g۵/۰

)NaOH(N۱ =cc۱۰
cc۱۰۱  مقطـر بـه حجـم    بـا ، سـپس دحـل

cc۱۰۰۱۵درسانيبoC۱۲۱،Lb۱۵ دنماييل.
mg/ml۵

باشد.µg/ml۵،ساپلمنت

)H2O2(۳%
cc۱۳۰cc۹(يعني .دمايينق ۳۰۱:۱۰

.)دنمايي

-
=g۲۰

 =cc۱۰۰
-

 =g۱
cc۱۰۰= مقطر

ــق ۱:۱۰ .دنمايي
)cc۱cc۹

.cc۱cc۴(د ق 
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شو

وگلل
g۱= يد
g۲=پتاسيميد

cc۲۴۰=مقطر
۵%=cc۶۰

.برسـانيد cc۲۴۰مقطر به ، بعد حي،مقطر
۵%g۵:مقطرc۱۰۰( نماييـد.

.

-
 =cc۲۵۰
 =cc۲۵۰

.حجم مسا

 =g۲
 =cc۱۰۰

يا
 =g۵/۲

 =cc۱۰۰
.۱:۱۰نسبت ه ،

.ته،مح
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1

پسماندهاي عفونی
ک در مبدأ

(تفکی
تولید از انواع پسماندهاي دیگر)

نوع پسماند
ش

طریقه آمای
نحوه دفع

ظروف یک
میکروبیبار مصرف حاوي کشت 

س اتوکلاو نمودن تحت 
ص اتوکلاو و سپ

قرار دادن در کیسه مخصو
شرایط استاندارد

گ
دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه رن

لوله
ک بار مصرف حاوي لخته 

هاي ی
خون، سرم و یا دیگر مایعات بدن

ص اتوکلاو، و اتوکلاو نمودن و یا در صورت رعایت اصول ایمنی تخلیه لخته و 
ترجیحاً قرار دادن در کیسه مخصو

ص. 
ک مخصو

مایعات بدن (در صورت حجم زیاد) در سین
این کار با جریان ملایم آب و قرار دادن در محلول 

سفید کننده خانگی با رقت 
10/

1
ک ساعت و یا حمل در شرایط استاندارد توسط شهرداري و 

به مدت حداقل ی
ش در پسماندسوز و یا دفن بهداشتی در عمق زمین

آمای

دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه
گ، دفع در 

گ (با علامترن
کیسه زباله زرد رن

خطر زیستی) 
جهت حمل توسط شهرداري

ظروف حاوي ادرار
س ترجیحاً اتوکلاو نمودن و 

ص این کار با جریان ملایم آب و سپ
ک مخصو

با رعایت اصول ایمنی، تخلیه در سین
ش در پسماندسوز و 

یا قرار دادن در ماده ضد عفونی کننده و یا حمل در شرایط استاندارد توسط شهرداري و آمای
یا دفن به

داشتی در عمق زمین

دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه
گ، دفع در 

رن
گ (با علامت خطر زیستی) 

کیسه زباله زرد رن
جهت حمل توسط شهرداري

ش آلوده به خون و یا سرم، 
دستک

پنبه آلوده به خون، سواب و 
ک

اپلیکاتور آلوده، دیس
تشخیصی آلوده و نظایر آنهاي 

ص اتوکلاو
قرار دادن در کیسه مخصو

س اتوکلاو نمودن تحت شرایط استاندارد و یا حمل در شرایط 
و سپ

ش در پسماندسوز و یا دفن در زیر زمین طبق شرایط استاندارد (در مورد 
استاندارد توسط شهرداري و آمای
ک

سواب، اپلیکاتور آلوده و دیس
هاي تشخیصی آلوده، می

توان قبل از حمل توسط شهرداري، آنها را در محلول 
سفید ک

ننده خانگی با رقت 
10/

1
قرار داد.)

دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه
گ، دفع در 

رن
گ (با علامت خطر زیستی) 

کیسه زباله زرد رن
جهت حمل توسط شهرداري

نوار ادرار استفاده شده
قرار دادن در محول سفید کننده خانگی با رقت 

10/
1

ک ساعت و یا حمل در شرایط استاندارد 
به مدت حداقل ی

ش در پسماندسوز یا دفن بهداشتی در عمق زمین
توسط شهرداري و آمای

گ (با علامت خطر 
دفع در کیسه زباله زرد رن

زیستی) جهت حمل توسط شهرداري
پسماندهاي تیز و برنده آلوده و 

غیرآلوده
قرار دادن در ظروف ایمن (

Safety Box
) و اتوکلاو نمودن

گ
دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه رن

سر
گ

ن
ها

ترجیحاً قرار دادن در ظروف ایمن (
Safety Box

س اتوکلاو 
ص اتوکلاو و سپ

) و یا قرار دادن در کیسه مخصو
نمودن تحت شرایط استاندارد

گ
دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه رن

نمونه
هاي مدفوع

ش در پسماندسوز (ریختن فرمالین 
حمل در شرایط استاندارد توسط شهرداري و آمای

5
یا 

10
درصدر در ظرف 

ک و نگه
مدفوع حاوي انگل به نسبت سه به ی

داري به مدت حداقل نیم ساعت از ایجاد آلودگی در زمان حمل و 
نقل و دفع جلوگیري می

نماید)

گ (با علامت خطر 
دفع در کیسه زباله زرد رن

زیستی) جهت حمل توسط شهرداري
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2

پسماندهاي شیمیایی
ک در مبد

(تفکی
أ

تولید از انواع پسماندهاي دیگر)
نوع پسماند

ش
طریقه آمای

نحوه دفع
کیت

هاي تشخیصی و یا کیت
هاي 

تاریخ گذشته
دفع طبق توصیه شرکت تولید کننده، توزیع

کننده و یا وارد کننده و یا رقیق
سازي با آب و دفع در فاضلاب

پسماندهاي شیمیایی پر خطر
دفع طبق توصیه شرکت 

تولیدکننده، توزیع کننده و یا وارد کننده و یا جمع
آوري به طور جداگانه در ظروف 

شیشه
اي و پلاستیکی و رقیق

سازي با آب، خنثی
ش

سازي با مواد خنثی کننده و استفاده از رو
هاي دیگر طبق 

س دفع در فاضلاب
توصیه شرکت سازنده و یا وارد کننده و سپ

پسماندهاي پرتوزا
ک 

(تفکی
در مبدا تولید از انواع پسماندهاي دیگر)

نوع پسماند
ش

طریقه آمای
نحوه دفع

پسماندهاي مایع و جامد پرتوزا
رقیق

سازي با آب و دفع در فاضلاب، ذخیره
سازي جهت تجزیه و یا حمل توسط سازمان انرژي اتمی ایران

ي و یا خانگی
پسماندهاي عاد

ک در مبدأ تولید از انواع پسماندهاي عفونی، تیز و برنده، شیمیایی، رادیواکتیو و نظایر آن)
(تفکی

نوع پسماند
ش

طریقه آمای
نحوه دفع

ش
پسماندهاي جامد یا مایع بخ

هاي 
غیرفنی و اداري و آبدارخانه

این گروه از پسماندها باید در محل تولید از پسماندهاي عفونی جدا شوند، در 
غیر اینصورت در گروه پسماندهاي 

عفونی قرار می
گیرند

گ
دفع در کیسه زباله ضخیم سیاه رن

نحوه شستشوي وسایل آلوده شامل:
پلیت

ها و لوله
هاي شیشه

اي حاوي 
کشت میکروبی

س شستشو و قرار دادن در 
ص اتوکلاو و اتوکلاو نمودن تحت شرایط استاندارد و سپ

قرار دادن در کیسه مخصو
فور جهت سترون

سازي
لوله

ها و یا سایر ظروف شیشه
اي 
حاوي لخته خون، سرم و یا دیگر 

مایعات بدن

ص اتوکلاو و اتوکلاو نمودن و یا در صورت رعایت اصول ایمنی تخلیه لخته و 
ترجیحاً قرار دادن در کیسه مخصو

ک با جریان ملایم آب و قرار
یا مایعات بدن (در صورت حجم زیاد) در سین

دادن در ماده سفید
کننده خانگی با 

رقت 
10/

1
س شستشو و قرار دادن در فور جهت سترون

ک ساعت، سپ
به مدت حداقل ی

سازي
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تر باشد.

 ۱مرحلة˚C۱۲۱-˚C۲۰(
 ۲مرحلة˚C۱۲۱-˚C۱۰۰<(
 ۳مرحلة˚C۱۲۱(
 ۴مرحلة˚C۱۲۱-˚C۸۰(







۳/۲
۵

سانتي متر باشد ت
۱۵˚C۱۲۱.تنظيم كنيد (


pH

يابد.
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



۱۵˚C۱۲۱



Biohazard.نصب كنيد


)۳/۰۴/۳


۶۰-۳۰˚C۱۲۱ ۱۵-۳۰يا˚C۱۳۴.مي باشد




۲۵۳۰
˚C۱۲۱.مي باشد







 ۳هر
 ۶هر
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تست شيميايي:
-TST

Sterility-Record:برچسب -

ATCC 7953



˚C۶۰






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˚C۱۸۰-۱۶۰

۱-

۲-
متصاعد مي كند.

۳-۲

۴-

۵-

Petroleum Jellyپو-۶

۱۰
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۷-

۸-

˚C۱۸۰-۱۶۰۲.(ساعت
۹-

˚C۶۰

۶

Browne

ATCC

9372
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CO2

Capnophilic

CO2:
-
-

QC

-
-

CO2

-CO2QC

CO2CO2

-
-CO2

OC۵۲  (
OF۱۲۵
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CO2:

Circuit Panel

Set Point



CO2

CO2
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جمع آوري وبرچسب گذاري، حمل ونقل تامحل بي خطرسازي، درمحل توليد، ) جداسازي ( تفكيك برنامه مديريت پسماند شامل مراحل

موقت، حمل ونقل ازمحل توليد وبارگيري ونيز مرحله ) انبارش ( ، بسته بندي ، ذخيره Treatment)(مرحله بي خطرسازي يا آمايش 
  .مي پردازيمشستشو فرآيند  ونيزاز مراحل مديريت پسماند ) امحاء(دفع نهايي آمايش و مرحله به كه در اين مبحث، ما . می باشددفع نهايي 

  
  :نوع پسماند

اين گروه از پسماندها بايد در محل توليد ازپسماندهاي عفوني جداشوند، درغير اين صورت در گروه پسماندهای  :پسماندهاي عادي ويا خانگي  -۱
. پسماندها بايد از انواع پسماندهاي تيزوبرنده، شيميايي، راديواکتيو و نظاير آن درمبداء توليد تفکيک شوند نوعهمچنين اين  .عفونی قرار می گيرند 
  .دندر كيسه هاي ضخيم سياه رنگ دفع مي شواين گونه پسماندها .ماند آلوده تلقي مي شودوگرنه تمامي حجم پس

مانندسرم و ساير مايعات آلوده بدن، . حاوي تعداد کافی  باکتري ، ويروس ، قارچ ،انگل وغيره برای ايجاد  بيماري می باشند : پسماندهاي عفوني -۲
  وده، سواب آلوده ، حيوانات آزمايشگاهي آلوده درآزمايشگاههاي تحقيقاتي وغيرهمدفوع، کشتهاي ميکروبي، اجسام تيزوبرنده آل

  :به طريق ذيل مي باشددر مورد وسايلي كه وارد چرخه كاري مي شوند، شستشو  نيز فرآيندو عفونيبه تفكيك نحوه مديريت پسماندهاي 
  : پسماندهاي آلودهودفع آمايش 

قرار ) ترجيحاً زرد رنگ وبا علامت خطر زيستي(بايد در كيسه مخصوص اتوكلاو  هاي کشت ميکروبيظروف يك بار مصرف حاوي محيط تمامي  
  .داده شده و تحت شرايط استاندارد آنها را اتوكلاو نموده وسپس در كيسه زباله ضخيم سياه رنگ دفع شوند

ودر  نموده اتوکلاو قرار داده و اتوکلاو مخصوص يسهک در ترجيحاً را وديگر مايعات بدن سرم ، خون لخته حاوي مصرف بار يک های لوله 
 اين مخصوص سينک را در) با حجم زياد(ومايعات بدن  لخته ايمني، اصول نمودن رعايت صورت كيسه زباله ضخيم سياه رنگ دفع مي نماييم ويا در

 شرايط در يک ساعت قرار مي دهيم ويا حداقل مدت به۱۰/۱ رقت با خانگي کننده سفيد ماده تخليه نموده وسپس در آب ملايم جريان با کار
 زرد زباله وسايل فوق جهت حمل درکيسه.مي شود بهداشتي دفن زمين زير در آمايش گرديده ويا سوز پسماند در حمل و شهرداري توسط استاندارد
  .قرار مي گيرند) زيستي خطر علامت با(رنگ

 كيسه دررا را  ونظاير آن ديسك هاي تشخيصي آلوده ،خون، سواب واپليكاتور آلوده به پنبه آغشته سرم، ويا خون به آلوده دستكش     
 با(رنگ زرد زباله درکيسه ويامي نماييم  رنگ دفع سياه ضخيم زباله کيسه در و نموده اتوکلاو استاندارد شرايط تحت وداده قرار ،اتوكلاو مخصوص
مي بهداشتي دفن  زمين زير در وياشده  سوزآمايش پسماند در وقرار داده شهرداري  توسطدر شرايط استاندارد  حمل جهت) زيستي خطر علامت
 كننده سفيد محلول رادر آنها شهرداري توسط حمل از قبل توان مي ، ديسك هاي تشخيصي آلوده ونظاير آن اپليكاتور،  سواب مورد در( .شود
   .)داد قرار۱۰/۱رقت  با خانگي
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 علامت با(رنگ زرد زباله درکيسه وياقرار داده و  ساعت يک حداقل مدت به۱۰/۱ رقت با خانگي  كننده سفيد محلول دررا  استفاده شدهنوارادرار  
مي دفن  استاندارد شرايط طبق زمين زير در وياشده  سوز آمايش پسماند در وحمل  شهرداري توسط استاندارد شرايطقرار داده ودر ) زيستي خطر
   .شود

معمولاً جهت آمايش نمونه هاي مدفوع بايد از روش  ،مي تواند به عنوان يک منبع مهم ويروس، باکتري و انگل وغيره محسوب شود مدفوعاز آنجا که 
 .شود سوزآمايش پسماند در و حمل شهرداري توسط استاندارد شرايط در بايد ظروف حاوي نمونه هاي مدفوع ترجيحاًبنابراين .سوزانيدن استفاده شود

حجم  سه نسبت به انگل حاوي مدفوع ظرف در صد در ۱۰ يا ۵ فرمالينمحلول  در زمان حمل ونقل ودفع ، آلودگي لوگيري از ايجادبه منظور ج
 زباله شهرداري درکيسه توسط حمل جهتمي نماييم وسپس آنها را  نگهداريآن را  ساعت نيم حداقل مدت به وحجم مدفوع ريخته  يك فرمالين و
   . قرار مي دهيم) زيستي خطر علامت با(رنگ زرد

بديهی است که مايعات نبايد مستقيما در داخل  .پر شود، تا بتوان به آساني درآنها را بستي حاوي پسماند نبايد بيش از سه چهارم حجم کيسه ها 
  .زدوکيسه استفاده نموددرصورت لزوم جهت دفع پسماند، مي توان ا. بلکه بايد ظروف حاوي آنها در کيسه قرار گيرد ،کيسه ريخته شوند

بايد بوسيله استفاده از انديكاتورهاي شيميايي وبيولوژيكي از صحت عملكرد دستگاه اتوكلاو در مورد پارامترهاي زمان، 
  .درجه حرارت وفشاراطمينان حاصل نمود

لانست ،تيغه اسکالپل، تيغه ميکروتوم، شيشه  ،نمايند مانندسرسوزنجراحت تواننددر بدن ايجاد اين گونه پسماندها مي :  پسماندهاي تيزوبرنده -۳
اين  .باشند غيرآلودهويا آلودهو غيره که مي توانند ، اسلايدهاي رنگ آميزي شدهسرسمپلر،لام ،)ميكروهماتوكريت(لوله هاي مويينه هاي شکسته،

در آنها کاملاً بسته شده و .وراخ شدگی مقاوم باشنداين ظروف بايد دربرابرضربه و س. ريخته شوند) Safety Box(گونه پسماندها بايد درظروف ايمن 
  .وقتي که سه چهارم محفظه پرشد، اتوکلاو و سپس به طريقه بهداشتي دفع شوند. نشت ناپذير بوده و قابل اتوکلاو شدن باشند 

ت جدا نمودن سرسوزن از سرنگ بايد از در غير اين صورت جه .قرارداده شوند)  ظروف ايمن(سرسوزن ها ترجيحاً همراه با سرنگ ها درمحفظه مقاوم 
واتوكلاو نموده ودر كيسه زباله ضخيم  وسرنگ ها رادر كيسه مخصوص اتوكلاو قرار داده كرد محل هاي تعبيه شده در قسمت در اين ظروف استفاده

   .دفع مي نماييمسياه رنگ 
  .خطر فرورفتن سر سوزن وايجاد آئروسل وجود دارد همچنين نبايد اقدام به شکستن، بريدن ويا خم کردن سر سوزن ها نمود، زيرا

وف ايمن قرار نحوه دورريز تيغ های برنده در تجهيزاتی مانند ميکروتوم وکرايواستات نيز بايد مورد توجه قرار گيرد و تيغ ها ي غيرقابل استفاده درظر
  .داده شده و دفع گردد

پسماندهاي تيزوبرنده آلوده علاوه برخطر . ستيکي جمع آوري شوندپسماندهاي تيز وبرنده نبايد درکيسه هاي پلا: نکته مهم  •
  .خطر انتقال آلودگي را نيز به دنبال دارند بريدگي  وايجاد جراحت،

شامل انواع موادومعرفهاي آزمايشگاهي،کيتهاي تشخيصي، موادضدعفوني کننده، مواد خورنده وسوزاننده ، موادآتش زا،  :پسماندهاي شيميايي  -۴ 
  .دنسمي ، سرطان زا، واکنش زا، قابل انفجار و غيره مي باش
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 .ين پسماندها نيز به خوبي اجرا شودقرار می گيرند و مرحله تفکيک بايد در باره ا وبی خطر خطر و پرخطرکم  پسماندهای شيميايی در سه گروه 

كه بايد  .شامل مي شودنيزكيت هاي تاريخ گذشته را همچنين بوده واز محلول ها وکيتهاي تشخيصي  رخیب با حاصل کار : کم خطرپسماندهاي 
 طبق توصيه شركت سازنده ويا وارد كننده با توجه به برگه اطلاعات ايمني مواد شيميايي

Safety Data Sheet = MSDS) Material (  
پسماندهاي شيميايي حاصل از کار با کيت هاي تشخيصي مي توان آنها را بامقاديرزيادي آّب رقيق کرده آمايش  موجود دركيت عمل نمود وياجهت 

اين امر اختصاص داده ترجيحاً يک سينک مخصوص به . بايد توجه نمود که قبل از اين عمل نبايد پسماندها باهم مخلوط شوند. ودر فاضلاب دفع نمود
   .شود

حاصل کار با مواد شيميايي قابل انفجار، قابل اشتعال، خورنده، سوزاننده، سمي ، بسيار سمي ،واکنش زا، سرطان زا :  پرخطرپسماندهاي شيميايي  
 (MSDS)اطلاعات ايمني مواد شيميايي كه براي دفع انها بايد طبق توصيه شركت سازنده ويا وارد كننده با توجه به برگه .و مضرمي باشدا،التهاب ز

همچنين آزمايشگاه ها مي توانند با توجه به نوع پسماند، آنها را در ظروف شيشه اي و يا پلاستيکي مقاوم به طور جداگانه جمع  .مربوطه عمل نمود
با آب، خنثي سازي با مواد خنثي  رقيق سازياقدام به  موادشيميايي هکنندواردوياآوري نموده وسپس طبق توصيه مراکزتوليدکننده، توزيع کننده 

   .اجراي اين مراحل نياز به برنامه های آموزشی دارد. کننده وروش هاي ديگربر حسب نوع ماده نمايند
  .و پرخطر را ندارندخطرحاصل کاربا موادي مانند اسيدهاي آمينه، قندها وغيره مي باشند که خصوصيات پسماندهای کم :  بی خطر پسماندهاي

   پسماندهاي پرتوزا -۵

برنامه ريزي در مورد چگونگي مديريت پسماندهاي پرتوزا  مسئوليت .آلوده به موادپرتوزا می باشندکه  هستند وسايلي و شامل موادپسماندهای پرتوزا 
  . استبه عهده سازمان انرژي اتمي  اين موادحمل ونقل ودفع و

قوانين سازمان باشد واگر ميزان پسماند توليدي بسيار زياد باشد، سازمان در ارتباط با نوع وحجم اين ميزان ونحوه دفع پسماندهاي پرتوزا بايد طبق 
  .گونه پسماندها ، خودرا موظف به حمل آنها مي داند

ن صورت کليه پسماندهاي شوند، زيرا در غير اي تفکيکنکته مهم اين است که پسماندهاي آلوده به موادپرتوزا بايد در مبدأً توليد، از ساير پسماندها 
پسماندهاي پرتوزا بايد با استفاده از ظروف مورد تاييد سازمان انرژي  و جمع آوري بسته بندي .توليد شده جزء پسماندهاي پرتوزا تلقي مي گردند

  .اتمي ايران استفاده شودکه اين ظروف بايد داراي برچسب مخصوص حاوی علامت خطر اشعه وهمچنين نوع پسماند باشند
استفاده  دفع در فاضلاب، ذخيره جهت تجزيه و يا حمل توسط سازمان انرژي اتمياز روش هاي  معمولاً درآزمايشگاههاي تشخيص طبي ايران

در فاضلاب انجام مي شود كه بايد ازسينک مخصوص اين کار استفاده شود و قبل از دفع، متناسب با  دفع پسماندهاي مايع پرتوزامعمولاً  .مي شود
  .اين سينک بايد با علائم هشدار دهنده خطر اشعه مشخص شود. ميزان و غلظت پسماند ، باآب رقيق گردد 

زيه مي گردد، نبايد از طريق سيستم فاضلاب دفع شود، بلکه بايد بايد توجه نمود که اگر نيمه عمر ماده پرتوزا کوتاه بوده و با نگهداري صحيح تج
  .شود ذخيرهمطابق با استانداردهاي سازمان در محل مخصوصي جهت فرآيند تجزيه 
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  : آلوده وسايل شستشوي نحوه

  .وي وسايل آلوده مي پردازيماز آنجا كه بخشي از فرآيند مديريت پسماند در ارتباط با فرآيند شستشو مي باشد، به طور خلاصه به نحوه شستش

فرآيند  سپس نموده اتوکلاواستاندارد شرايط تحت وداده  قرار اتوكلاو مخصوص كيسه دررا  ميکروبي کشت حاوي اي شيشه هاي هاولوله ليتپ
  .دهيمساعت قرار مي  ۴تا  ۲درجه سانتيگراد به مدت  ۱۶۰- ۱۸۰تحت شرايط  فور در سازي سترون جهت ورا انجام داده شستشو

 در اوي هنمود اتوکلاو وقرار داده  اتوکلاو مخصوص کيسه در ترجيحاً را بدن مايعات ديگر ويا سرم لخته خون، حاوي اي شيشه ظروف ساير ويا ها لوله
 ماده پس درسوتخليه نموده  آب ملايم جريان با کار اين مخصوص سينک دررا ) با حجم زياد(ومايعات بدن  ختهل ايمني، اصول نمودن رعايت صورت
  .مي گذاريم فور در سازي سترون جهت و دادهشستشو سپس ،قرار مي دهيم  ساعت يک حداقل مدت به۱۰/۱ رقت با خانگي کننده سفيد

 دستگاه فوردر مورد پارامترهاي زمان ودرجه حرارتبايد بوسيله استفاده از انديكاتورهاي شيميايي وبيولوژيكي از صحت عملكرد 
  .اطمينان حاصل نمود

  

  دكتر شهلا فارسي                                                                                                                                        

  مدير ايمني وبهداشت آزمايشگاه مرجع سلامت                                                                                                                     

  ۱۳۸۸مهر                                                                                                                                            
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جعين و يماران و ساير مراو به منظور حفظ سلامت کارکنان ، ب اين دستورالعمل با هدف ارائه اصول صحيح دفع پسماند های آزمايشگاهی

  . دامنه کاربرد آن کليه آزمايشگاه ها اعم از پزشکی و تحقيقاتی می باشدو تدوين گرديده است همچنين حفاظت از محيط زيست 

مجلس شوراي اسلامي ، به کليه پسماندهاي عفوني وزيان آور  ۱۵/۲/۱۳۸۳قانون مديريت پسماند مصوب  ۲بند تعريفطبق 
ناشي ازبيمارستانها، مراکزبهداشتي درماني، آزمايشگاههاي تشخيص طبي وسايرمراکزمشابه که يکي ازخواص بيماري زا بودن ، 

دفع اين .  را داشته باشند، پسماندهاي پزشکي ويژه گفته مي شودقابليت خورندگي ،قابليت اشتعال ومشابه آن ، سمي بودن
تفکيک يا جداسازی در مبدا يا محل توليد ، جمع آوری و برچسب گذاری ، انتقال پسماندها نياز به برنامه مديريتي دارد که شامل مراحل 

محل دفع نهايی و انجام اقدامات مربوط به دفع نهايی می  موقت ، انتقال به)  رشانبا( تا محل بی خطرسازی يا آمايش ، بسته بندی ، ذخيره 
   .زماني که عمليات بي خطرسازي برروي آن اجرا نشود، پسماندويژه محسوب مي شودپسماندهای فوق تا  .باشد

امه ريزی مسئوليت مديريت و بی خطرسازی پسماندها به عهده توليدکننده پسماند بوده و مسئول ايمنی آزمايشگاه نيز مسئوليت برن
بر چگونگي اجراي دستورالعمل هاي آزمايشگاه مرجع سلامت در آزمايشگاه  نظارتجهت اجرای مراحل مختلف آن را بر عهده دارد و 

  .های پزشکی به عهده مسئولين مربوطه دردانشگاهها است
  

  اصطلاحات و تعاريف  

آزمايشگاهی که آزمايش های زيست شناسی ، ميکروب شناسی ، ايمنی شناسی ،  ) :آزمايشگاه بالينی ( آزمايشگاه پزشکی  •
خون شناسی ، خون شناسی ، فيزيک حياتی ، سلول شناسی ، آسيب شناسی و ديگر آزمايشگاه ها را روی  _شيميايی ، ايمنی 

مان بيماری ها يا ارزيابی سلامت مواد بدست آمده از بدن انسان به منظور فراهم کردن اطلاعات برای تشخيص ، پيشگيری و در
انسان ها انجام می دهد و مجاز است خدمات مشاوره ای را در تمام زمينه های بررسی آزمايشگاهی شامل تفسير نتايج و توصيه 

اين آزمايش ها هم چنين شامل روش های اجرايی برای تعيين ، اندازه گيری يا . در جهت اقدامات تشخيصی بيشتر ارائه دهد
آوری يا آماده سازی نمونه ها و يا ارسال و  تسهيلاتی که فقط جمع. ف وجود يا فقدان مواد يا ريزجانداران مختلف می باشندتوصي

توزيع آنها را برعهده دارند به عنوان آزمايشگاه پزشکی يا بالينی شناخته نمی شوند ولی می توانند بخشی از يک سيستم يا شبکه 
 .آيندبزرگتر آزمايشگاهی به شمار 

 

اين اصطلاح در . فرآيندي است که باعث حذف ويا کشتن ميکروارگانيسم ها مي گردد:   (Decontamination) آلودگي زدايي •
 .موارد حذف ويا خنثي سازي مواد شيميايي ومواد پرتوزاي خطرناک نيز به کارگرفته مي شود
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  .ميکروارگانيسمها تا حدي مي شودکه نتواندباعث بروزبيماري گرددفرآيندي است که باعث کاهش  شامل(Treatment)آمايش •

  
  شگاهیانواع پسماندهای آزماي

  
اين پسماندها که حجم زيادي ازپسماندهاي توليدي را در آزمايشگاه تشکيل مي دهند شامل :  پسماندهاي عادي وياخانگي - ۱

چنانچه پسماندهای آلوده با روش صحيح ، آمايش شوند نيز  .باشند پسماندهاي جامديا مايع آبدارخانه، بخش هاي غيرفني و اداري مي
  .در گروه پسماندهای معمولی قرار می گيرند

 اين گروه از پسماندها بايد در محل توليد ازپسماندهاي عفوني جداشوند، درغير اين صورت در گروه پسماندهای عفونی
  .قرار می گيرند 

  . همچنين اين گونه پسماندها بايد از انواع پسماندهاي تيزوبرنده، شيميايي، راديواکتيو و نظاير آن درمبداء توليد تفکيک شوند
 مانندسرم و ساير. می باشند بيماري   برای ايجادباکتري ، ويروس ، قارچ ،انگل وغيره  تعداد کافی حاوي :   پسماندهاي عفوني - ۲

دفوع ، کشتهاي ميکروبي، اجسام تيزوبرنده آلوده، سواب آلوده ، حيوانات آزمايشگاهي آلوده درآزمايشگاههاي مايعات آلوده بدن، م
  تحقيقاتي وغيره

مانندسرسوزن، لانست ،تيغه اسکالپل، تيغه  جراحت ايجاد نمايندبدن  دراين گونه پسماندها مي توانند:  پسماندهاي تيزوبرنده - ۳
 .باشند غيرآلودهويا آلودهسرسمپلر،لام و غيره که مي توانند ميکروتوم، شيشه هاي شکسته،

  .به دنبال دارندنيز پسماندهاي تيزوبرنده آلوده علاوه برخطر فوق خطر انتقال آلودگي را    
، موادضدعفوني کننده، مواد خورنده شامل انواع موادومعرفهاي آزمايشگاهي،کيتهاي تشخيصي :پسماندهاي شيميايي  - ۴ 

  .، موادآتش زا، سمي ، سرطان زا، واکنش زا، قابل انفجار و غيره مي باشد وسوزاننده
مانند بافتها، قطعات واجزاي بدن انسان وغيره که جهت آزمايشهاي آسيب شناسي به :  پسماندهاي آسيب شناسي تشريحي - ۵ 

  .آزمايشگاه ارسال مي گردد
  .ي باشددپرتوزا مشامل پسماندهاي حاوي موا:  پسماندهاي پرتوزا - ۶
ترکيبي از پسماندهاي عفوني، شيميايي وپرتوزا باشدکه  اين گونه پسماندها مي تواند:  پسماندهاي ترکيبي - ۷

  بيشتردرمراکزتحقيقاتي توليد شده و برنامه مديريت آن پيچيده وسخت مي باشد
  

  برنامه مديريت پسماند
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موظف به طراحی برنامه جامع و کاملی در ارتباط با مديريت با همکاری مسئول فنی و ساير کارکنان مسئول ايمنی در آزمايشگاه ، 
جمع آوري وبرچسب گذاري، حمل ونقل تامحل بي توليد،  محلدر) جداسازي ( تفكيك که شامل مراحلپسماند می باشد 

موقت، حمل ونقل ازمحل )  رشانبا (، بسته بندي ، ذخيره Treatment)(خطرسازي، مرحله بي خطرسازي يا آمايش 
و  عملکرد و وسعت کاری آزمايشگاهاين برنامه که با در نظر گرفتن مراحل  کليه. باشدمی توليد وبارگيري ونيز مرحله دفع نهايي 

حوه انجام آنها به وع آزمايش ها طراحی می گردد ، بايد مکتوب بوده ، در اختيار کليه کارکنان اعم از فنی و خدماتی  قرار گيرد و ننيزن
  .ايشان آموزش داده شود

  :در برنامه مديريت پسماند بايد به موارد ذيل توجه گردد
 برنامه ريزی ها و همچنين نحوه اجرای مراحل دفع پسماند بسيار کمک کندتوليد پسماند ، می تواند در تقريبی از ميزان برآوردی  -

 .صورت پذيردبر ميزان مواد و وسايل مصرفی نظارت کافی اين برنامه بايد به نحوی طراحی گردد که   -

 .دنشوجدا  توليددر مبدا پسماندهای عادی از پسماندهای ويژه بايد  -

انتخاب روش هايی که در حين کار پسماند کمتر اين امر با . بهتر است در برنامه ريزی ها به کاهش حجم پسماند توليدی توجه گردد  -
امكان  مجدد نمونه گيری مواردجهت کاهش و آموزش آنها تدوين روش های صحيح نمونه گيری  ونيزديا کم خطری توليد می نماين

 .پذير است

به طور مثال استفاده ازسرنگ ها وسوزن هاي زيرجلدي جهت . بايد سعي شود که درهنگام کاراز مواد و وسايل کم خطر استفاده شود -
 .استفاده ازوسائلي مانند پي پت گرددنبايد جايگزين  انتقال مواد بايد محدودشده و

  .بايدفوايد ومضار استفاده از وسايل يک بارمصرف درمقابل وسايلي که دوباره واردچرخه کاري مي شوند، بررسي گردد -
  .بايد از موادشيميايي وضدعفوني کننده اي استفاده نمود که خطرکمتري براي افراد و محيط زيست داشته باشند - -
دستکش مقاوم و غير قابل نفوذ، ماسک، روپوش، پيش بندمخصوص وغيره استفاده  مخصوصاايد از وسايل حفاظتي درتمامي مراحل ب  -

  .گردد
اجراي تمامي مراحل جمع آوري وحمل ونقل پسماندها با دست انجام پذيرد، زيرا وسايل مكانيكي باعث پاره شدن كيسه ها وترشح و  -

  .گردد پاشيدن مواد آلوده مي
  .حداقل به طور روزانه ودر صورت نياز بيش از يک بار درروز انجام پذيرد دفع پسماندها -
برنامه به نحوی انجام گيرد که احتمال آلوده شدن افرادی که مسئول جمع آوری و دفع پسماند در داخل يا خارج مختلف مراحل  -

 .، منتفي گرددآزمايشگاه هستند

پسماندهايي مانند ظروف پلاستيکي ، شيشه تمهيداتي  مي توان بااما . مي باشدطبق قانون، بازيافت پسماندهاي مراکز پزشکي مجاز ن -
مايعات بدن نمي شوند، درمحفظه هاي جداگانه اي جهت مراحل  سرم و که طي کارآلوده بهراها  ها ومعرف يتي ك جعبه ها ونيز اي

  .داردكاركنان كه نياز به برنامه ريزي خاص وآموزش نمودبازيافت جمع آوري 
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v مديريت پسماندهای عفونی  

 تفکيک يا جداسازی  .۱

پسماندهای عفونی در آزمايشگاه عمدتا شامل محيط هاي کشت حاوي انواع ميکروبها، خون، سرم ويا ساير مايعات بدن، مدفوع      
وسايل تيز وبرنده ونيز ظروف حاوی اين نمونه ها، نمونه هاي پوست ، مو و ناخن ، پسماندهاي عفونی در آسيب شناسي تشريحی ، 

آلوده از ساير پسماندها بسيار  پسماندهای) جداسازی( تفکيک  .آلوده به مواد عفونی که مجددا غير قابل استفاده هستند ، مي باشد
  .مهم است 

  
  جمع آوری .       ۲

 جهت انجام اين کارتفاوتي نوع وميزان پسماند متفاوت بوده ومي توان از ظروف وروش هاي م در ارتباط باپسماند  جمع آوريروش 
 قرار داده شده سپس) Safety Box(در ظروف ايمن ابتدا وسايل تيز وبرنده آلوده بايد  بسته بندي وجمع آوري برای. استفاده نمود

  .به طريقه بهداشتي دفع شوند اتوکلاو و
قرار داده شده واتوكلاو  )خطر زيستيترجيحاً زرد رنگ وبا علامت (در كيسه مخصوص اتوكلاو آلوده بايد  پسماندهايتمامي 
در مستقيما مايعات نبايد بديهی است که . بيش از سه چهارم حجم کيسه ها پر شود، تا بتوان به آساني درآنها را بست بايدن.گردند

ازدوکيسه درصورت لزوم جهت دفع پسماند، مي توان . گيردکيسه قرار  درظروف حاوي آنها  بايد، بلکه ريخته شوند داخل کيسه 
  .استفاده نمود

  
  گذاری  برچسب.     ۳
بطور (  اطلاعات ذيلحاوي حداقل مقاوم به پارگي وآسيب ديدگي بوده و ظروف ويا کيسه ها بايد  مورد استفاده بر رويبرچسب  

  : باشد )واضح و خوانا 
  .و علائم هشدار دهنده لازم بر حسب نوع پسماند ، نام ومشخصات توليد کننده پسماند ....)پسماند  عفوني، تيزوبرنده و(نوع پسماند 
  
 حمل ونقل تامحل بي خطرسازي.   ۴

در صورتي که حجم پسماند زيادبوده ويا محل آمايش پسماند تا محل توليد آن فاصله داشته باشد، جهت انتقال آنها مي توان از  
سطل ها وچرخهاي دستي مورد . شده است استفاده نمودچرخهاي دستي که به اين امراختصاص يافته وسطلهايي که برروي آن ثابت 

 .برنامه زمان بندي ضدعفوني وشسته شوند اساس يکبوده وبر ناپذير استفاده بايد نشت
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 آمايش .    ۵

استفاده  :شامل ويا تصفيه پسماندهاي آلوده آزمايشگاهي  Treatment) (روش هاي مختلفي جهت مرحله بي خطرسازي يا آمايش
از اتوکلاو، اشعه مايکروويو، استفاده از زباله سوزاستاندارد و داراي تأييديه معتبر ، دفن بهداشتي طبق اصول استاندارد، روش محفظه 

به شرط اينکه  ۱۰/۱مانند ماده سفيدکننده خانگي بارقت (  پسماندهاي مايع شيميايي به خصوص در مورد مواد سازي، استفاده از
  .وجود دارد اشعهاستفاده از و )باشد% ۵فعال داراي کلر

استفاده از دستگاه زباله سوز  هرچند .اتوکلاو مي باشد استفاده از بهترين و رايج ترين روش مورد استفاده در آزمايشگاه، روش
راهکار مناسبي است زيرا نيز باشد،  برخوردار درصورتي که ازاستانداردهاي لازم کشوري وبين المللي جهت جلوگيري ازآلودگي هوا

  .مي شود% ۹۵باعث کاهش وزن وحجم پسماند تا
درمورد بي خطر سازي پسماندهاي آلوده، استفاده از اتوکلاوهايي که داراي دستگاه متراکم کننده وخردکننده هستند، به دليل کاهش 

مرحله متراکم سازي ويا همزمان با اين عمل، براستفاده از اتوکلاوهاي معمولي ارجحيت دارد، به شرط اينکه قبل از  حجم پسماند
 .فرآيند بي خطرسازي پسماند اجرا شود

، نحوه بالاشار و دمای فمقاوم به مخصوص  سماند، استفاده ازظروف وکيسه هایپو ميزان استفاده از اتوکلاو بايد به نوع  هنگامدر 
مدت نگهداري پسماندها در .دقت نمود فرآيند لازم جهت انجامزمان  دراتوکلاو و همچنين درجه حرارت، فشار وپسماندها قراردادن 

  . دقيقه باشد ۶۰دقيقه وترجيحاً  ۳۰درجه سانتيگراد بايد حداقل  ۱۲۱اتوكلاو جهت سترون سازي ، در درجه حرارت 
  .باشد) شناسيبه طور مثال آزمايشگاه ميکروب (نزديک محل توليد پسماندهاي آلوده بايد محل آمايش پسماند  در صورت امكان

در مورد پارامترهاي زمان، بايد بوسيله استفاده از انديكاتورهاي شيميايي وبيولوژيكي از صحت عملكرد دستگاه اتوكلاو 
  .اطمينان حاصل نموددرجه حرارت وفشار

  
  : پسماندهاي آلودهودفع آمايش 

ترجيحاً زرد رنگ وبا علامت (بايد در كيسه مخصوص اتوكلاو  ظروف يك بار مصرف حاوي محيط هاي کشت ميکروبيتمامي  
  . قرار داده شده و تحت شرايط استاندارد آنها را اتوكلاو نموده وسپس در كيسه زباله ضخيم سياه رنگ دفع شوند) خطر زيستي

       
 اتوکلاو قرار داده و اتوکلاو مخصوص کيسه در ترجيحاً را وديگر مايعات بدن سرم ، خون لخته حاوي مصرف بار يک های لوله 

را ) با حجم زياد(ومايعات بدن  لخته ايمني، اصول نمودن رعايت صورت ودر كيسه زباله ضخيم سياه رنگ دفع مي نماييم ويا در نموده
يک  حداقل مدت به۱۰/۱ رقت با خانگي کننده سفيد ماده تخليه نموده وسپس در آب ملايم جريان با کار اين مخصوص سينک در
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 بهداشتي دفن زمين زير در آمايش گرديده ويا سوز پسماند در حمل و شهرداري توسط استاندارد شرايط در ساعت قرار مي دهيم ويا
  .قرار مي گيرند) زيستي خطر علامت با(رنگ زرد زباله وسايل فوق جهت حمل درکيسه.مي شود

را  ونظاير آن ،ديسك هاي تشخيصي آلوده سواب واپليكاتور آلوده، خون به پنبه آغشته سرم، ويا خون به آلوده دستكش   
 ويارنگ دفع مي نماييم  سياه ضخيم زباله کيسه در و نموده اتوکلاو استاندارد شرايط تحت وقرارداده  اتوكلاو مخصوص كيسه در

آمايش سوز پسماند در وشهرداري قرار داده  در شرايط استاندارد توسط حمل جهت) زيستي خطر علامت با(رنگ زرد زباله درکيسه
 توان مي ونظاير آنآلوده  ، ديسك هاي تشخيصي ، اپليكاتور سواب مورد در( .مي شودبه طريق بهداشتي دفن  زمين زير در وياشده 
   .)داد قرار۱۰/۱رقت  با خانگي كننده سفيد محلول رادر آنها شهرداري توسط حمل از قبل

 درکيسه وياو نگهداري نموده  ساعت يک حداقل مدت به۱۰/۱ رقت با خانگي  كننده سفيد محلول دررا  استفاده شده ادرارنوار     
 زير در وياآمايش شده سوز  پسماند در وحمل  شهرداري توسط استاندارد شرايطقرار داده ودر ) زيستي خطر علامت با(رنگ زرد زباله
   .دفن مي شودبه طريق بهداشتي  زمين

مي تواند به عنوان يک منبع مهم ويروس، باکتري و انگل وغيره محسوب شود، معمولاً جهت آمايش نمونه هاي  مدفوعاز آنجا که 
 شهرداري توسط استاندارد شرايط بايد ظروف حاوي نمونه هاي مدفوع در بنابراين ترجيحاً.مدفوع بايد از روش سوزانيدن استفاده شود

 صد در ۱۰ يا ۵ محلول فرمالين به منظور جلوگيري از ايجاد آلودگي در زمان حمل ونقل ودفع ، .شود سوزآمايش پسماند در و حمل
ساعت آن را نگهداري مي  نيم حداقل مدت به حجم مدفوع ريخته و يك سه حجم فرمالين و نسبت به انگل حاوي مدفوع ظرف در

   .قرار مي دهيم ) زيستي خطر علامت با(رنگ زرد زباله شهرداري درکيسه توسط حمل نماييم وسپس آنها را جهت

 آنها را اتوکلاو ترجيحاً تخليه شده وسپس آب ملايم باجريان کار اين مخصوص سينک در ،ايمني اصول رعايت با ادرار حاوي ظروف
به  ۱۰/۱بارقت  محلول سفيد كننده خانگي درظروف را ، بعد از تخليه ادرار ودر كيسه ضخيم سياه رنگ دفع مي نماييم ويا نموده

 در آمايش گرديده ويا سوز پسماند در حمل و شهرداري توسط استاندارد مي دهيم ويا اينكه در شرايط مدت حداقل يك ساعت قرار
  .داده مي شوندقرار ) زيستي خطر علامت با(رنگ زرد زباله ظروف فوق جهت حمل درکيسه.مي شود بهداشتي دفن زمين زير

از محلول هاي تجاري كه داراي تاييديه هاي معتبر خارجي و داخلي باشند، در اجراي فرايند ضدعفوني، ان لازم به ذكراست كه مي تو
 .نيزاستفاده نمود

شايان ذکر است، پسماندهايي که جهت آمايش در محلول سفيد کننده خانگي قرار مي گيرند، قبل از حمل محلول سفيد کننده کاملاً 
  .ر نبايد در پسماند سوز قرار داده شوندتخليه شود، زيرا ترکيبات کلردا

  ذخيره.     ۶
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مرحله . بايد اين عمل درحداقل مدت زمان انجام شود ،به ذخيره سازيپسماندها نبايد به مدت طولاني ذخيره شوند و در صورت لزوم  
توجه به اين نکته ضروری است . قبل از فرآيندآمايش ويا بعدازآن باشدبسته به نوع و حجم پسماند ها ذخيره سازي پسماند مي تواند 

  .پسماندهاي عادي به طور جداگانه از پسماندهاي ويژه ذخيره شوندکه 
مي توان  ،در معرض شرايط جوي قرار داده شوند وبنابراين درمناطقي که بالاجبار بايد پسماند براي مدتي ذخيره شود نبايد پسماندها 

در صورتي که حجم . غيره استفاده نمود و در کاملاً بسته که در محلي خاص قرار داده شده، يخچال مخصوص اين کار يي باازسطل ها
  : ساخته شود آنها جهت ذخيرهبا مشخصات ذيل مناسبی محل بهتر است پسماند توليدي زياد باشد، 

سيستم تهويه وفاضلاب بوده دارای فضايی با ابعاد مناسب ، نور کافی و دمای مناسب ، بوده ودور از محل هاي عمومي وپر رفت وآمد
محل نگهداری انواع پسماند به تفکيک در آن  همچنين. وامکان شست وشوي تمامي سطوح وآلودگي زدايي آن وجود داشته باشد

  .مشخص باشد
قفل  درهمچنين اين مکان بايد داراي . بلوي واضح داشته باشدغيره بوده و تا دسترس جوندگان،حشرات و از محل ذخيره سازي دور 

  .افراد باشدساير بوده واز لحاظ امنيتي دور از دسترس دار 

  پسماند  دفع نهايي.       ۷

به دنبال واکنش های شيميايی که . انجام می گيرد که يکی از رايج ترين آنها دفن در عمق زمين است  تفاوتیاين کار به روش هاي م
عوامل  می گردد و )  ۵کمتر از  pH( و محيط اسيدی ) درجه سانتيگراد  ۵۵بيش از ( در پسماندها رخ می دهند ، دما افزايش يافته 

نقش .م شودانجا در سيستم فاضلاببعد از طي مراحل آمايش ويا رقيق سازي مي تواند دفع پسماندمايع  . از بين می روندبيماريزا 
دفع شده در سيستم فاضلاب  غلظت پسماند و صدورمجوزهاي لازم براساس نوع، مقدار سازمان حفاظت محيط زيست در مورد 

  .بسيارتعيين كننده مي باشد

  
v  مديريت پسماندهاي تيزوبرنده  

در آنها .مقاوم باشند گیسوراخ شد واين ظروف بايد دربرابرضربه . ريخته شوند) Safety Box( اين گونه پسماندها بايد درظروف ايمن
سپس به طريقه  و وقتي که سه چهارم محفظه پرشد، اتوکلاو. قابل اتوکلاو شدن باشند  بوده وناپذير نشت  کاملاً بسته شده و
  .بهداشتي دفع شوند

جهت جدا نمودن سرسوزن قرارداده شوند در غير اين صورت )  روف ايمنظ( سرسوزن ها ترجيحاً همراه با سرنگ ها درمحفظه مقاوم
رادر كيسه مخصوص اتوكلاو قرار داده  وسرنگ هااز سرنگ بايد از محل هاي تعبيه شده در قسمت در اين ظروف استفاده گردد

  .واتوكلاو نموده ودر كيسه زباله ضخيم سياه رنگ دفع مي نماييم
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  .ا خطر فرورفتن سر سوزن وايجاد آئروسل وجود داردهمچنين نبايد اقدام به شکستن، بريدن ويا خم کردن سر سوزن ها نمود، زير
 نحوه دورريز تيغ های برنده در تجهيزاتی مانند ميکروتوم وکرايواستات نيز بايد مورد توجه قرار گيرد و تيغ ها ي غيرقابل استفاده

  .درظروف ايمن قرار داده شده و دفع گردد
  
v مديريت پسماندهاي شيميايي  

گروه  بی خطر ، کم خطر و پرخطر قرار می گيرند و مرحله تفکيک بايد در باره اين پسماندها نيز به پسماندهای شيميايی در سه 
 .خوبي اجرا شود

بوده وهمچنين كيت هاي تاريخ گذشته را نيز شامل مي از محلول ها وکيتهاي تشخيصي  رخیحاصل کار با ب:  کم خطرپسماندهاي  •
 .شود

فردي لازم مانند روپوش مناسب، دستکش  حفاظتکلي حفاظت را مد نظر قرار داد و از وسايل  در هنگام کار با اين مواد بايد اصول
  .لاتکس، ماسک وغيره استفاده نمود

سمي ،واکنش  بسيارحاصل کار با مواد شيميايي قابل انفجار، قابل اشتعال، خورنده، سوزاننده، سمي ، :  پرخطرپسماندهاي شيميايي  •
مي باشد که درزمان ايجاد و دفع مي توانند سلامت کارکنان ،محيط   (Harmful )  و مضر)  (Irritant زا، سرطان زا ،التهاب زا 

 زيست وحتي جامعه را تهديد نمايند

  . :نمونه هايی از اين مواد عبارتند از 
  مانندفلزات سنگين، فنل، سيانيدها و سديم آزايد (Toxic) سميپسماندهاي شيميايي  -
  . آب مي باشند واکنش با مانند سولفات هاو پراکسيدها که آماده ايجاد (Reactive) واکنش دهندهپسماندهاي شيميايي  -
  ۱۲ از بيشتر pHبا  قلياهاي ويا) اسيدهاي معدني ( ۲کمتراز pH اسيدهاي بامانند   (Corrosive)خورنده پسماندهاي شيميايي  -
  مانندالکل، استون)  Flammable(قابل احتراقپسماندهاي شيميايي  -
 مانند اتر باثبات نمی باشندمانند موادي که در شرايط عادي  (Explosive) قابل انفجارپسماندهاي شيميايي  -

  بنزن، اتيديوم برومايد، فرمالدييد  ، ماننددارند سرطان زا موتاژن و  واصکه خ (carcinogen)سرطان زاپسماندهاي شيميايي  -
مي توان به پسماندهاي حاوي جيوه اشاره از بين آنها د که نمي باشاز ديگر پسماندهاي شيميايي   سنگينفلزات پسماندهاي حاوي   -

  .نمود که خطرناک وسمي هستند
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از عينک حفاظ دار، حفاظ فوق الذكربايد علاوه براستفاده از وسايل حفاظت فردي  به عنوان پسماند، فوق مواد كار ويا آمايش هنگامدر 
 و حفاظت تنفسي کامل ايجاد مي کنند، استفاده نموددر برابر نفوذ بخار و گازهای آلوده لزوم ماسک هايي که  صورت ودر صورت

  .انجام شود (Fume Hood) کار در زير هودهاي مخصوص بخار بايد از تهويه مطلوبي برخوردار بوده و ترجيحاًکار همچنين محيط 

را  پسماندهای کم و پرخطرد که خصوصيات نحاصل کاربا موادي مانند اسيدهاي آمينه، قندها وغيره مي باش : بی خطرپسماندهاي  •
  .ندارند

  : دربرنامه مديريت پسماندهاي شيميايي بايد به نکات ذيل توجه نمود

به ميزان  درستي تعريف شده وخريد به جهت  شيميايي استفاده مي نمايند، نقطه سفارش  از آزمايشگاه که از مواد در بخش هايي  -
  .دگردپرهيز در حجم زياد از انبار کردن آنها کيت هاي حاوي اين مواد توجه وخريد مواد شيميايي و 

  .دشواعمال توليد پسماند و کاهش حجم آن  مديريت ی جهت برنامه هاي  -
، اتيل  مدفوع طور مثال در آزمايش تغليظ به( ستفاده شود در صورت امکان از روش هاي تشخيصي ويا موادجايگزين کم خطر ا -

  ).استات جايگزين اتر شود
کارکنان با علائم ونشانه هاي هشداردهنده ايمني موجود بر روي ظروف حاوي موادشيميايي ونحوه تفسيرآنها آشنايي کامل داشته  -

  .باشند
نام  ،فرد انجام دهندهنام  : ثانويه، بايد برروي ظرفازظرف اصلي به ظرف آنها انتقال  يا درصورت ساخت مواد شيميايي ترکيبي و -

 نشانه هاي هشداردهنده ايمني و در صد ترکيبات ماده شيميايي، علائم و ، محل ذخيره ، نوع وpHتاريخ ساخت، تاريخ انقضاء ،ماده، 
درج گردد، تا بتوان  ) Safety Data Sheet = MSDS) Materialبرگه اطلاعات ايمني موادشيميايي  بهشماره ارجاع همچنين 

  .به اطلاعات لازم دست يافت كه به عنوان پسماند تلقي مي شوند، بعد از آن در زمان استفاده و
  . ، نشت، سوراخ شدن وپارگي وجود نداشته باشدظروف  که خطرشکستن بسته بندی نمودبايد به نحوي  را هاپسماند -

  :ي تشخيصيکيت ها آمايش پسماندهاي شيميايي حاصل از کار با
عمل  وبا توجه به برگه اطلاعات ايمني موادشيمياييويا وارد کننده  توليد كننده، توزيع كنندهطبق توصيه شرکت مي توان  

بايد توجه نمود که قبل از اين عمل نبايد پسماندها باهم مخلوط . آنها را بامقاديرزيادي آّب رقيق کرده ودر فاضلاب دفع نمودنمودويا
  . ه شوديک سينک مخصوص به اين امر اختصاص داد ترجيحاً. شوند

  .پسماندهاي حاوي فلزات سنگين، نبايد داخل فاضلاب دفع شوند
  :آمايش پسماندهاي پرخطر
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 .نمود عمل وبا توجه به برگه اطلاعات ايمني موادشيمياييتوليد کننده ، توزيع کننده ويا وارد کننده  شركتطبق توصيه مي توان  
جمع آوري به طور جداگانه مقاوم پلاستيکي  يا ها مي توانند با توجه به نوع پسماند، آنها را در ظروف شيشه اي و آزمايشگاههمچنين 

با مواد ، خنثي سازي با آب نموده وسپس طبق توصيه مراکزتوليدکننده، توزيع کننده وياواردکننده موادشيميايي اقدام به رقيق سازي
   .داردی آموزشهای اجراي اين مراحل نياز به برنامه  .ايندنمبر حسب نوع ماده روروش هاي ديگخنثي کننده 

  
v .مديريت پسماندهاي آسيب شناسي تشريحی 

جهت کسب اطلاعات دراين مورد و نيز نحوه دفع اين گونه پسماندها، مي توان به مطالب تدوين شده دردستورالعمل ايمنی و دفع  
  .پسماند کميته آسيب شناسی تشريحی آزمايشگاه مرجع سلامت مراجعه نمود

  
v مديريت پسماندهاي پرتوزا   

مسئوليت برنامه ريزي در مورد چگونگي مديريت . به موادپرتوزا می باشند که آلوده  هستندپسماندهای پرتوزا شامل مواد و وسايلي 
پسماندهاي پرتوزا وحمل ونقل ودفع اين مواد به عهده سازمان انرژي اتمي است و آزمايشگاهها جهت کار با مواد پرتوزا بايد مجوزهاي 

  . شرکت نمايندنيز آموزشي مربوطه ودر دوره هاي  سازمان دريافت کننداين لازم رابا توجه به نوع فعاليت از 
اين سازمان در ارتباط با ميزان آزمايش هاي انجام شده دستورالعملي با عنوان نحوه دورريزي پسماندهاي مرتبط با کيت هاي حاوي 

۱۲۵ I- وبه آزمايشگاهها ابلاغ نموده است تدوين.  
توليدي، نحوه آمايش پسماندها و کليه فعاليتهاي مرتبط تعيين ، ميزان فعاليت آزمايشگاه، نوع وحجم پسماندهاي  بايد قرارداد 

  .شود ومستند
 ۶۰نيمه عمر اين ماده حدود. جهت انجام آزمايش هاي هورموني اسفاده مي کنند   I-۱۲۵معمولاً آزمايشگاهها از کيت هاي حاوي  

يشگاهي استفاده مي نمايند که نيمه جهت تشخيص آزما ۶۰بعضي از آزمايشگاهها از کيت هاي حاوي کبالت . روز مي باشد
  .طولاني دارد وجهت مديريت پسماندهاي حاوي آنها بايد با سازمان هماهنگي هاي لازم به عمل آيدرعم

ميزان ونحوه دفع پسماندهاي پرتوزا بايد طبق قوانين سازمان باشد واگر ميزان پسماند توليدي بسيار زياد باشد، سازمان در ارتباط با 
  .اين گونه پسماندها ، خودرا موظف به حمل آنها مي داندنوع وحجم 

شوند، زيرا در غير اين صورت  تفکيکاز ساير پسماندها بايد در مبدأً توليد، نکته مهم اين است که پسماندهاي آلوده به موادپرتوزا 
  .کليه پسماندهاي توليد شده جزء پسماندهاي پرتوزا تلقي مي گردند
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، دفع در كه تحت شرايط خاصي انجام مي شود(Encapsulation)  محفظه سازيپسماندهاي پرتوزا شامل  آمايشانواع روش هاي 
از روش هاي دفع در  ايران درآزمايشگاههاي تشخيص طبي فاضلاب، ذخيره جهت تجزيه، سوزانيدن وغيره مي باشد که معمولاً

  .فاده مي شوديا حمل توسط سازمان انرژي اتمي است فاضلاب، ذخيره جهت تجزيه و
سازمان انرژي اتمي ، مورد تاييد  مراکز بايد از ظروف مختلف،  پسماندهاي پرتوزا و جمع آوري بسته بنديجهت اجراي برنامه 

شامل محفظه هاي مخصوص مقوايي با پوشش داخلي مقاوم جهت پسماندهاي جامد ، ظروف مقاوم به سوراخ شدن جهت پسماندهاي 
در محکم براي نگهداري پسماندهاي مايع استفاده نمايندکه اين ظروف بايد داراي برچسب  پلاستيکي باظروف  نيز نوک تيز و
  .دنخطر اشعه وهمچنين نوع پسماند باشحاوی علامت مخصوص 

دفع  با نگهداري صحيح تجزيه مي گردد، نبايد از طريق سيستم فاضلاب بايد توجه نمود که اگر نيمه عمر ماده پرتوزا کوتاه بوده و
  .شود ذخيرهاستانداردهاي سازمان در محل مخصوصي جهت فرآيند تجزيه  با بقاطمشود، بلکه بايد 

غلظت  با ميزان و متناسبجهت دفع پسماندهاي پرتوزا در فاضلاب بايد ازسينک مخصوص اين کار استفاده شود و قبل از دفع، 
  .دهنده خطر اشعه مشخص شوداين سينک بايد با علائم هشدار  . دگردباآب رقيق  ،پسماند 

  : آلوده وسايل شستشوي نحوه

از آنجا كه بخشي از فرآيند مديريت پسماند در ارتباط با فرآيند شستشو مي باشد، به طور خلاصه به نحوه شستشوي وسايل آلوده مي 
  .پردازيم

 نموده اتوکلاواستاندارد شرايط تحت وداده  قرار اتوكلاو مخصوص كيسه دررا  ميکروبي کشت حاوي اي شيشه هاي هاولوله پليت
ساعت قرار  ۴تا  ۲درجه سانتيگراد به مدت  ۱۶۰-۱۸۰فور تحت شرايط  در سازي سترون جهت ورا انجام داده شستشوفرآيند  سپس

  .مي دهيم

 قرار داده و اتوکلاو مخصوص کيسه در ترجيحاً را بدن مايعات ديگر ويا سرم لخته خون، حاوي اي شيشه ظروف ساير ويا ها لوله
 جريان با کار اين مخصوص سينک در را )با حجم زياد(ومايعات بدن  لخته ايمني، اصول نمودن رعايت صورت درويا  نموده اتوکلاو
 سپس ،مي دهيم قرار  ساعت يک حداقل مدت به۱۰/۱ رقت با خانگي کننده سفيد ماده درپس سونموده تخليه  آب ملايم

  .گذاريم ميفور  در سازي سترون جهت و دادهشستشو

در مورد پارامترهاي زمان ودرجه بايد بوسيله استفاده از انديكاتورهاي شيميايي وبيولوژيكي از صحت عملكرد دستگاه فور
  .اطمينان حاصل نمود حرارت
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େا ا و ৑ف࢖ ری آ ا وୀ ଡد ৶ࢤ وه  ࡛৅ 

  روش نمونه برداري براي جداسازي ویروس آنفلوانزا
 نمونه سرم :

سی سی سرم جمع آوري شده را در لوله هاي در پیچ دار و با رعایت زنجیره سرد  2سی سی نمونه خون از بیمار گرفته و حدود  5
 )درجه سانتی گراد فریز نمایید. -20ر براي نگهداري طولانی مدت د (به آزمایشگاه استان انتقال دهید

 : و بینی نمونه ترشحات گلو
  نمونه برداري کنید. به طور همزمان با استفاده ازسواب استریل، ازبینی وگلوي افرادمشکوك به آنفلوانزا     
         دستگاه تنفسی باشد که یک نمونه خوب براي شناسایی ویروس آنفلوانزا بایدحاوي مقادیرقابل توجهی ازسلول هاي اپی تلیال     

به تنهایی ،حاوي سلول هاي اپی تلیال سنگفرشی است که  انجام داد. سواب گلو وگلو مونه گیري را می توان با سواب بینیاین ن
  شود.براین بهتر است از دو سواب بینی و گلو همزمان استفاده  بنا تکثیر نمی یابد. به خوبی آنفلوانزا درآن ویروس
  نمونه برداري: روش   

داخل یکی ازسوراخ  هاي بینی برده وبه بالا وپایین شاخک هاي بینی بمالید( استفاده ازسواب استریل داکرون  سواب داکرون را  -1
  یا ریون با دسته پلاستیکی)

  .براي نمونه گیري ازلوزه ها وحلق ، ازسواب دیگري استفاده نمایید    -2
سواب  را وارد محیط   UTM(در صورت استفاده از محیط  ط انتقال ویروس (ایگل) قراردهید.هردوسواب رادریک لوله حاوي محی      

UTM  کنید( 
 دسته هردوسواب رابشکنید .   -3
 درپوش لوله ها را به خوبی ومحکم ببندید.   -4
 روي لوله ها ثبت نمایید. بر را مشخصات بیمار    -5
    .ارسال نمایید  زنجیره سرد  رعایت لوله ها با  - 6
 استفاده گردد. - 20بیش از آن از فریزر  درجه و 8تا  2ساعت دریخچال  24براي نگهداري تا  - 7

   
 نمونه برداري از نوزادان: 
از سواپ هاي مخصوص و استریل داکرون استفاده کرده و از قسمت بالاي کام و پشت لوزه ها و از ترشحات مخاطی  ناحیه  

کرده و در کنار یخ (زنجیره سرد ) به   UTMیا  و وارد محیط ویروکالچر یا محیط ترانسپورت ایگل ري کردهیحلق نمونه گ
  آزمایشگاه ارسال نمایید.

 
  :نمونه برداري از بزرگسالان  

نمونه ایگل را استفاده شود . و به روش غرغره کردن4/7برابر    pH  سی سی محیط با 2محیط ترانسپورت ایگل حاوي  از
و با نوشتن  کردهان یک بار مصرف بریزید و بیمار غرغره و دو باره در لیوان خالی کند و آن را وارد لوله در پیچ دار داخل لیو

  .استان ارسال کنید  آزمایشگاه  به  )درجه سانتی گراد با رعایت زنجیره سرد 2-8در کنار یخ (بیما ر  مشخصات
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