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ومقاومت دارویی

محمدحسین نخعی
کارشناس مسؤول سالمندان 

دانشگاه علوم پزشکی خراسان جنوبی

دکترامین سمیعی
کارشناس مسؤول برنامه سل وجذام 

دانشگاه علوم پزشکی مشهد

فاطمه گندمی،کارشناس ارشدآموزش 
بهداشت ومربی مرکز آموزش بهورزی 
دانشگاه علوم پزشکی خراسان جنوبی

ســل
ی

ش
وز

م
ف آ

دا
ه

ا امید است خوانندگان 
محترم پس ازمطالعه:

سل مقاوم به دارو را تعریف کنند.

پنج مورد ازعوامل مرتبط با ارایه کنندگان خدمات 

درمانی درایجاد سل مقاوم به دارو را نام ببرند. 

پنج مورد ازعوامل مرتبط با بیماردر ایجاد سل 

مقاوم به دارو را فهرست کنند. 

پیشگیری از ایجاد مقاومت دارویی در بیماری 

سل را توضیح دهند؟
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مقدمه

یکی از مشکلات اساسی در درمان بیماری سل، موضوع 

مقاومت دارویی این بیماری است؛ زیرا علاوه بر پرهزینه 

مشکل،  ایــن  میر،  و  مــرگ  ــالای  ب خطر  و  ــان  درم ــودن  ب

هست.  نیز  بیماری  ایــن  کنترل  برنامه  تهدیدکننده 

ــای  دوزه با  ــان  درم اشتباه،  درمــانــی  رژیــم هــای  تجویز 

بیماران  پایش  مشکل  ناکافی،  درمان  یا  اشتباه  دارویی 

در طی درمان دارویی، ضعف در پیگیری موارد تماس و 

از   )DOTS( رعایت نکردن درمان تحت نظارت مستقیم

دلایل اصلی پیدایش بیماری مهلکی به نام »سل مقاوم به 

چند دارو« شده است. در حال حاضر همزمان با افزایش 

انتشار  و  پیدایش  زمینه  ایــدز،  ویــروس  به  آلــوده  مــوارد 

باسیل های مقاوم به چند دارو نیز فراهم آمده است. 

بیماری سل بزرگترین علت مرگ ناشی از یک بیماری 

عفونی تک عاملی در جهان است و پیش بینی می شود 

را  بیماری ها  بارجهانی  در  دهم  رتبه  ــال2020  س تا 

بیماری  از مشکلات اساسی در درمان  حفظ کند یکی 

این  ــی  داروی مقاومت  موضوع  ــروزه،  ام دنیای  در  سل 

بیماری است؛ زیرا علاوه بر پر هزینه بودن درمان و خطر 

جدول)1( عوامل ایجاد مقاومت دارویی سل

عوامل مرتبط با بیمارعوامل مرتبط با داروعوامل مرتبط با ارایه کنندگان خدمات درمانی

تمکین ضعیف بیماران به درمانکیفیت نامناسب دارونبود دستورعمل مناسب و جامع کشوری

دستورالعمل  از  پزشکان  تبعیت  نامناسب 
کشوری

نامنظمی درتأمین برخی 
داروهای ضد سل

ناآگاهی بیماران   

ــوزش نــاکــافــی پــزشــکــان وکــارکــنــان  ــ ــ آم
بهداشتی درمانی مرتبط

شرایط  بودن  نامناسب 
ذخیره سازی دارو

دسترسی ناکافی/بی اطلاعی از وجود 
درمان ضدسل رایگان

ناکافی بودن پایش صحیح درمان بیماران
تجویز دوز غلط یا ترکیب 

نامناسب دارویی
ذهاب  و  ایاب  برای  موجود  مشکلات 

بیماران به مرکز بهداشتی درمانی

نگرش منفی جامعه نسبت به بیماریضعف ساختاری یا اعتباری برنامه  کنترل سل

ابتلا به سوءجذبآموزش ناکافی به بیماران و خانواده آن ها

زمینه  در  مــردم  به  رسانی  اطــلاع  در  ضعف 
رایگان بودن درمان ضد سل

اعتیاد/سوء مصرف مواد

بسیاری  در  آن  کنترل  برای  مانعی  میر،  و  مرگ  بالای 

از کشورهای دنیا به شمار می رود. طبق آخرین برآورد 

مقاوم  سل  هزار   490 حدود  بهداشت  جهانی  سازمان 

به چند دارو تاکنون شناسایی شده اند.

به منطقه  ایــران نسبت  شیوع مقاومت دارویــی در کشور 

و  ارمنستان  آذربایجان،  کشورهای  است.  کمتر  جهان  و 

پاکستان با شیوع بالای بیماران مقاوم به دارو روبرو هستند.

)MDR( جدول مقایسه وضعیت شیوع سل مقاوم به چند دارو

موارد جدید 
سل )درصد(

موارد سل دارای سابقه 
درمان قبلی)درصد(

3/921جهان

4/117منطقه

0/8412/4ایران

 )Multi Drug Resistant: MDR( باسیل مقاوم به چند دارو

عبارت است از باسیلی که حداقل به دو داروی »ایزونیازید« 

مقاوم  سل  شیوع  گسترش  باشد.  مقاوم  »ریفامپین«  و 

شکست  و  میر  و  مرگ  احتمال  رفتن  بالا  باعث   دارو  به 
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افزایش  و  سل  به  مبتلا  بیماران  درمان 

مهمتر  همه  از  و  درمــان  هزینه  و  زمــان 

در  سل  بیماری  کنترل  جــدی  تهدید 

بروز  شد.  خواهد  مقاوم  های  سویه  اثر 

معرفی  بــا  ســل  در  ــی  ــ داروی مــقــاومــت 

تکثیر شده و به سوش غالب در بدن بیمار مبدل می شوند. 

متأسفانه همین ویژگی است که باعث می شود تجویز رژیم 

درمانی استاندارد و کوتاه مدت برای بیمارانی که از ابتدا 

فرد  تنها  نه  شده اند،  آلوده  دارو  به  مقاوم  باسیل های  به 

را درمان نکند، بلکه حتی سبب ایجاد مقاومت به طیف 

وسیع تری از داروهای ضد سل شود.

به  را  سل  دارویی  مقاومت  پدیده  رخداد  دلایل  اگرچه 

عوامل میکروبی، بالینی و برنامه ای تقسیم می کنند که 

این عوامل در جدول )1( خلاصه شده است، اما در یک 

سل مقاوم به دارو در واقع  جمله می توان گفت که: 

یک پدیده ساخته دست بشر است.
)6ماه(  طولانی  مدت  در  و  آهستگی  به  بیمار  فرد  بدن 

فاز  در  باسیل ها  اکثر  می شود،  پاک  سل  میکروب  از 

نهفته  فاز  باکتری های  و  شده  کشته  درمــان  حمله ای 

مصرف  یا  دارو  قطع  می شوند.  نابود  نگهدارنده  فاز  در 

بدن  در  سل  باکتری  می شود  باعث  ناکافی  و  نامنظم 

باقی بماند و در مقابل داروهای خاص سل مقاوم شود. 

بین  از  سل  میکروب  دارو،  مصرف  با  صــورت  ایــن  در 

نمی رود و درمان با شکست روبرو می شود که نتیجه آن 

اولین داروی ضد سل در دنیا در سال 1943 معنا یافت 

و شروع به افزایش کرد، اما متاسفانه در ادامه و به دنبال 

استفاده وسیع از »ریفامپین« که از دهه 70  مصرف آن 

شروع شد، سل مقاوم به چند دارو در جهان ظهور کرد 

و بسرعت به معضلی اساسی و تهدید کننده برای برنامه 

کنترل سل بسیاری از کشورها و در نتیجه جهان تبدیل 

به  دارویی  مقاومت  شناسی،  میکروب  نظر  نقطه  از  شد. 

می  اتفاق  باسیل  در  ژنتیکی(  )جهش  موتاسیون  دلیل 

یا اشتباه اجازه  افتد؛ اما نکته آن است که درمان ناقص 

داروهــا  به  که  یافته ای  جهش  باسیل های  که  می دهد 

تبدیل  مبتلا  فرد  بدن  در  غالب  سوش  به  شده اند  مقاوم 

در  دارو  به  حساس  باسیل های  که  ترتیب  این  به  شوند. 

اثر داروهای ضدسل مصرفی از بین رفته، اما سوش های 

مانده،  زنده  اشتباه،  و  ناقص  درمان های  باوجود  مقاوم 

UNITE  TO  END  TB
هم پیمان تا پایان سل
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منابع
ناصحی، مهشید؛ میرحقانی،لیلا؛1389، راهنمای کشوری مبارزه با سل تهران: اندیشمند	 

پورحاجی باقر، مریم؛ نصرالهی محترم و همکاران، »مقاومت مایكوباكتریوم توبركلوزیس به داروهای ایزونیازید و ریفامپین«، 	 

مجله علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی بابل: اردبیهشت 1391، دوره14شماره 3پی درپی66 ؛ ازصفحه66تا صفحه72.

آخرین دستورعمل کشوری درمان سل 	 

 	http://www.idaweb.ir

نتیجه گیری 

سل مقاوم به دارو یک پدیده ساخته دست بشر است.یکی از مشکلات اساسی در درمان بیماری سل در 

دنیای امروز، موضوع مقاومت دارویی این بیماری است؛ زیرا علاوه بر پر هزینه بودن درمان و خطر بالای 

دارو  چند  به  مقاوم  سل  پیشگیری  راه  بهترین  هست.  نیز  بیماری  این  کنترل  تهدیدکننده  میر،  و  مرگ 

 DOTS)Directly روش از  استفاده  با  صحیح  درمان  و  است  شده  داده  تشخیص  تازه  بیمار  کامل  درمان 

Observed Treatment Short-course( مهم ترین راهکار در پیشگیری از این معضل بهداشتی است. 

پیشنهادها

درمان صحیح و مؤثر بیماران مبتلا به سل با استفاده از ترکیب چند دارو، دوز کافی و طول مدت مناسب 	 

تحت نظارت مستقیم روزانه توسط ناظر آموزش دیده 

شناسایی 	  برای  سل  با  مبارزه  کشوری  دستورعمل  به  توجه  با  معین  فواصل  در  درمان  به  پاسخ  پایش 

بموقع بیماران مقاوم به دارو 

درخواست و انجام بموقع آزمایش های کشت و تست حساسیت دارویی برای افراد مشکوک به مقاومت 	 

دارویی مطابق دستورعمل کشوری مبارزه با سل

آموزش رعایت بهداشت فردی /تهویه مناسب/تغذیه مناسب و بهبود روش های کنترل عفونت در مراکز 	 

خدمات جامع سلامت 

بازآموزی دوره ای دستورعمل کنترل بیماری سل برای ارایه دهندگان خدمت 	 

انجام بیماریابی فعال در اطرافیان بیماران مبتلا به سل مقاوم به دارو بخصوص در کودکان در تماس	 

انتشار میکروب سل مقاوم در جامعه خواهد بود. مقاومت 

دارویی سل عبارت است از کاهش اثر دارو در درمان سل 

ناکافی  و  ناصحیح  این مقاومت، مصرف  که عامل اصلی 

از  وخیم تر  بسیار  سل  بیماری  مقاوم  شکل  داروســـت. 

این بیماری است و درمان آن طولانی تر،  شکل معمولی 

عوارض دارویی بیشتر و پرهزینه و در برخی موارد درمان 

ناموفق است. این فرد میکروب سل مقاوم را به خانواده، 

نزدیکان، همکاران یا هر فرد دیگری که ساعاتی را با وی 

سپری می کند انتقال می دهد.

و  تجربه   بــا  پزشکان  توسط  ــی  دارویـ مقاومت  تشخیص 

راه  بهترین  بود.  خواهد  امکان پذیر  تخصصی  آزمایش های 

و  صحیح  مصرف  درمان،  به  مقاوم  سل  ایجاد  از  پیشگیری 

کارکنان  توسط  ــه،  روزان مستقیم  نظارت  تحت  دارو  کامل 

بهداشتی است. در صورت مشاهده فرد مبتلا به سل لازم 

است، وی را جهت دریافت رایگان دارو و مراقبت حین درمان 

به نزدیک ترین مرکز خدمات جامع سلامت  ارجاع داد.

به این موضوع امتیازدهید )1تا100(  .  کدموضوع 97212 .  پیامک 3000727310001  .  نحوه امتیازدهی: امتیازــ شماره مقاله . مثال: اگرامتیازشما80 باشد )80 ــ 97212(


