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تأثیر تطبیق محلول الكلوره�كسیدین مقابل البوفیدون في منع حدوث الانتانات المرت�طة �القثطرة الور�د�ة 
 المر�ز�ة (دراسة مقارنة)

 *عبد الله محمد زعتر                                                                             ** د.رولى عبود
 )2022�انون الثاني  16، القبول: 2021�انون الأول  7الإیداع: (

 الملخص:

، منها الوقا�ة إمكان�ة من الرغم على للمرضــــى والعجز للوفاة الرئ�ســــي الســــبب المســــتشــــفى في المكتســــ�ة الانتانات تعتبر
 والعلاجات والمضاعفات المعاناة من مز�د �سبب إذ للمرضى العواقب من العدید الصح�ة �الرعا�ة المرت�ط الانتان و�سبب

 مقابل الكلوره�كســــیدین محلول تطبیق تأثیر عن الكشــــف الى الدراســــة هدفت .الاســــتشــــفاء فترات في ز�ادة إلى �الإضــــافة
(  المشــــــــــــــددة العنا�ة وحدات في ال�حث اجراء تم. المر�ز�ة الور�د�ة �القثطرة المرت�طة الانتانات حدوث منع في البوفیدون 
ــا�ــة ــداخل�ــة العن ــا�ــة، ال ــا�ــة، الجراح�ــة العن  الفترة في اللاذق�ــة مــدینــة الجــامعي تشــــــــــــــر�ن مشــــــــــــــفى في) القلــب جراحــة عن

 اخذ تم المشـــــــددة العنا�ة وحدات في ا"مر�ضـــــــ 40 قوامها عینة على ال�حث أجري  حیث29/6/2021الى15/7/2020من
 الانتان مراق�ة اســتمارة(  و )الســر�ري  الصــحي التقی�م اســتمارة( هما و اداتان اســتخدام تم و. المتاحة العینة �طر�قة العینة

 منع في البوفیدون  على ســــــیدینكللكلوره� طف�ف تفوق  وجود: الدراســــــة نتائج أظهرت ).المر�ز�ة الور�د�ة �القثطرة المرت�ط
 هامة احصـــــــــائ�ة دلالة ذا ل�س تفوق  بوجود للدراســـــــــة المخبر�ة النتائج وأظهرت المر�ز�ة الور�د�ة �القثطرة المرت�ط الانتان

 للعلامات �النس�ة المحلولین لتأثیر �النس�ة هامة احصائ�ة دلالة ذات فروق  هناك �كن لم. البوفیدون  على للكلوره�كسیدین
) التقرح، الاحمرار، الألم، النز(  الموضــــــعي الانتان علامات حدوث في تراجع وجود الحال�ة الدراســــــة نتائج بینت. العامة

 التمر�ض�ة للكوادر تدر�ب�ة برامج تصم�م .تقر��اً  السو�ة بنفس الخامس والیوم الثالث للیوم �النس�ة مجموعتین مرضى عند
 بروتو�ولات لتفعیل المســـــــتشـــــــف�ات توج�ه و منها والوقا�ة المر�ز�ة الور�د�ة القثطرة ادخال موقع انتانات تدبیر طرق  حول

 .الضمادات وتبدیل المر�ز�ة الور�د�ة القثطرة ادخال لموقع التحضیر في الكلورهكسیدین محلول استخدام
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Effect of applying Chlorhexidine versus Povidone-Iodine for Prevention 
intravascular Central Catheter related infections 

 (comparative study)  
*Abdullah Mohammed Zaatar                                                     **Dr. Rola Abboud 

(Received:7 December 2021 , Accepted: 16 January 2022) 
Abstract: 

Hospital-acquired infections are the main cause of death and disability for patients, although 
they can be prevented. Healthcare -related infection causes many consequences for 
patients, causing more suffering, complications, and treatments, in addition to an increase 
in hospitalization periods .The study aimed to reveal the effect of applying chlorhexidine 
solution versus povidone in preventing infections associated with central venous.The 
research was conducted in intensive care units ( internal care , surgical care , cardiac 
surgery care ) at Tishreen University Hospital, city. Lattakia from 15/7/2020 to 
29/6/2021Where the research was conducted on a sample of 40 patients in the intensive 
care units, the sample was taken using the available sample method . Two tools were used( 
Clinical Health Assessment Form ) and ( Central Venous Catheter-associated Sepsis 
Monitoring Form ).The results of the study showed : There is a slight superiority of 
chlorhexidine over povidone in preventing infection associated with central venous 
catheterization. The laboratory results of the study showed that there is a statistically 
significant superiority of chlorhexidine over povidone . There were no significant statistically 
significant differences regarding the effect of the two solutions in relation to the general 
scores .The results of the current study showed a decrease in the incidence of local infection 
signs ( oozing , pain , redness , ulceration ) in patients of two groups for the third day and 
the fifth day with almost the same level .Designing training programs for nursing staff on 
methods of managing and preventing central venous catheter insertion site infections and 
directing hospitals to activate protocols for using chlorhexidine solution in preparation for 
the central venous catheter insertion site and changing dressings 

Keywords: chlorhexidine solution, povidone, infections associated with a central venous 
catheter. 
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 :مقدمةال -1

تتعدد الاجراءات التي �قوم بها الكادر الطبي �المشار�ة مع الكادر التمر�ضي في وحدة العنا�ة المر�زة التي تتسم �أنها اجراءات 
، وتنظیر القص�ات، وفغر الرغامي عن طر�ق الجلد، ةالشر�ان� ثطرة، والقةالمر�ز� ةالور�د� ةر ثطالق�اضعة ومن أهمها: تر�یب 

وتعد هذه الاجراءات من  و�دخال منظم ضر�ات القلب عن طر�ق الجلد وتر�یب القثطرة البول�ة في الصدر، و�دخال أنبوب
 .)1(مصادر الخطورة لحدوث الانتان لدى المرضى

و�سبب  ،)2(للوفاة والعجز للمرضى على الرغم من إمكان�ة الوقا�ة منها الرئ�سي في المستشفى السبب تعتبر الانتانات المكتس�ة
�الإضافة  العلاجاتو المضاعفات و  من المعاناة إذ �سبب مز�د العدید من العواقب للمرضىالمرت�ط �الرعا�ة الصح�ة  الانتان

ملیون یوم إضافي  16حوالي  في السنة زادت مدة الاستشفاء في أورو�ا قدعلى سبیل المثال و  ،في فترات الاستشفاء إلى ز�ادة
في  و ز�ادةوهذا �عني ز�ادة في التكال�ف  لحدوث العدوى المرت�طة �الرعا�ة الصح�ة ةر و وهذا في حد ذاته �عتبر عامل خط

بلغت في إنجلترا التكال�ف المال�ة السنو�ة  ،على سبیل المثالف العبء الاقتصادي على أنظمة الرعا�ة الصح�ة في البلدان
 .),43(مل�ارات یورو في أورو�ا 7مل�ار یورو و 3.5حوالي بینما في الولا�ات المتحدة الأمر�ك�ة بلغت التكال�ف و، مل�ار یور  1.3

من الضروري ات�اع  لذلك طرة الور�د�ة المر�ز�ةثالدم هو أكثر المضاعفات الخطیرة شیوعًا المتعلقة �استخدام الق �عد انتان 
أفضل الاسترات�ج�ات الوقائ�ة لمنع او التقلیل من استعمار المكرو�ات لموقع إدخال القثطرة المر�ز�ة والانتشار منه الى مجرى 
الدم لمنع المشاكل والمضاعفات و التي ستتسبب بدورها في تعقید حالة المر�ض وز�ادة مدة �قائه في قسم العنا�ة المشددة 

 .)5,6(عل�ه اع�اء ماد�ة وعمل�ة �اهظةمما یترتب 
 المسب�ة الدق�قة الح�ة الكائنات نمو تثب�ط طر�ق عن العدوى  من للوقا�ة تستخدم مادة �أنه المطهر أو الانتان مضاد �عرّف
 فعالاً  �كون  أن و�جب الح�ة، الأنسجة على تطب�قه أثناء مفعوله في مستمراً  المثالي التطهیر عامل �كون  أن �جب، )7 للإنتان

 �جب نفسه الوقت وفي). ال�كتیر�ة والجراث�م السل عص�ات ، الفطر�ات ، الفیروسات( للأمراض المسب�ة ال�كتیر�ا جم�ع ضد
 .)8,9( الجسم أجزاء جم�ع على المتكرر الاستخدام في وآمن للحساس�ة مسبب أو الح�ة للأنسجة سام غیر �كون  أن

على المقارنة بین المواد المطهرة وفعالیتها في الحد من حدوث الانتان المرت�ط بوجود أجر�ت العدید من الدراسات التي تر�ز 
القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة وتوزعت الدراسات بین التي قارنت محلول الكلوره�كسدین  والبوفیدون من جهة، ومن جهة أخرى 

أنواع من المحالیل المطهرة (البوفیدون و الكلوره�كسیدین التي قارنت بین محلول الكلوره�كسیدین والكحول أو المقارنة بین ثلاثة 
) في ال�ا�ان و أظهرت نتائج الدراسة تفوق محلول Yasuda H et al ,2012والكحول)، إذ أجر�ت دراسة قام بها (

 )10(الكلوره�كسدین على محلول البوفیدون في الحد من وقوع الانتان.

 استخدام و أظهرت نتائج الدراسة عدم وجود اختلاف �بیر عند ) Ishizuka et al, 2008أجر�ت دراسة من قبل (
 )11(مقارنة بتطبیق البوفیدون �مطهر جلدي. الكلوره�كسیدین
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 :هم�ة الدراسةأ

ان دراســــــة فاعل�ة المحالیل اهم�ة �بیرة لانها توجه الكادر التمر�ضــــــي الى اســــــتخدام المحلول الافضــــــل للوقا�ة من الانتانات 
ات�اع أفضــــل الاســــترات�ج�ات الوقائ�ة لمنع او التقلیل من اســــتعمار المكرو�ات  ضــــرورةو  المرت�طة �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة

لموقع إدخال القثطرة المر�ز�ة والانتشار منه الى مجرى الدم ل�سبب المشاكل والمضاعفات و التي ستتسبب بدورها في تعقید 
 في قسم العنا�ة المشددة مما یترتب عل�ه اع�اء ماد�ة وعمل�ة �اهظةحالة المر�ض وز�ادة مدة �قائه 

 ال�حث: من الهدف -2
 .دراسة تأثیر تطبیق محلول الكلوره�كسیدین مقابل البوفیدون في منع حدوث الانتانات المرت�طة �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة 

 سؤال ال�حث:
% �مطهر جلدي في الحد من حدوث 10% مقابل البوفیدون بتر�یز 1تطبیق محلول الكلوره�كســـــــدین بتر�یز ما هو تأثیر  

 ؟الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة
 :فرض�ات ال�حث

  في الحد من حدوث الانتان المرت�ط  10أكثر فعال�ة من تطبیق البوفیدون  %  1تطبیق محلول الكلوره�كســــــــــــــیدین %
 �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة.

 في الحد من حدوث الانتان  %   1 الكلوره�كســــــــــــــیدین محلول % أكثر فعال�ة من تطبیق 10بوفیدون تطبیق محلول ال
 المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة.

 وطرائقه أدوات ال�حث -3

 �مالتصم (Design) :  ال�حث ش�ه تجر�بي لتوفر المناورة والض�ط وغ�اب العشوائ�ة 
 ) مكان الدراســــةSetting(:    العنا�ة الداخل�ة، العنا�ة الجراح�ة، عنا�ة  في ال�حث إجراءتم ) وحدات العنا�ة المشـــــددة

 جراحة القلب) في مشفى تشر�ن الجامعي مدینة اللاذق�ة.
  العینة)Sample(:  مر�ض في وحدات العنا�ة المشـــــــــــــــددة تم اخذ العینة �طر�قة  40�جرى ال�حث على عینة قوامها

العینة المتاحة حیث تشــمل المرضــى الذین �حتاجون لتر�یب قثطرة ور�د�ة مر�ز�ة وفق العلاج الطبي المطبق اثناء فترة 
 جمع الب�انات ممن �حققون شروط  اخذ

 العینة التال�ة :

o لجنسینلا اك من. 
o لس�عینا  حتى و ةسن 33 من همر امأع حو راتت ینذلا. 
o ة.نتان�إ مشاكل يأ من �عانون  لا ینذلا 
o لب �عد العمل الجراحي.لقا احةجر  ىضر م مثل رةقصی راتلفت ةل�لآا ةلتهو�ز اجهالى ع لموضوعینا ضىر لما 
o ة.مناع� مشاكل أي من �عانون  لا ینذلا ضىر لما 

 حیث سیتم توز�ع أفراد العینة على مجموعتین:
مر�ض تم تحضــــــــــیر الجلد في موقع ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة �اســــــــــتخدام محلول  20تتكون من  : المجموعة الأولى

 % قبل ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة وعند اجراء الضمادات المتكررة.1كلوره�كسیدین 
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مر�ض تم تحضــــــــــیر الجلد في موقع ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة �اســــــــــتخدام محلول  20: تتكون من  المجموعة الثان�ة
 .% قبل ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة وعند اجراء الضمادات المتكررة 10البوفیدون 

 الأدوات )Tools(:  
  12,13( یليتم تطو�ر أدوات جمع الب�انات من قبل ال�احث �عد مراجعة الأدب�ات السا�قة  وفقاً لما(: 

 الأداة الاولى:
 :استمارة التقی�م الصحي السر�ري  

 العمر، الجنس، الحالة الاجتماع�ة، المهنة.وتشمل  الد�موغراف�ة:  الب�انات .1
، العلامات الحیو�ة، التشـــخ�ص الطبي، ق�اس القثطرة BMIالطول، الوزن، مؤشـــر �تلة الجســـم الب�انات الصــح�ة:  .2

 ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة، المعالجة الدوائ�ة المستخدمة حال�اً الور�د�ة المر�ز�ة، موقع 
 : الثان�ة الأداة

 استمارة مراق�ة الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة:
و توضــــــــــح حدوث الانتان عند تحقق واحد أو  )CDC( علیها الســــــــــ�طرة و الامراض من تم تطو�ر الأداة وفق مر�ز الوقا�ة

 :) 10( المعاییر التال�ةأكثر من 
) حیث CRP()، والبروتین الالتهابي الارتكاســــــــــي WBC: تعداد �ر�ات الدم الب�ضــــــــــاء ( (المع�ار الأول) النتائج المخبر�ة

 ) إلى وجود الانتان.CRP>6) و (WBC>10000�شیر ارتفاع الق�م المخبر�ة على الشكل التالي (
 إلى : و�نقسم علامات الانتان (المع�ار الثاني )

 القشعر�رة، تسرع الن�ضحدوث إ�ط�ة،  درجة مئو�ة  38علامات عامة : ارتفاع درجة الحرارة أكثر من 
 علامات موضع�ة : النز، التورم ،الاحمرار، تقرح مكان ادخال القثطرة، الألم.

 : (Methods)طرائق ال�حث 

 تشر�ن لإجراء الدراسةتم الحصول على الموافقة من قبل إدارة �ل�ة التمر�ض ورئاسة جامعة  .1
 الدراسة. لإجراء مشفى تشر�ن الجامعي قبل من الموافقة على الحصول تم .2
 .)6،7( السا�قة الأدب�ات مراجعة اعتماداً على ال�احث قبل من الب�انات جمع أدوات تطو�ر تم .3
 تم عرض الأداة على لجنة من الخبراء من مجال التمر�ض للتأكد من صلاحیتها وموثوقیتها. .4
لتوضــــ�ح إمكان�ة مرضــــى (مر�ضــــین من �ل مجموعة)  أر�عةعلى عینة مكونة من )Pilot Study(تم تطبیق دراســــة دلیل�ة  .5

 تطبیق الدراسة و�جراء التعدیلات اللازمة .
وذلك �عد شــرح هدف الدراسـة  ،لمشــار�ة في هذه الدراســة أفراد العینة قبل البدء �الدراســة لتم الحصــول على الموافقة من قبل  .6

 لهم الحق في الموافقة الطوع�ة أو الرفض .و 
ثطرة الور�د�ة المر�ز�ة أثناء الادخال مع ارتداء وســــائل الحما�ة الشــــخصــــ�ة ( قمســــاعدة الطبیب الاخصــــائي في تر�یب ال تم .7

 المعقم وغطاء الرأس). والرداء القفازات العق�مة و
 ي:تم الاجراء عند �ل من المجموعتین التجر�بیتین على الشكل التال .8

i. ثان�ة حتى �جف قبل  30% وتر�ه 1تم تحضـــــــیر الجلد عند أفراد المجموعة الأولى بتطبیق محلول �لوره�كســـــــیدین بتر�یز
ســـــــــــــاعة (�معدل مرتین) �اســـــــــــــتخدام محلول  48البدء �إدخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة وســـــــــــــیتم تبدیل الضـــــــــــــماد �ل 

 .%1بتر�یز كلوره�كسیدین
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ii. ثـان�ـة حتى �جف قبـل البـدء  30% وتر�ـه 10موعـة الثـان�ـة بتطبیق محلول البوفیـدون تم تحضــــــــــــــیر الجلـد عنـد أفراد المج
 .%10 محلول البوفیدون  �استخدام) مرتین �معدل( ساعة 48 �ل الضماد تبدیل �إدخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة وتم

iii.  تم أخذ عینات الدم �عد ادخال القثطرة م�اشرة وفي الیوم الخامس من ادخال القثطرة و اجراء تحلیلCRB ) و ( WBC 
 .وفق المع�ار الأول من الأداة الثان�ة

iv. ) تم مقارنة نتائج عینات الدمCRP, WBC ( .بین أفراد المجموعتین في الیوم الأول والخامس �عد ادخال القثطرة 
v. مات الانتان ( العامة، الموضـــــــــــــع�ة ) عند �لتا المجموعتین التجر�بیتین وفق المع�ار الثاني من الأداة الثان�ة تم مراق�ة علا

 . عند �ل تغیر للضماد

. الإحصائي قبل من الثالثة للأداة الثبات حساب تم  ..9 

 المناسبة الإحصائیة الوسائل باستخدام إحصائیا وتحلیلھا جمعھا تم التي البیانات تفریغ الدراسة نھایة في تم 10. 

 :الجزء الأول: الب�انات الد�موغراف�ة
 توزع الخصائص الد�موغراف�ة للمشار�ین في مجموعتي الدراسة والعلاقة بینهما :)1الجدول رقم (

 فئات المتغیر المتغیر
 N=20 مجموعة البوفیدون

 مجموعة الكلور ھیكسیدین

N=15 2X P 

N % N % 

 العمر

 0 0 0 0 سنة 30-40

 20 4 15 3 سنة 41-50 0.677 0.173

 80 16 85 17 سنة 50>

 الجنس
 45 9 55 11 ذكر

0.400 0.527 
 55 11 45 9 أنثى

الحالة 
 الاجتماعیة

 0 0 0 0 عازب/ة

1.069 0.580 
 70 14 70 14 متزوج/ة

 25 5 30 6 أرمل/ة

 5 1 0 0 مطلق/ة

 المھنة
 50 10 45 9 یعمل 

0.100 0.752 
 50 10 55 11 لا یعمل

2X تر��عاي �: �شیر إلى اخت�ار )Ch,2 Chi square(. P.مستوى الدلالة : 
 فرادلأ توزع الخصائص الد�موغراف�ة للمشار�ین في مجموعتي الدراسة، حیث أظهر أن النس�ة الأعلى 1�ظهر الجدول رقم 

% منهم في 55و�ان ]، سنة 50>من الفئة العمر�ة [�انوا ) ه�كسیدین�لور % 80مقابل  بوفیدون % 85(المجموعتین 
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% في مجموعة الكلوره�كسیدین إناث، ومن حیث الحالة الاجتماع�ة �انت النس�ة الأعلى 55مجموعة البوفیدون ذ�ور بینما 
�لور % 50ل مقاب بوفیدون % 85(متزوجین، و�ان  )�لور ه�كسیدین% 70مقابل  بوفیدون % 70(المجموعتین  فرادلأ

 لا �عملون. )ه�كسیدین

) في توزع الخصائص P> 0.05معنو�ة ذات أهم�ة إحصائ�ة (مستوى المعنو�ة  علاقةعدم وجود في الجدول نلاحظ كما 

 .مجموعتي الدراسةالمدروسة بین 

 الجزء الثاني مقارنة علامات الانتان بین مجموعتي الدراسة

  :علامات الانتان المخبر�ة بین مجموعتي الدراسةمقارنة المع�ار الأول لحدوث الانتان 
 الیوم الأول والخامس في �ل مجموعهبین بین مجموعتي الدراسة للمشار�ین  WBCمقارنة تعداد :) 2الجدول رقم (

 WBCتعداد  الأیام

 مجموعة البوفیدون
N=20 

مجموعة الكلور 
 ھیكسیدین

N=20 
2X P 

N % N % 

 الیوم الاول
 100 20 100 20 ألف 10أقل من 

- - 
 0 0 0 0 ألف 10أكثر من 

الیوم 
 الخامس

 90 18 75 15 ألف 10أقل من 
1.558 0.212 

 10 2 25 5 ألف 10أكثر من 

X2/ P - -  

2X اي سكو�ر (�: اخت�ارCh,2 Chi square(. P.مستوى الدلالة :  
والخامس في �ل  الاولبین الیوم مقارنتها  الدراسة وبین مجموعتي للمشار�ین  WBCمقارنة تعداد  3یبین الجدول رقم 

ألف في الیوم الأول، وفي 10لجم�ع المشار�ین في مجموعتي الدراسة �ان أقل من  WBC، حیث أظهر أن تعداد مجموعه
% في مجموعة الكلور 10% في مجموعة البوفیدون مقابل 25الف عند  10أكثر من  WBCالیوم الخامس �ان تعداد 

(مستوى المعنو�ة  الف، مع عدم وجود أهم�ة احصائ�ة للاختلاف بین المجموعتین 10أكثر من  WBCه�كسیدین لدیهم تعداد 
P> 0.05(. 

 مجموعة من مجموعتي الدراسة. الخامس في �لفي الیوم WBC كما لم توجد أهم�ة إحصائ�ة للاختلاف في تعداد
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 بین مجموعتي الدراسة بین الیوم الأول والخامس في �ل مجموعهللمشار�ین  CRPمقارنة ق�مة  :)3الجدول رقم (

 CRPتعداد  الأ�ام

مجموعة البوفیدون 
N=20 

مجموعة الكلور 
 ه�كسیدین

N=20 
2X P 

N % N % 

 الیوم الاول
 100 20 100 20 6طب�عي حتى 

- - 
 0 0 0 0  6مرتفع أكبر من 

الیوم 
 الخامس

 0 0 0 0 6طب�عي حتى 
- - 

 100 20 100 20  6مرتفع أكبر من 

X2/ P - -  

2X اي سكو�ر (�: اخت�ارCh,2 Chi square(. P.مستوى الدلالة :  

الخامس في �ل  والاول م و�ین الیوم و بین مجموعتي الدراســــــة في �ل یللمشــــــار�ین  CRPمقارنة ق�مة  3یبین الجدول رقم 
، وفي الیوم الاولفي الیوم  6لجم�ع المشـــــار�ین في مجموعتي الدراســـــة �ان أقل من  CRPق�مة ، حیث أظهر أن مجموعه

لدى جم�ع المشار�ین في المجموعتین أ�ضاً، مع عدم وجود أهم�ة احصائ�ة  6لأكثر من  ةمرتفع CRPق�مة ت الخامس �ان
 . )P> 0.05(مستوى المعنو�ة  للاختلاف بین المجموعتین

والخامس  الثالثفي �ل یوم و�ین الیوم مجموعتي الدراسة مقارنة ارتفاع درجة الحرارة للمشار�ین بین  :)4الجدول رقم (
 في �ل مجموعة 

 درجة الحرارة الأیام

 مجموعة البوفیدون
N=20 

مجموعة الكلور 
 ھیكسیدین

N=20 
2X P 

N % N % 

 الیوم الثالث
 90 18 75 15 38طبیعي أقل من 

1.558 0.407 
 10 2 25 5  38مرتفع أكبر من 

الیوم 
 الخامس

 95 19 80 16 38طبیعي أقل من 
2.057 0.151 

 5 1 20 4  38مرتفع أكبر من 

X2/ P 15.00/ 0.000** 9.474  /0.002**  
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2X اي سكو�ر (�: اخت�ارCh,2 Chi square(. P.جداً  * ذو دلالة إحصائ�ة هامة* : مستوى الدلالة P<0.01     

 ،والخامس في �ل مجموعه الثالثبین مجموعتي الدراسة في الیوم للمشار�ین  ارتفاع درجة الحرارةمقارنة  5یبین الجدول رقم 
% 10% من المرضى في مجموعة البوفیدون مقابل 25قد حدث لدى  الثالثفي الیوم ارتفاع درجة الحرارة حیث أظهر أن 

% في الیوم 20من المرضى في مجموعة الكلوره�كسیدین، �ما أظهر أن نس�ة حدوث ارتفاع الحرارة قد انخفضت لتص�ح 
، مع عدم وجود أهم�ة الكلوره�كسیدین% في مجموعة 5�ح الخامس في مجموعة البوفیدون، و�ذلك انخفضت أ�ضاً لتص

 .)P> 0.05(مستوى المعنو�ة احصائ�ة للاختلاف بین المجموعتین في �لا الیومین 

 ).P= 0.000والیوم الخامس في �لا المجموعتین ( الثالثكما نلاحظ وجود اختلاف ذو دلالة احصائ�ة هامة جداً بین الیوم 

الات ارتفاع الحرارة �ان أقل في مجموعة الكلور ه�كسیدین منها في مجموعة البوفیدون في �لا �شكل عام نلاحظ أن عدد ح
الیومین، لكن هذا الاختلاف بین تأثیر البوفیدون والكلور ه�كسیدین لم �كن هام احصائ�اً، لكنهما فعالان سو�اً بدرجة هامة 

 الدراسة. احصائ�اً في خفض حالات ارتفاع الحرارة في الیوم الخامس من

 الثالثفي �ل یوم و�ین الیوم مجموعتي الدراسة مقارنة حدوث القشعر�رة لدى المشار�ین بین ): 5الجدول رقم (
 والخامس في �ل مجموعة

 القشعر�رة الأ�ام

مجموعة البوفیدون 
N=20 

مجموعة الكلور 
 ه�كسیدین

N=20 
2X P 

N % N % 

 الیوم الثالث
 90 18 75 15 لا یوجد قشعر�رة

1.558 0.407 
 10 2 25 5 یوجد قشعر�رة

الیوم 
 الخامس

 95 19 80 16 لا یوجد قشعر�رة
2.057 0.151 

 5 1 20 4 یوجد قشعر�رة

X2/ P 15.00/ 0.000** 9.474  /0.00**  

2X اي سكو�ر (�: اخت�ارCh,2 Chi square(. P.جداً  * ذو دلالة إحصائ�ة هامة* : مستوى الدلالة P<0.01     

والخامس في �ل  الثالثم و�ین الیوم و بین مجموعتي الدراسة في �ل یللمشار�ین حدوث القشعر�رة مقارنة  6یبین الجدول رقم 
% 10% من المرضى في مجموعة البوفیدون مقابل 25قد حدث لدى  الثالثفي الیوم القشعر�رة ، حیث أظهر أن مجموعه

% في الیوم الخامس 20قد انخفضت لتص�ح القشعر�رة من المرضى في مجموعة الكلوره�كسیدین، �ما أظهر أن نس�ة حدوث 
ئ�ة مع عدم وجود أهم�ة احصا الكلوره�كسیدین% في مجموعة 5في مجموعة البوفیدون، و�ذلك انخفضت أ�ضاً لتص�ح 

 .)P> 0.05(مستوى المعنو�ة للاختلاف بین المجموعتین في �لا الیومین 
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)، P= 0.000والیوم لخامس في مجموعة البوفیدون ( الثالثكما نلاحظ وجود اختلاف ذو دلالة احصائ�ة هامة جداً بین الیوم 
 ).P= 0.002( الكلوره�كسیدینوفي مجموعة 

�انت أقل في مجموعة الكلوره�كسیدین منها في مجموعة البوفیدون في �لا القشعر�رة �شكل عام نلاحظ أن عدد حالات 
الیومین، لكن هذا الاختلاف بین تأثیر البوفیدون والكلور ه�كسیدین لم �كن هام احصائ�اً، لكنهما فعالان سو�اً بدرجة هامة 

 في الیوم الخامس من الدراسة.القشعر�رة احصائ�اً في خفض حالات 

والخامس  الثالثفي الیوم مجموعتي الدراسة مقارنة حدوث الاحمرار مكان القثطرة لدى المشار�ین بین  (6)الجدول رقم 
 في �ل مجموعه 

 الاحمرار مكان القثطرة الأ�ام

مجموعة البوفیدون 
N=20 

 مجموعة الكلور ه�كسیدین

N=20 2X P 

N % N % 

 الیوم الثالث
 45 9 35 7 لا یوجد احمرار 

0.714 0.784 
 55 11 65 13 یوجد احمرار 

الیوم 
 الخامس

 55 11 45 9 لا یوجد احمرار 
0.400 0.527 

 45 9 55 11 یوجد احمرار 

X2/ P 13.162/ 0.00** 13.388/ 0.00**  

2X مر�عاي �: اخت�ار )Ch,2 Chi square(. P  .جداً  * ذو دلالة إحصائ�ة هامة*: مستوى الدلالة P<0.01     

والخامس في  الثالثبین مجموعتي الدراسة بین الیوم للمشار�ین طرة ثحدوث الاحمرار مكان القمقارنة  11یبین الجدول رقم 
% من المرضى في مجموعة البوفیدون 65قد حدث لدى  الثالثفي الیوم طرة ثالاحمرار مكان الق، حیث أظهر أن كل مجموعه

طرة في الیوم الخامس ثالتقرح مكان الق% من المرضى في مجموعة الكلوره�كسیدین، �ما أظهر أن نس�ة حدوث 55مقابل 
% في مجموعة الكلوره�كسیدین مع 45% في مجموعة البوفیدون، و�ذلك انخفضت أ�ضاً لتص�ح 55قد انخفضت لتص�ح 

 ).P> 0.05أهم�ة احصائ�ة للاختلاف بین المجموعتین في �لا الیومین (مستوى المعنو�ة  عدم وجود

)، P= 0.000والیوم الخامس في مجموعة البوفیدون ( الثالثكما نلاحظ وجود اختلاف ذو دلالة احصائ�ة هامة جداً بین الیوم 
 ).P= 0.000( الكلوره�كسیدینوفي مجموعة 

ت الاحمرار �انت أقل في مجموعة الكلوره�كسیدین منها في مجموعة البوفیدون في �لا �شكل عام نلاحظ أن عدد حالا
هام احصائ�اً، لكنهما فعالان سو�اً بدرجة هامة  لم �كنالیومین، لكن هذا الاختلاف بین تأثیر البوفیدون والكلوره�كسیدین 
 احصائ�اً في خفض حالات الاحمرار في الیوم الخامس من الدراسة.
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 نس�ة حدوث علامات الانتان في الیوم الخامس :)7ل رقم (الجدو

 معاییر الانتان

مجموعة البوفیدون 
N=20 

 مجموعة الكلور ه�كسیدین

N=20 2X P 

N % N % 

العلامات 
 المخبر�ة

WBC <10 0.212 1.558 10 2 25 5 الف 

CRP <6 20 100 20 100 - - 

العلامات 
 العامة

 0.151 2.057 5 1 20 4  38ْالحرارة >

 0.151 2.057 5 1 20 4 قشعر�رة

 0.147 2.105 10 2 0 0 الن�ض تسرع

العلامات 
 الموضع�ة

 - - 0 0 0 0 النز

 - - 20 4 20 4 التورم

 - - 5 1 5 1  التقرح

 0.527 0.400 45 9 55 11 الاحمرار

 0.752 0.100 45 9 50 10 الالم

حیث أظهر أن عدد حالات الانتان  ،بین مجموعتي الدراسةمقارنة معاییر حدوث الانتان لدى المشار�ین  2یبین الجدول رقم 
في مجموعة الكلور ه�كسیدین �ان أقل منها في مجموعة البوفیدون ماعدا حالة تسرع الن�ض التي �انت أعلى في مجموعة 
الكلور ه�كسیدین، لكن لم �كن هذا الاختلاف هام بین المجموعتین في جم�ع معاییر الانتان سواء المخبر�ة أو العلامات 

  ).P> 0.05(مستوى المعنو�ة نتان او العلامات الموضع�ة العامة للإ
% في 1% أكثر فعال�ة من تطبیق محلول الكلور ه�كسیدین 10�التالي نرفض الفرض�ة الأولى القائلة �أن محلول البوفیدون 

حلول الكلور ه�كسیدین الحد من حدث الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة. �ما نرفض الفرض�ة الثان�ة القائلة �أن م
%في الحد من حدث الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة. ونقبل 10% أكثر فعال�ة من تطبیق محلول البوفیدون 1

% في الحد من 1% معادل �الفعال�ة لتطبیق محلول الكلور ه�كسیدین 10الفرض�ة الصفر�ة القائلة �أن: محلول البوفیدون 
 �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة. حدث الانتان المرت�ط

 المناقشة -5
    % 85(عند �ل من المجموعتین  ]سنة 50>من الفئة العمر�ة [أظهرت نتائج الدراسة الحال�ة أن غالب�ة أفراد العینة �انوا  

أكثر  و�ان أكثر من النصف من أفراد العینة في مجموعة البوفیدون من الذ�ور بینما ،)�لوره�كسیدین% 80مقابل  بوفیدون 
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المجموعتین  فرادمن النصف في مجموعة الكلوره�كسیدین من الإناث، و�النس�ة للحالة الاجتماع�ة �انت النس�ة الأعلى لأ
متزوجین، و�ان غالب�ة أفراد العینة من مجموعة الوفیدون لا�عملون و�النس�ة  )�لوره�كسیدین% 70مقابل  بوفیدون % 70(

  ن نصف أفراد العینة لا �عملون.لمجموعة الكلور ه�كسیدین �ان �شكلو 
أشارت نتائج الدراسة الحال�ة �النس�ة لمنع الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة عند استخدام الكلورهكسیدین والبوفیدون 

سیدین على البوفیدون في منع ككل منهما على حدى ضمن مجموعتین تجر�بیتین من المرضى وجود تفوق طف�ف للكلوره�
الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة خلال فترة الدراسة وتبدیل الضمادات المتكرر ومن خلال مراق�ة علامات الانتان 

ن على الرغم من عدم وجود فوارق احصائ�ة هامة بین المجموعتیفي الیوم الثالث و الخامس من تر�یب القثطرة الور�د�ة لمر�ز�ة 
التجر�بیتین �النس�ة لأ�ام المراق�ة وتبدیل الضمادات و�التالي فان �ل من المحلولین لهما نفس الأهم�ة في منع الانتانات 

 ,Ishizuka et al( بھا قام التي الدراسة لھ توصلت ما مع تتفق النتیجة وھذهالمرت�طة �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة 

�مطهر قبل ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة و�ین  تم تطبیق الكلوره�كسیدین الذین المرضى بین مقارنة حیث تمت  ) 2008
مقارنة  استخدام الكلورهكسیدین المرضى الذین طبق لهم محلول البوفیدون وأظهرت نتائج الدراسة عدم وجود اختلاف �بیر عند

 Yasuda H et alالدراسة التي قام بها (لم تتوافق نت�جة الدراسة الحال�ة مع ، و )11( �مطهر جلدي بتطبیق البوفیدون 

. )10(أظهرت تفوق محالیل الكحول والكلوره�كسدین على محلول البوفیدون في الحد من وقوع الانتان في ال�ا�ان حیث ),2012
لمتنوعة التي �قوم �القضاء علیها �المقابل عند و�عزى ذلك إلى جودة محالیل الكلوره�كسیدین وفعالیتها ضد العوامل الب�كتر�ة ا

تطبیق البوفیدون و�سبب التطبیق الخاطئ لمحلول البوفیدون من قبل الكادر التمر�ضي مما یز�د ذلك من نسب حدوث 
 الانتانات المرت�طة �موقع ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة.
و دلالة احصائ�ة هامة للكلوره�كسیدین على البوفیدون حیث بینت كما أظهرت النتائج المخبر�ة للدراسة بوجود تفوق ل�س ذ

% من المرضى 25% من المرضى المستخدم لهم الكلورهكسیدین حدث لدیهم ارتفاع في الكر�ات الب�ض مقابل 10أن ن�سة 
ق�اس نتائج  حیث تم في المان�ا )Humar A .et al , 2000مع دراسة قام بها ( و هذا یتوافقالمستخدم لهم البوفیدون 

 قبل إدخال الجلد لتطهیر استخدامه عند والبوفیدون  الكلوره�كسدین محلول) �عد تطبیق WBCالتحالیل الدمو�ة المخبر�ة (
 .)14بین �ل من المحلولین  واضح فرق  هناك أظهرت أنه لم �كن والتي القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة

 :الاستنتاجات -5
 من نتائج الدراسة الحال�ة نستنتج ما یلي : 

 .وجود تفوق طف�ف للكلوره�سیدین على البوفیدون في منع الانتان المرت�ط �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة .1
 .أظهرت النتائج المخبر�ة للدراسة بوجود تفوق ل�س ذو دلالة احصائ�ة هامة للكلوره�كسیدین على البوفیدون  .2
) مرتفع جدا عند أفراد العینة من �لتا CRP(بینت نتائج الدراسة الحال�ة أن مستوى البروتین الالتهابي الارتكاسي   .3

 المجموعتین.

 العامة. للعلامات �النس�ة المحلولین لتأثیر �النس�ة هامة احصائ�ة دلالة ذات فروق  هناك �كن لم .4

 عند) التقرح، الاحمرار، الألم، النز(  الموضعي الانتان علامات حدوث في تراجع وجود الحال�ة الدراسة نتائج بینت .5
 تقر��اً. السو�ة بنفس الخامس والیوم الثالث للیوم �النس�ة مجموعتین مرضى

 :التوص�ات -6
 :التال�ة التوص�ات راحاقت �مكن الحال�ة سةاالدر  لها توصلت التي النتائج على �الاعتماد

 :السر�ر�ة الممارسة أجل من
 ل طرق تدبیر انتانات موقع ادخال القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة والوقا�ة منها.حو م برامج تدر�ب�ة للكوادر التمر�ض�ة تصم� -
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أقســـــــــام العنا�ة المشـــــــــددة لإقامة ندوات حول فاعل�ة محلول الكلورهكســـــــــیدین في منع الانتانات المرت�طة �القثطرة  توج�ه -
 .الور�د�ة المر�ز�ة

ل بروتو�ولات اســـــتخدام محلول الكلورهكســـــیدین في التحضـــــیر لموقع ادخال القثطرة الور�د�ة توج�ه المســـــتشـــــف�ات لتفعی -
 المر�ز�ة وتبدیل الضمادات.

 :العلمي ال�حث أجل من
حول تاثیر الكلورهكســـــیدین والبوفیدون �ل منهما على حدى على منع الإنتانات المرت�طة  إجراء دراســـــة على عینة اكبر -

 �القثطرة الور�د�ة المر�ز�ة.
 إجراء دراسة لتقی�م معلومات الكادر التمر�ضي حول سبل الوقا�ة من إنتانات القثطرة الور�د�ة المر�زي و ��ف�ة تدبیرها. -
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