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 به هاي كانديداآلبيكنس  حساسيت ايزولهميزان بر pHبررسي اثر دما و 
 آزمايشگاهيدر شرايط كتوكونازول 

  
  5، فرزاد كتيرايي 4نژاد زهره فرح، 3 مجيد رياضي پور، 2، محمد حسين يادگاري 1٭فر حسين زرين

  چكيده
  هـاي   بيوتيـك  كننـدگان از آنتـي     ر، مبتلايان بـه ديابـت، اسـتفاده        زنان باردا  درولوواژينيت كانديدايي به عنوان يك بيماري مهم         :مقدمه
 هـاي عـود      واژينيـت  از طرفـي   .دهـد  كند و مقاومت نسبتاً بالايي به داروهاي رايج از خود نشان مي             بروز مي  بارداري الطيف و داروهاي ضد    وسيع

اين مطالعه يافتن برخي شرايط مطلوب براي انجام تست          هدف   .سازد  پروسه درماني را با شكست مواجه مي       ،كننده در بسياري از بيماران    
  .  كانديدايي عودكننده بوده استواژينيت هايكتوكونازول قبل از درمان مجدد  تعيين حساسيت داروي

بـردن  كار  ه  استفاده شد و با ب     به ولوواژينيت كانديدايي     مشكوك بيمار   31س به دست آمده از      ن ايزوله كانديداآلبيك  10 از    :روش بررسي 
  دارويMFC وMIC50 ، MIC90 مقـادير  روش ميكـرو دايلـوش بـراث    و انجـام  اي  خانـه 96هـاي   ميكروپليـت و  RPMI 1640محيط 

  .گيري شد  اندازه2/7 و 5/5هاي  pH درجه سانتيگراد و 35 و 27 در دو دماي كتوكونازول
 ميكروگـرم  64 -≤ 512 و1-4 ، 25/0 -1 : به ترتيـب كتوكونازولداروي  MFC وpH   MIC50 ،MIC90 = 2/7 وCo35در دماي :نتايج
 و در ليتــر  ميلــيدرميكروگــرم  512 -≤ 512 و 8-64، 1 -8 : بــه ترتيــبpH = 5/5 وCo27 بــوده در صــورتيكه در دمــاي ليتــر  ميلــيدر

، 1 -2 : به ترتيـب  pH = 2/7 و Co27 و در دماي   ليتر  ميلي در ميكروگرم   256 -≤ 512  و 4 -32،  1 -8 : به ترتيب  pH = 5/5  و Co35دماي
   . بودليتر  ميليدرميكروگرم  128 -≤ 512 و 8 -32

    عامـل  سنهـاي كانديـداآلبيك     بـراي تـست تعيـين حـساسيت ايزولـه          pH = 2/7 درجه سـانتيگراد و    35نتايج نشان داد دماي      :گيري نتيجه
  .تر است  عودكننده نسبت به اين دارو مناسبينيتواژ   
  
  pH ، دما،  ولوواژينيت، كتوكونازول،سن كانديداآلبيك:هاي كليدي واژه

  
  مقدمه

 رث ـ درصـد مـوارد در ا      90 تـا  85عفونتهاي قـارچي واژن در      
توان  آلبيكنس را مي   كانديدا .آيند وجود مي ه   ب سنكانديداآلبيك

عواملي كه با    .)2،1(جدا كرد مت   درصد زنان بدون علا    20از واژن   
  سيستميك، هاي بيوتيك كانديدياز ارتباط دارند شامل تجويز آنتي

 ، پزشـكي  أت علمي دانشكده      عضو هي مربي گروه انگل و قارچ شناسي،       : ولئ نويسنده مس  -1*
   Email: h.zarrin@gmail.com            8247084 : نمابر 09131568101: تلفن 

   پزشكي شهيد صدوقي يزددانشگاه علوم  
  دانشگاه تربيت مدرس - استاديار گروه قارچ شناسي پزشكي -2
  )عج(دانشگاه بقيه االله - استاديار گروه ميكروبيولوژي -3
  دانشگاه علوم پزشكي ارتش  - استاديار گروه انگل و قارچ شناسي -4
  دانشجوي دكتري قارچ شناسي دانشگاه تهران-5

  15/4/1385:تاريخ پذيرش      10/2/1384: تلريخ دريافت 

  

 .ايمنـي هـستند    حاملگي، ديابت قندي و مصرف مواد سـركوب كننـده         
 درصد از زنان حداقل يك بار در طـول عمـر خـود    75برآورد شده كه   

زنان مبـتلا بـه      درصد از    5 و   )4،3(شوند مي    ولوواژينيت كانديدايي  دچار
 دكننــدهواژينيــت عو .شــوندشــكل مــزمن يــا عودكننــده واژينيــت مــي 

)RCCV( Recurrent Candica Vulvovaginitis ي  زنـان اغلب در
 سـنين   ،)خصوص بدون نـسخه   ه  ب(اند  تحت درمان قرار گرفته    كه قبلاً 

 بـه همـين منظـور       .شـود   ديده مي  ها و دوران حاملگي    بالا، ديابتي 
اسـتفاده  گيري فعاليت ضد قارچي داروها در آزمايشگاه بـا           اندازه

آل بيمـاران    يـده توانـد بـراي درمـان ا       يهاي حساسيت م ـ   از تست 


