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هاي مايكوباكتريوم توبركلوزيس جدا شده  بررسي ميزان وفور ژنوتيپ بيجينگ در سويه
   از بيماران مسلول

    
 
  
  
  I دكتر نور اميرمظفري*
   II رشيد رمضانزاده  

  III  دكتر پريسا فرنيا 
  IV  دكتر فريده قاضي 

   
     
  

  
  

  
  
  

  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  چكيده 
ــدف      ــه و ه ــي  ا: زمين ــه معن ــولي ب ــدميولوژي مولك ــك پي ــتفاده از تكني ــد     اس ــولي مانن ــاي مولك ، Spoligotypingه

RFLP)Restriction Fragment Length Polymorphism( و VNTR)Variable Number Tandem Repeats( 
 مايكوبـاكتريوم  هاي مختلـف    هدف از اين مطالعه بررسي فراواني سويه      . باشد  ها در جامعه مي    براي مطالعه انتشار باكتري   

   . باشد توبركلوزيس جدا شده از بيماران مسلول با تكنيك اسپوليگوتايپينگ و ارزيابي ريسك فاكتورهاي مربوطه مي
 بيمـار مراجعـه كننـده بـه بيمارسـتان مـسيح دانـشوري، مركـز         439در اين مطالعه مقطعـي ـ تحليلـي،    : رسير    روش ب

هــاي مايكوبــاكتريوم  ســويه. نــد مــورد بررســي قــرار گرفت1383-84آزمايــشگاه رفــرانس ســل كــشوري، طــي ســالهاي 
ند و در نهايـت بـا       بندي شد    تيپ ،بيوگرام با روش اسپوليگوتايپينگ     هاي آنتي  توبركلوزيس بعد از شناسايي و انجام آزمون      

  . ند مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتchi-square و tاي ـهاستفاده از تست
. باشـند  مـي ) III  ،II  ،I( طرح گرديد كه متعلق به سه گـروه ژنتيكـي اصـلي            140پينگ منتج به ايجاد     اسپوليگوتاي: ها  يافته    

د، در  نشو   منحصر به فرد بوده و براي اولين بار در ايران گزارش مي            )%1/87(اكثريت الگوهاي اسپوليگوتايپ بدست آمده      
ي اسپوليگوتايپينگ بودند كه از ساير نقـاط دنيـا نيـز           هاي موجود در بانك جهان       مطابق با طرح   )%8/12( آنها كه مابقي  حالي

از % 3/6جالـب اينكـه فقـط       . باشـد   مـي  Haarlemترين فاميل در اين مطالعه متعلق به فاميل          همچنين غالب . اند  گزارش شده 
 بـه چنـد     هاي مقـاوم    سويه. ها مربوط به زير گروه غيربيجينگ بود        ها به فاميل بيجينگ تعلق داشتند و اكثريت سويه          سويه
هاي جدا شده از بيمـاران   بيوتيكي بالايي در سويه در حالت كلي، مقاومت آنتي   . ند ديده شد  1تر در گروه تكاملي       بيش ،دارو

  ).  >001/0P(افغاني ديده شد
اني سـاكن در    هاي جـدا شـده از بيمـاران افغ ـ         هاي مقاوم به چند دارو در باكتري        نتايج نشان داد كه سويه    : گيري      نتيجه

 بايـستي جـدي در نظـر        ،هاي جدا شده از بيماران ايرانـي         بعلاوه، وجود فاميل بيجينگ در ميان سويه       ايران خيلي بالا بود؛   
  . تري براي روشن شدن اهميت ساير فاكتورهاي مهم در كنترل سل نياز است همچنين مطالعات بيش. گرفته شود

             
   بيجينگ  – 5 اسپوليگوتايپينگ    – 4بيوتيك     آنتي – 3       مقاومت– 2    سل – 1:    ها كليدواژه

  13/12/84:تاريخ پذيرش، 5/9/84:تاريخ دريافت
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