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 به مبتلا مارانيب در نوزايائروژ سودوموناس با عفونت وعيش يابيارز

 روش به )ص( اکرم رسول مارستانيب در شده يجراح مزمن تينوزيس

 مرازيپل يارهيزنج واکنش
  ،9 يمحمود نيمحمدام ،4 اتيب منصور ،*9 و 2 ينيحسشاه محمدحسن ،4 اينعيشف هيهان

 5 يفرهاد محمد ،9 آبادنعمت يعيرب مهرداد
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 راني، اتهران، قدس شهر واحد ،ياسلام آزاد دانشگاه، يولوژيكروبيم گروه 2
 راني، اتهران ،(IGF) فناور ژن انيرانيا سسهؤم 9

 راني، اتهران قاتيتحق و علوم واحد ياسلام آزاد گاهدانش، يدامپزشك يدانشكده علوم تخصص ،يشناس قارچ يگروه تخصص 4

 راني، تهران، اايران پزشكي علوم دانشگاه گردن، و سر و بيني گلو، گوش، تحقيقات مركز 5
 

 (22/5/39 مقاله: پذيرش -27/42/32 مقاله: دريافت)

 چكيده
 کي يماريب نيا دهد.يم قرار ريتاثتحت را يسن يهاگروه تمام افراد كه است مزمن يهايماريب نيترعيشا از يكي مزمن تينوزيس :زمينه

 يقيدق اطلاعات يماريب نيا جادكنندهيا ييايباكتر يهاگونه انتشار مورد در كند.يم ريدرگ را پارانازال يهانوسيس كه است يالتهاب نديفرا

 نيا نيبنابرا باشد.يم يمنيا ستميس در نقص يادار مارانيب در مهم يهاپاتوژن از يكي Pseudomonas aeruginosa ست.ين دسترس در

 از يناش يهاتينوزيس يمولكول صيتشخ مطالعه نيا هدف باشد.يم مزمن تينوزيس جادكنندهيا عوامل نيترمهم از يكي سميكروارگانيم

Pseudomonas aeruginosa باشديم. 

 هنگام در )ص( اكرم رسول مارستانيب به كنندهمراجعه مارانيب يشانيپ و يفك يهانوسيس ترشحات ازنمونه پنجاه :ها روش و مواد

 ني)پروتئ oprL ژن هدف سكانس كاربردن به با و شد استخراج DNP تيك توسط ييايباكتر DNA شدند. يآورجمع يجراح عمل

 د.يگرد يبررس تياختصاص و تيحساس سپس و نهيبه PCR تست شد. اقدام يباكتر نيا صيتشخ به مريپرا يطراح و (يخارج يغشا

 شد. واقع استفاده مورد مثبت كنترل و نگيسكانس جهت و كلون T/A Cloning روش به يريتكث محصول

 ديئأت نگيسكانس قيطر از و مشاهده درصد 5/4 الكتروفورز ژل يرو بر و ريتكث حيصح طور به bp 574 اندازه با PCR محصول :ها يافته

 هم PCR شده نهيبه تست تيحساس داد. نشان را تياختصاص درصد 477 مختلف، DNA هشت با يانتخاب يمرهايپرا يابيارز شد.

cfu47 شد. داده صيتشخ مثبت نوزايآئروز سودوموناس جهت از هانمونه درصد 22 ،يبررس مورد نمونه 57 از د.يگرد يابيارز 

 و مؤثر روش کي oprL هدف ژن كاربردنهب با Pseudomonas aeruginosa يمولكول صيتشخ كه داد نشان مطالعه نيا گيري: نتيجه

 .باشديم نوزايآئروز سودوموناس ييشناسا جهت عيسر

 يص مولكوليمراز، تشخيپل يارهيواكنش زنج، نوزايسودوموناس ائروژت، ينوزيس :كليدي واژگان
 

ISMJ 2015;18(4): 720-728 
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 مقدمه

 مزمن يهايماريب نيترعيشا از يكي مزمن تينوزيس

 قرار ريثأت تحت را يسن يهاگروه تمام افراد که است

  .(1) دهديم

 است پارانازال يهانوسيس التهاب تينوزيس واقع در

 يهايماريب اي يآلرژ عفونت، علت به است ممكن که

 کي پارانازال يهانوسيس (.2) شود جاديا يمنيخودا

 در هوا از پرشده حفره جفت چهار از دهيچيپ واحد

 ددهنيم ليتشك را يفوقان ييهوا ريمس يورود محل

 و ياپروانه ،يشانيپ ،يفك يهانوسيس شامل که

 (.3) باشديم دياتموئ

 که است يروسيو عفونت کي تينوزيس هياول مرحله

 درصد 99 در و کشديم طول روز 11 از شيب عموماً

 از ياندک تعداد در يول شوديم درمان کامل طوربه موارد

 هيثانو حاد ييايباکتر عفونت کي است ممكن مارانيب

 جاديا يهواز يهايباکتر توسط معمولاً که ابدي ترشگس

 علتبه مزمن تينوزيس موارد اکثر در (.4) .شوديم

 درمان به اي است نشده درمان اي که يحاد تينوزيس

 احتمال که ييها يباکتر .شوديم جاديا است نداده پاسخ

 در و باشند داشته دخالت مزمن تينوزيس در روديم

 در هانوسيس ياندوسكوپ توسط مدهآدست هب يهانمونه

 عبارتند اندشده گزارش مزمن تينوزيس به مبتلا مارانيب

 يهالوکوکوسياستاف ،Pseudomonas aeruginosa: از

 ،Staphylococcus aureus ،يکواگولازمنف

Haemophilus influenza، Moraxella 

catarrhalis، Streptococcus pneumonia، 

Streptococcus intermedius، و اينوکارد يهاگونه 

 (5) .يهوازيب يهايباکتر

 عامل عنوان به ندرتبه نوزايائروژ سودوموناس

 شده گزارش سالم افراد در مزمن تينوزيس جادکنندهيا

 چند عفونت از يقسمت صورت به اکثراً که يحال در است

 شده مشاهده يمنيا نقص يدارا افراد انيم در يكروبيم

  (.6) است

 مبناي بر معمولاً يباکتر نيا کلاسيک صتشخي

 نيا .شود يم انجام کشت و ميكروسكوپي هاي روش

 ازمندين و نييپا نسبتاً تيحساس با ر،يگوقت هاکيتكن

 جينتا ريتفس جهت يکاف تجربه طورنيهم و امكانات

 مولكولي هايروش گذشته، دهه چند در باشد. يم

 ياسيدها توالي رتكثي يمبنا بر يهاروش ويژه به متعددي

 امكان که اند يافته توسعه هاپاتوژن اختصاصي نوکلئيک

 و حساسيت با هاسميكروارگانيم سريع ييشناسا

 ايمه را يسنت هايروش به نسبت بالا اريبس اختصاصيت

 PCR کيتكن هاروش نيا نيتر مهم از يكي اند. ساخته

 قيدق و عيسر صيتشخ تياهم به توجه با (.7) است

 تينوزيس به مبتلا مارانيب در نوزايائروژ ناسسودومو

 بروز از يريجلوگ و موقع به درمان منظور به مزمن

 بودن ريگ وقت به توجه با نيهمچن و هيثانو عوارض

 نيع در آسان حساس، ع،يسر يمتد لزوم کشت، روش

 يضرور دسترس در و ياختصاص نه،يهز کم حال

 شده کرذ طيشرا به توجه با حاضر قيتحق .دينما يم

PCR در نوزايائروژ سودوموناس عيسر صيتشخ يبرا را 

 کننده مراجعه مزمن تينوزيس به مبتلا مارانيب يهانمونه

 قرار يبررس و بحث مورد (ص) اکرم رسول مارستانيب به

 از استفاده با PCR روش از پژوهش نيا در .دهد يم

 ييشناسا منظور به oprL ژن ياختصاص يمرهايپرا

  است. شده استفاده نوزايئروژا سودوموناس
 

 ها روش و مواد
 

 سودوموناس استاندارد سوش از DNA استخراج

 نوزايائروژ
 صيتشخ جهت PCR تست نمودن نهيبه منظور به

 سوش ،ينيبال يها نمونه در نوزايائروژ سودوموناس

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 is

m
j.b

pu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

5-
18

 ]
 

                               2 / 9

http://ismj.bpums.ac.ir/article-1-714-en.html


 4934/ مهر و آبان 4/ شماره هجدهمسال                                              /طب جنوب                                                822

 

http://bpums.ac.ir 

 ATCC 27853 شماره به P.aeruginosa استاندارد

 درجه 37 در گارآ بلاد بروسلا طيمح در و ديگرد هيته

 از و شد داده کشت روز 7 مدت به گراد يسانت

 از استفاده با DNP روش با DNA حاصل، يها يکلن

 روش .ديگرد استخراج DNP(sinaclon) تيک

 کي که بود صورت نيبد خلاصه صورت به استخراج

 تريكروليم 111 در را نوزايائروژ سودوموناس از لوپ

 تريكروليم 411 سپس و نموده حل لياستر مقطر آب

 351 تينها در افزوده، آن به (DNG) کننده زيل بافر

 لوله به (زوپروپانوليا) دهنده رسوب محلول تريكروليم

 11 مدت به سپس کرده وارونه بار 11 افزوده، فوق

 وژيفيسانتر (rpm) قهيدق در دور 12111 با قهيدق

 تريكروليم 1111 و هيتخل را ييرو محلول .ديگرد

 اضافه لوله به (درصد 71 اتانول) شوشست محلول

 .ديگرد وژيفيسانتر دور 12111 در قهيدق 5 نموده،

 گرمخانه در قهيدق 5 را لوله و نموده هيتخل را اتانول

 در .شد خشک کاملاً تا داده قرار گراد يسانت درجه 65

 دوبار آب DNA، µl111 محلول هيته منظور به تينها

 در قهيدق 5 مدت به وده،نم اضافه لوله به لياستر ريتقط

°C65 شد داده قرار.  
 

  PCR تست نمودن نهيبه

 نيا در PCR آزمون جهت استفاده مورد يمرهايپرا

 2114 سال در همكاران و (Jiru) رويج مقاله از مطالعه

  (.8) (1 جدول) ديگرد استفاده
 

 PCR واكنش جهت ازين مورد يمرهايپرا يتوال (4جدول 

 مريپرا يتوال
5`-ATGGAAATGCTGAAATTCGGC-3` Forward 

5`-CTTCTTCAGCTCGACGCGACG-3` Reverse 

 

 غلظت ،PCR کيتكن کردن نهيبه جهت روش نيا در

 و يبررس متد نيا ازين مورد ياجزا مناسب حجم و

 کي در ازين مورد ريمقاد تينها در که شد يابيارز

 آمد دست هب تريكروليم 25 حجم در PCR تست

 روش قيطر از ييدما ليپروفا نيهمچن (.2 )جدول

 نهيبه مقابل صورت به oprL ژن تكثير جهت انتيگراد

 به گراد يسانت درجه 94 :شدن واسرشت يدما :ديگرد

 به گراد يسانت درجه 68 :دنيچسب يدما ه،يثان 31مدت

 درجه 72 :شدن ليطو يدما و هيثان 31 مدت

 جهينت حصول منظور به و هيثان 41 مدت به گراد يسانت

 نيهم در قهيدق 5 مدت به را يينها شدن ليطو بهتر،

 انجام كليس 35 تعداد به روند نيا و ميداد ادامه دما

 گرفت انجام شده نهيبه طيشرا در PCR تست .ديگرد

 يحاو درصد 5/1 آگارز ژل در PCR محصول و

 .ديگرد الكتروفورز  X5/1TBE بافر در نيگر بريسا
 

 ازين مورد ياجزا محج و غلظت كردن نهيبه (2 جدول

 PCRمخلوط  هيته جهت

 حجم  ازيمورد ن ياجزا

 تريكروليم X11 5/2بافر 

 مولار(يليم 5/1تر )محلول يكروليم 75/1 ديکلراميزيمن

dNTPs 5/1 مولار(يليم 2/1تر )محلول يكروليم 

 كرومولار(يم 6/1تر )محلول يكروليم1 ييجلو مريپرا

 (كرومولاريم 6/1ول )محل تريكروليم1 يعقب مريپرا

 Taq DNAميآنز

polymerase 
 (2Uت يم با فعاليتر )آنزيكروليم 4/1

 تريكروليم DNA 5الگو

D.D.W 14 تريكروليم 

 تريكروليم 25 ييحجم نها
 

 PCR محصول نگيكلون

 تيک از استفاده با PCR محصول ،يساز خالص از بعد

T/A cloning فرمنتاس (cat:K1214) وکتور و 

pTZ57R با حاصل يدهايپلاسم .ديگرد کلون 

Plasmid Mini Extraction Kit يکمپان Bioneer 

 يدهايپلاسم ،PCR روش با سپس .ديگرد استخراج

 .ديگرد ديئأت PCR محصول يحاو
 

 PCRت تست ين حساسييتع

 ي تازه کشت از ونيسوسپانس کي منظور، نيبد
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 در آن غلظت که نوزايائروژ سودوموناس

nm611=OD 119×9/1 با برابرCFU/ml باشديم 

 آن DNG plus، DNA روش با و ديگرد هيته

 هيته رقت شده استخراج DNA از .ديگرد استخراج

 91 زانيم وبيكروتيم 7 در که بيترت نيا به شد

 لوله به سپس .ميکرد وارد ريتقط دوبار آب تريكروليم

 اضافه شده استخراج DNA از تريكروليم 11 اول

 اول لوله از تريماکرول 11 بعد مرحله در .مينمود

 نيهم به .مينمود منتقل دوم لوله به و نموده برداشت

 را نمونه از يسر يها رقت و ميداد ادامه بيترت

 .ميآورد دست هب
 

 PCR تست يژگيو نييتع

 ،(Human) انسان يهاDNA ،يژگيو نييتع جهت

 هيزيسرو سسيساکاروم ،(Mouse) موش

(Saccharomyces cerevisiae)، ياکليشرشا 

(Escherichia coli)، سيتوبرکلوز وميكوباکتريما 
(Mycobacterium tuberculosis،) توکسوپلاسما 

 HCV روسيو و (Toxoplasma gondii) يگوند

 .گرفت قرار PCR تست مورد و ديگرد استخراج
 

 نمونه يآور جمع

 و حلق و گوش بخش به ماران،يب از نمونه هيته جهت

 .ميکرد مراجعه (ص) اکرم ولرس مارستانيب ينيب

 محمد توسط که شد انجام يمارانيب از يريگ نمونه

 ينيب و حلق و گوش متخصص پزشک يفرهاد

 تينوزيس يماريب ها آن در )ص( اکرم رسول مارستانيب

 دهيرس مزمن مرحله به يماريب و بود شده داده صيتشخ

 ظرف ما بود. شده داده ها آن يبرا يجراح صيتشخ و

 هانوسيس يجراح عمل نيح در نمونه 51 هما 8 مدت

 جراح پزشک که يزمان که صورت نيا به ميکرد هيته

 نوسيس داخل چرک نكهيا از قبل کرد يم باز را هانوسيس

 و کرده نوسيس وارد را لياستر سواب کي کند هيتخل را

 استريل فيزيولوژي سرم حاوي هاي ويال وارد را آن

 سسهؤم آزمايشگاه به يمولكول آزمايشات براي و ميکرد

 را ها لوله سپس .ميکرد منتقل فناور ژن انيرانيا يقاتيتحق

 م.يکرد ينگهدار استخراج زمان تا و منتقل C°4 يدما به

 با کامل يهماهنگ با يريگنمونه است ذکر به لازم

 شد. انجام مارانيب و مارستانيب

 DNP تيک کمک با ها نمونه از DNA استخراج

 انجام مارانيب يوپسيب بافت و عيما يها ونهنم از ناکلونيس

 5 و پروتئاز بافر تريكروليم 111که قيطر نيا به ديگرد

 بافت به را حرارت به مقاوم K پروتئاز ميآنز تريكروليم

 به درجه 72 يدما در سپس کرده اضافه نوسيس يوپسيب

 تريكروليم 411سپس .گشت انكوبه قهيدق 11 مدت

 5 حدود و کرده اضافه آن به DNG کننده زيل محلول

 دهنده رسوب ترالكليكروليم 351 و ديگرد ورتكس هيثان

DNA حدود و کرده اضافه فوق مخلوط به زوپروپانوليا 

 دور با قهيدق 11 مدت به لوله.ديگرد وارونه بار 11

rpm11111 لوله کردن يخال از پس .ديگرد فوژيسانتر 

 فهاضا آن به درصد 71 الكل µl1111 شستشو، يبرا

 دور با قهيدق 5 مدت به لوله ديگرد وارونه بار 11 و نموده

rpm12111 پس و کرده دکانته را لوله .گشت فوژيسانتر 

 65 يدما در Dry plate در شد يخال کاملاً نكهيا از

 در موجود الكل کاملاً تا گرفت قرار گراد يسانت درجه

 آب µl111 کامل، شدن خشک از پس برود نيب از لوله

 يبرا و کرده اضافه لوله به زهيونيد لياستر ريتقط دوبار

 لوله دوباره قهيدق 5 حدود آب در DNA شدن حل بهتر

 داده قرار گراد يسانت درجه 65 يدما در Dry plate در

 جينتا .گرفت انجام PCR تست نمونه 51 هر يبرا .شد

 ونور نيگر بريسا و درصد 5/1 آگارز ژل يرو بر تست

UV يبررس مورد تورينيلوميا نستر دستگاه توسط  

 .گرفت قرار
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 هاافتهي
 PCR تست نمودن نهيبه

 ليپروفا و اجزا جهت از PCR تست کردن نهيبه از پس

 سودوموناس ياختصاص يمرهايپرا از استفاده با يحرارت

 PCR دور کي مناسب، يحرارت برنامه طبق نوزايائروژ

 کنار در استاندارد سوش DNA و شد اجرا آن مورد در

 ژل يرو بر مارکر زيسا کنار در و يمنف کنترل نمونه

 در .گرفت قرار يابيارز مورد درصد 5/1 آگارز

 از حاصل ياختصاص باند ،PCR محصول الكتروفورز

 قابل داشت، طول باز جفت 514 که نظر مورد كونيآمپل

 بود. تيرو
 

 PCR تست تيحساس نييتع

 از يمتوال يها رقت هيته با PCR تيحساس تست

DNA جينتا که گرفت انجام نوزايائروژ سودوموناس 

 11 فقط وجود با که داد نشان PCR تست تيحساس

 کمتر يترهايت در و رديگيم انجام ريتكث ،DNA از يکپ

 از نشان که نشد مشاهده يباند DNA از يکپ 11 از

 باشد.يم تست يبالا تيحساس
 

 PCR تست يژگيو نييتع

 مانند مختلف يها گونه DNA با PCR يژگيو تست

 سسيساکاروم ،(Mouse) موش ،(Human) انسان

 ،(Saccharomyces cerevisiae) هيزيسرو

 وميكوباکتريما ،(Escherichia coli) ياکلياشرش

 ،(Mycobacterium tuberculosis) سيتوبرکلوز

 و (Toxoplasma gondii) يگوند توکسوپلاسما

cDNA روسيو ي HCV نوع چيه و گرفت انجام 

 که دينگرد مشاهده يا ناخواسته باند و لمحصو

 يژگيو يدارا PCR تست که است نيا دهنده نشان

 سودوموناس DNA با فقط و باشد يم ييبالا اريبس

 است. داده نشان واکنش نوزايائروژ

 مارانيب يها نمونه يور بر PCR تست انجام

DNA به پارانازال يهانوسيس از نمونه 51 تعداد 

 قرار PCR تست مورد و ديگرد استخراج DNP روش

 يقطع مثبت جهينت (درصد 22) نمونه 11 تعداد .گرفتند

 در ،PCR تست جهينت 1 شكل (.1 )نمودار دادند نشان

 دهد.  يم نشان را مطالعه مورد يهانمونه از يتعداد

 

 ت مزمنينوزيماران مبتلا به سيب يهانمونه يبر رو PCRجه تست ي( نت1نمودار 

 

 
 

 مارکر زيسا: 1نيلا: 38 تا 36 شماره يهانمونه PCR تست جهيتن (1 شكل

 محصول: 3 نيلا. مثبت کنترل: 2 نيلا ،1Kb DNA Ladderفرمنتاس 

 37 نمونه PCR واکنش محصول: 4 نيلا ،(يمنف)36  نمونه PCRواکنش

 يمنف کنترل: 6 نيلا ،(مثبت) 38 نمونه PCRواکنش محصول: 5 نيلا ،(مثبت)
 

 بحث
قابل بخش پارانازال يهانوسيس يهايماريب

 خودبه را سالانه يدرمان يهانهيهز از يا ملاحظه

 کيولوژيكروبيم مطالعات معمولاً است. داده اختصاص

 نيا که است داده نشان مزمن تينوزيس يرو بر
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 کي نمونه، هر در زولهيا 1-6 يجداساز با عفونت

 .(5) باشديم يكروبيم چند عفونت

 مطالعات تاکنون مزمن تينوزيس صيتشخ نهيزم در

 سال در مثال عنوان به است. گرفته صورت يفراوان

 يامطالعه در همكاران و( Shapiro)رو يشاپ 1982

 با را سيبروزيفاکيستيس با ماريب 21 يفك يهانوسيس

 تحت هانوسيس ونيراسيآسپ و يوگرافيراد يهاروش

 از و دادند قرار شيآزما مورد لياستر کاملاً طيشرا

 نيا کننده جاديا عوامل صيتشخ يبرا کشت روش

 13 در شده ييشناسا يباکتر که کردند استفاده يماريب

 هانمونهدرصد  65 يعني نفر 21 از نفر

Pseudomonas aeruginosa نيهمچن (.9) بود 

 و( Pikorn)كورن يپ يامطالعه در 2112 سال در

 ونيراسيآسپ و سواب کشت از استفاده با همكاران

 مزمن تينوزيس به مبتلا ماريب 81 از کيندوسكوپا

 يهاپاتوژن نيتر مهم که افتنديدر و کردند هيته کشت

 Staphylococcus aureusيماريب نيا کننده جاديا

 18) يمنف کواگولاز يهالوکوکوسياستاف (،درصد 26)

 Pseudomonas aeruginosa (12 و (درصد

 لدنگيفا سال همان در (.11) باشد يم (درصد

(Finegold) يابيارز يبرا که يامطالعه در همكاران و 

 يفك تينوزيس با ارتباط در کيولوژيباکتر يهاافتهي

 درمان از قبل مارانيب 82 از دادند انجام ييايباکتر مزمن

 7/15 در هانمونه دادن کشت با و کردند يريگ نمونه

  صيتشخ را نوزايآئروژ سودوموناس ها آن درصد

  (.11) دادند

 از يكي نوزايائروژ سودوموناس گفت توانيم نيبنابرا

 باشد.يم مزمن تينوزيس کننده جاديا عيشا عوامل

 که PCR همچون يمولكول يهاروش از استفاده

 اديز تعداد موارد در و است عيسر و ساده يكيتكن

 است، انجام قابل يکوتاه زمان مدت در نمونه

 نيپائ يشتريب اريبس زانيم به را يصيتشخ يخطاها

 بالا را يصيتشخ يها روش تيحساس و آورد   يم

 روش از مطالعه نيا در ما جهت نيهم به .برد يم

PCR يدارا و است ترعيسر و ترقيدق روش کي که 

 روش به نسبت يشتريب تياختصاص و تيحساس

 نوزايائروژ سودوموناس ييشناسا يبرا باشديم کشت

  م.يکرد استفاده مزمن تينوزيس به مبتلا مارانيب در

 با يسودوموناس يهاتينوزيس صيتشخ نهيزم در

 يول است شده مطالعه کمتر تاکنون PCR روش

 با PCR روش به يباکتر نيا صيتشخ از يموارد

 نيا صيتشخ يبرا است. گرفته انجام گريد يهانمونه

 و ETA يهاژن از عموماً PCR روش به سميارگان

oprL در سال  مثال نعنوا به است شده استفاده

 ريو همكاران با استفاده از تكث (Khan) خان، 1994

در  A (ETA) نيمنطقه اگزوتوکس bp 396قطعه 

 يرا برا PCRروش  P.aeruginosaسكانس ژن 

 يطيو مح ينيبال يهادر نمونه سميارگان نيا صيتشخ

تست به نيا تيو اختصاص تيانجام دادند. حساس

 نيکه اعتبار ا بود درصد 98و  درصد 111 بيترت

 دييأرا ت يكيولوژيدميو اپ يصيروش در مطالعات تشخ

 همكاران و رويج ،2114 سال درن ي(. همچن12) کرد

 روش توسط نوزايآئروژ سودوموناس يجداساز زانيم

 به مبتلا ماريب 57 خلط نمونه از PCR روش و کشت

 روش .کردند سهيمقا هم با را سيبروزيفا  کيستيس

PCR هدف يهاژن از از استفاده با oprL و ETA 

 روش نيب کامل يهماهنگ مطالعه نيا در .شد انجام

 نسبت oprL لوکوس و شد مشاهده PCR و کشت

  (.8) شد شناخته ترحساس ETA لوکوس به

 و (Pieter Deschaght) تر دشاتيپ ،2119 سال در

 در نوزايآئروژ سودوموناس صيتشخ يبرا همكاران

 سيبروزيفاکيستيس به مبتلا مارانيب خلط يهانمونه
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 real-time PCR و يمعمول PCR کشت، روش سه

 قرار سهيمقا مورد را oprL هدف ژن از استفاده با

 نيا صيتشخ نيب يتفاوت چيه مطالعه نيا در .دادند

 و PCR کشت، يهاروش از استفاده با سميارگان

real-time PCR در نيهمچن (.13) نشد مشاهده 

 يبرا PCR روش از انشمنداند نيا ،2111 سال

 به مبتلا مارانيب در نوزايآئروژ سودوموناس صيتشخ

 نشان و کردند استفاده (CF) سيبروزيفا  کيستيس

 OprL ژن ييشناسا يبرا متد نيا از استفاده که دادند

 اريبس و بالا تياختصاص يدارا نوزايآئروژ سودوموناس

 و شدبايم کشت مانند کيکلاس يهاروش از ترمناسب

 نوزايآئروژ سودوموناس عيسر صيتشخ يبرا توانديم

 رديبگ قرار استفاده مورد اريبس CF به مبتلا مارانيب در

 از PCR روش در هم حاضر مطالعه در .(14)

 تياختصاص و تيحساس و شد استفاده oprL لوکوس

 مطالعه نيا يهانمونه .آمد دست هب درصد 111

 نيح در مزمن تيوزنيس به مبتلا مارانيب از مشخصاً

 ها آن درصد 22 در و شدند گرفته يجراح عمل

 .شد داده صيتشخ نوزايآئروژ سودوموناس

 از يكي نوزايائروژ سودوموناس شد ذکر که طورهمان

 که بوده مزمن تينوزيس جادکنندهيا عوامل نيترعيشا

 تنها و است بالا اريبس آن يكيوتيبيآنت مقاومت زانيم

 موقعبه صيتشخ قيطر از يريشگيپ يماريب کنترل راه

 يباکتر نيا عيسر صيتشخ نيبنابرا .باشديم يماريب

 هياول مراحل در زايماريب عامل ييشناسا در توانديم

 کيتكن .باشد داشته ييسزابه نقش آن کنترل و يماريب

PCR سودوموناس صيتشخ يبرا مطالعه نيا در که 

 ييالاب صحت و دقت يدارا شد استفاده نوزايائروژ

 نيا عيسر صيتشخ در ميتوانيم روش نيا از و است

 ريسا نيهمچن و تينوزيس به مبتلا مارانيب در سميارگان

 .ميکن استفاده يباکتر نيا از يناش يهاعفونت
 

 يقدردان و سپاس

 از را خود يقدردان و تشكر کمال لهيوس نيبد

 ژن انيرانيا انيبن دانش سسهؤم شائبه يب يها کمک

 جناب نيهمچن و موسسه نيا محترم پرسنل و فناور

 و حلق و گوش بخش سيرئ يفرهاد محمد دکتر يآقا

 دکتر يآقا جناب و )ص( اکرم رسول مارستانيب ينيب

 .مينمائ يم ابراز يمحب
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Absract 
Background: Chronic sinusitis(CS) is one of the most prevalent chronic illnesses that affecting persons of 

all age groups. It is an inflammatory process that involves the paranasal sinuses. There isn't definitive and 

consistent data concerning the distribution of  bacterial species in patients with Chronic Sinusitis. 

Pseudomonas aeruginosa has emerged as a potential pathogen  in the immunocompromised  patients, so 

this microorganism is one of the most important cause of Chronic sinusitis. The purpose of this study is 

molecular detection of sinusitis caused by P.aeruginosa. 

Material and Methods: 50 specimens was provided from the secretion of maxillary and frontal sinuses of 

patients from Rasoule Akram hospital during operation. Genomic bacterial DNA was extracted by DNP 

kit and detection of this bacteria was proceeded by employing sequence-specific target namely the outer 

membrane protein (oprL) gene locus and designing primers. PCR optimized and sensitivity and specificity 

tests was performed. Amplicon was cloned by T/A Cloning  method and was used for sequencing and 

positive control. 

Results: The product of optimized PCR with 504 bp length correctly amplified and observed on 

electrophoreses gel 1.5% and confirmed by sequencing. Evaluation of the selected primers with 8 various 

DNA demonstrated 100% specificity. Sensitivity of optimized test was Evaluated 10 CFU of bacteria. 

From the 50 samples, 22% of specimens were positive for P.aeruginosa. 

Conclusion: This study indicates that  molecular detection of P.aeruginosa employing the oprL gene 

target is a rapid and useful technique for detection of P.aeruginosa. 
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