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Abstract 

Introduction: Various genetic and environmental factors are associated with multiple sclerosis 

(MS) and its progression. Environmental factors include infectious agents especially fungi. The 

immunological basis of MS and the effects of fungal infections on the immune system led us to 

compare the relative frequency of fungal infections in the serum of MS patients with controls. 

Materials and methods: One-hundred serum samples of patients with MS and control 

individuals were collected. After the DNA extraction, the specificity and sensitivity of the PCR 

test for universal fungal primers were investigated. Then, an optimal PCR test was performed on 

control and patient samples. 

Results: In this study, 575 base pairs (bp) of genes were considered as the target product using 

universal fungal primers. The PCR test was performed to check for the specificity with fungal, 

bacterial, and viral DNAs, along with fungal DNA replication and other reproductive DNAs. 

The positive cases were 11 and 4 among 100 patients and 100 healthy samples, respectively. 

Also, the detection limit in this reaction was 40 copies of DNA. The results using SPSS 

software and Fisher's exact test showed a significant difference between the two groups (P 

value= 0.052(. 

Discussion and conclusion: MS patients have a higher relative frequency of fungal infections 

due to weaker immune systems and immunosuppressive drugs. The presence of an active 

infectious agent in such patients can increase the duration of the destruction of the nervous 

system. Therefore, diagnosing the active infectious agent and prescribing an appropriate 

medication regimen can be considered as a contributing factor in preventing the progression of 

the disease. Therefore, more studies are needed on the types of effective fungal species and their 

pathogenesis mechanism. 
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 کید چ

دارناد  ازمملاه    ارتباا  آن  شارفت یپ و (MS) سیاسکلروز پلیمالدعوامل ژندیکی و محیطی مخدلفی با بیمارد   مقدمه:مقدمه:

و آثاار   MSها اشاار  کاردم مبنااد ایمونولوژیام بیماارد       ویژ  قارچ توان به عوامل عفونی و به عوامل محیطی مؤثر می

باا افاراد    MSهاد قارچی در بیماران مبدلا به  ی ابدلا به عفونتنسب یفراوانهاد قارچی بر سیسدم ایمنی سبب شد  عفونت

 ه شودمسیمقاشاهد 

از اسادخرا    شادندم پاس   آورد و افراد شااهد مما    MSنمونه سرم بیمار مبدلا به بیمارد  011تعداد   ها:ها:    مواد و روشمواد و روش

DNA اخدصاصیت و حساسیت آزمون ،PCR  در زمینۀ آغازگرهاد عمومی قارچی بررسی و سپس آزمونPCR   بهیناه

 دمهاد شاهد و بیمار انجام ش رود نمونه

 PCRمفت بازد باه کمام آغازگرهااد عماومی تکویار و رود ژ  آگاارز مشااهد  شادم آزماون           535قطعۀ : : نتایجنتایج

قارچی مشااهد  شاد    DNAهاد قارچ، باکدرد و ویروس انجام شد و تکویر تنها با DNAمنظور بررسی اخدصاصیت با   به

نموناۀ ساالم موبات     011نموناه از   0نمونۀ بیمار و تعداد  011نمونه از  00ها مشاهد  نشدم تعداد DNAو تکویرد با سایر 

و آزماون   SPSSافزار  به دست آمدم بررسی ندایج با نرم DNAکپی  01شد  همچنین حد تشخیص در این واکنش برابر 

 بین گرو  بیمار و شاهد ومود داردم (P value=0.052)دقیق فیشر نشان دادند تفاوت معنادارد 

 سادم یس کننادۀ  سارکو   دداروهاا  اسادفاد  از اسادفاد  از  و تار  فیضاع  یمنا یا سدمیس علت به MS مارانیب  گیری:گیری:  بحث و نتیجهبحث و نتیجه

 مااران یب نیا فعاا  در ا  یدارندم ومود عامل عفاون  یقارچ دها عفونتبه  یآلودگ زانیم دربیشدرد  ینسب یفراوان ،یمنیا

 ییدارو میرژ زیتجو وفعا   یعفونعامل  صیتشخرو،    ازایندهد شیافزا را یعصب سدمیس بیتخر زمان مدت تواند یم

هااد   و بناابراین، ززم اسات مطالعاه    شود یتلق دماریب شرفتیاز پ دریدر ملوگ اد کنند  کمم عامل تواند یم مدناسب

 انجام شودم آنها زاییزایی  بیماردبیمارد هاد قارچی مؤثر و سازوکار بیشدرد در زمینۀ انواع گونه

 PCR، زاییزایی  بیماردبیماردها،  مالدیپل اسکلروزیس، قارچ  های کلیدی:های کلیدی:  واژ واژ 
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 مقدمه

از  یکی (MS) 0سیاسکلروز پلیمالد دماریب

 داعصا  مرکز سدمیس ۀکنند نهیلیدم یالدهاب دها دماریب

(CNS)  یکینورولوژ دها یناتوانبروز  به است که عمدتا 

در  MS ینیم تظاهرات بالشود یم منجرموان  تیدر ممع

 د ید بیآساعصا   تیبه موقع و استمدفاوت  مارانیب

اما  ،ناشناخده است MSم علت (2و  0)دارد  یبسدگ

در احدما  ابدلا  یوراثد عوامل و یطیمح عوامل آشکارا

 مانند یکیژند عواملم (7)دخالت دارند  MSبه 

  دسازگار کمپلکس دها ژن در خاص دها سمیمورف یپل

 شیدر افزا (5) ها ژن گریو د ها نیدوکیسا ،(0)ی نسج

 یطیمح عواملو  دارند ریثأت دماریاسدعداد ابدلا به ب

 دسازوکارها قیخود را از طر آثارممکن است 

 یطیعوامل مح انیاز م  (6) نشان دهند میژند یاپ

 زانیم توان یم MSاحدما  ابدلا به  شیدر افزا رگ اریثأت

 نیو همچن ییایمغراف تیموقع دن،یکشگاری، سD نیدامیو

 MS وعیش نیشدریب(م 3) ها را نام برد روسیوعفونت با 

در نژاد زرد و  دماریب نیو ا استپوست دینژاد سف در

معدقدند  دانشمندانم (1)دارد  دکمدر وعیش ا یس

 ماردیبروز ب براد طییکم یم یا چند عامل مح دست

 دهند می نشان شواهدو  اند دضروراسکلروزیس  پلیمالد

سرخم، اوریون،  ازمملهها  از انواع ویروس یبرخ

به  طییمح عواملاز  یکی (1بار ) سرخجه، آبله و اپشدن

هاد مخدلف در  که ممکن است به رو  ندیآ یشمار م

 عشیوم (01)باشند  ریاسکلروزیس درگ پلیمالد بیمارد

 هاب رو راخیا دها سا  یط چیرقا سیسدمیم دها عفونت

 را ادفرا مخدلفی عوامل(م 00)ت اسا د واب  دراگس

 که کنند می چیرقا سیسدمیم هاد عفونتمسدعد 

 دهاداروو  نضدسرطا هاد نمادر به انتو می مملهاز

 ،لطیفا سی و دها میوتیب ندیآ ،یمنیا ۀکنند  سرکو

 ر شاا زیدو ا تایابد رس،اان زاداننو ،پنیونوتر رانبیما

 دها دماریبو  MS دماریب شیبه افزا  تومهم با(02)کرد 

عوامل  دخالت احدما  و ریاخ دها سا  یط یقارچ

 ایکه آ استنکده مطرح  نیا ،MS (07)در  یعفون

 ای هسدند دماریب نیا ۀمسدعدکنند عوامل مملهاز ها قارچ

 دها عفونت دبرا مناسب ۀنیزم جادیا سبب MSبه  ابدلا

 دارند یسفرگ هم ۀرابطها با انسان  قارچم شود یم یقارچ

را  انسان بدن یعیطب کروفلوریم از یبخش قت،یدرحق و

در اثر ورود قارچ  یم عفونت قارچ(00)دهند  تشکیل می

از ورود قارچ به  پس  شود یم جادیا بدن یدرونبه بافت 

 اینشود  د ید ینیبال ازنظر اد نشانه چیهبدن، ممکن است 

 قارچ، سمیمدابول از یناش یسلول بیآس اثر در دماریب

بروز  ایها  قارچ ریتکو ،یسم دها تیمدابول دآزادساز

 دها پاسر  (05) شود جادیا میمونولوژیا دها پاسر

 ای همورا  ،یسلول است ممکن ها قارچ به میمونولوژیا

 شکل ها به از قارچ داری(م بس06) باشند دو هر از یبیترک

از  در بدن مومودات زند  ومود دارند و پس اندوژن

 فیتضع ایتروما  ب،یمانند آس یخاص طیبروز شرا

بروز  به و ندیآ یدرمزا  دماریب شکل به یمنیا سدمیس

ها،  قارچ نیشوند که به ا یم منجر دماریعفونت و ب

 سدمیس فی(م در اثر تضع03) شود یطلب گفده م فرصت

 یمنیا سدمیسرکوبگر س دداروها افتیدر ۀواسط به یمنیا

بدن قادر به بروز  ،(HIV) یمنینقص ا روسیابدلا به و ای

 با ها قارچ جه،یدرند و ستین میمونولوژیا دها پاسر

شکل  بهخود  دها تیمدابول آزادکردن و شدن ز یکلون

 ییها مطالعه(م 01دهند ) یخود ادامه م اتیح بهزا  دماریب

 اند  شد  انجام MS مارانیدر ب یقارچ عفونت ۀنیزم در

ضد  دباد یآند است شد  د ید یپژوهش درازممله 
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، 0فاماتا ،7کوسیدیپاراز دها و گونه 2کنسیآلب دایکاند

 ینخاع دمغز  یسرم و ما در 6دا کروز و  5گلابراتا

 یدر پژوهش ن،یا بر علاو   (01) دارد ومود MS مارانیب

در  یقارچ DNA و یضدقارچ دباد یآند حضوربه  گرید

 وموداز  دا نشانه کهشد  است  اشار  MS مارانیب

با افراد سالم  سهیمقا در MS مارانیدر ب یعفونت قارچ

 مارانیفعا  در بدن ب ی(م حضور عامل عفون21است )

از  یکی A نازیشودم پروتئ یمبدن  یمنیاپاسر  بروز سبب

که  است کنسیآلب دایکاندقارچ  یسلول درون دها میآنز

 در ادشد ی میآنزم دارد دادیز میدیپروتئول تیفعال

 مقاومتم شود یم قارچ شدریب مقاومتسبب  تنش طیشرا

 در بدن یمنیا سدمیس میتحر به تنش طیشرا در قارچ

 دیتول شیافزا با شود  یم منجر ها نیدوکیسا دیتول

 شیافزا بهو  ابندی یم شیافزا یمنیا دها پاسر ن،یدوکیسا

 بیمهم در تخر یعاملکه  شوند یم منجرالدها  در بدن 

(م 20) است شد شناخده  MS مارانیب یعصب سدمیس

 ،MS مارانیدر ب منیخودا دداروها از اسدفاد  به باتومه

 طیشرا و دارند دتر فیضع یمنیا سدمیس مارانیب نیا

 پژوهش هدفم است فراهم یرشد عوامل عفون دبرا

 مارانیب در یقارچعفونت  ینسب یفراوان یبررس حاضر،

MS صیتشخرو،  نیازا است  هیو بروز مشکلات ثانو 

DNA تیفعا  اهم یومود عامل عفون نییتع منظور به 

 سببدر بدن  دماریومود عامل ب ،ییسواز  دارد  دادیز

 زانیم کهشود  یالدها  م جادیو ا نیتوکس دیتداوم تول

 انندم ییها قارچ دداریم پادهد یم شیرا افزا بیآس

 شدن فعا  سببدر سرم افراد  کنسیآلب دایکاند

شود که  یمها  نیدوکیسا دیتول با یالدهاب دها واکنش

  (20) دارد یپ در را یعصب سدمیس شدریب بیتخر

در  یقارچ دها عفونت ینسب یفراوان نییتع رو، نیازا

 دها آزمونکه  است داریبس تیاهم ددارا MS مارانیب

 حاضر، ۀمطالع هدفم ندارند را تیقابل نیا دسرولوژ

مبدلا  مارانیدر ب یقارچ دها عفونت ینسب یفراوان یبررس

اد  واکنش زنجیر  و حساس یمولکول رو به  MSبه 

 نیبه ا است  سالم افراد با آن ۀسیمقا و (PCR)پلیمراز 

 PCRبا اسدفاد  از رو   یعوامل قارچ حضورمنظور، 

 یو سالم بررس MSسرم افراد مبدلا به  دها نمونه درو

 م شود یم

 

 ها و روش مواد
: سالم و MS به مبتلا افراد سرم های نمونه آوری  جمع

  شدند مطالعهدو گرو  از افراد  حاضر، ۀمطالع در

نمونه سرم افاراد   011گرو  شامل  ین  ا(P) او  گرو 

 راآنهاا   بیمارد دنورولوژ مدخصص که بود MSمبدلا به 

 مبود کرد  تأیید

نموناه از افاراد    011گرو  شاامل   ین  ا(C) دوم گرو 

 باود   شد  تهیه سالم افراد از تصادفیطور  به که بودشاهد 

 نداشدندم یمزمن و عفون دماریب ۀنیشیافراد پ نیا

 شدم  افتیدر مارانیاز ب یکدب ۀنام تیرضا

قاارچ از سارم افاراد هار دو      DNA صیتشخمنظور  به

سان   نیانگیا و م تیگرو  اسدفاد  شدم هر دو گارو  منسا  

 تعداد گرو ،که در هر دو  دطور به  داشدند یمشابه با یتقر

 نیانگیا م اریمع انحراف و داشدند حضور زن 70 و مرد 61

باودم  باودم   5/67±1 و 55±00 بیا ترت باه  Cو  P گارو   در سن

تا  2طو  مدت بیمارد، عامل مهمی در هر دو گرو  و از 

  ۀۀننییشا شا ییپپ  ساا ( مدغیار باودم    5/0 ± 1/2سا  )با میانگین  00

  ددهاها ددمارمارییو بو ب  گارگاریی، مصرف س، مصرف سادادییززفشار خون فشار خون   ییخانوادگخانوادگ

 .بود Cاز گرو   شدریب Pگرو  گرو    دردر  یعفون
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از ساارم  DNAاساادخرا   منظااور بااه :DNA اسههتارا 

در  شاد   ارائاه رو   از شااهد و افراد  MSبه  مبدلا یمارانب

شااد   اساادفاد ( یاارانا یناکلون،)ساا DNG-PLUS یااتک

 لوله به سرم نمونۀ یکرولیدرم 011 رو ، مقدار این مطابق

با  دماشد  هم DNG لیزکنندۀ بافر میکرولیدر 011 مندقل و

 ثانیاه  71تاا   21 مادت  باه  نموناه  شد و اضافه آنبه  یطمح

محلاااو   یکرولیدااارم 751 ازآن، پاااس شاااد  ورتکاااس

باار   د  لولاه  و اضافه( به لوله یزوپروپانو )ا دهند  رسو 

در  یقااهدق 01 ماادت بااه سااپس و شااد ینااورتا یاااوارونااه 

 تخلیاه  یای محلو  رو شدم دوردردقیقه ساندریفیوژ 02111

( درصاد  31 )الکال  شسدشو محلو  لیدر میلی 0 ودکانده  یا

نموناه باا محلاو      شدن مخلو  از پس شد به نمونه اضافه 

در  یقاه دق 5 مدت بهسپس  و وارونه لوله د  مرتبهشسدشو، 

 محلاو   یۀتخل از پسم شد دوردردقیقه ساندریفیوژ 02111

 دقیقاه  51تاا   01 مدت بهرسو  مومود در ته لوله  یی،رو

بالا(( خشام    یدار گراد )دسادگا  ه  ساندی درمۀ 65در 

آ   میکرولیداار 51تااا  71 شاادن، از خشاام پااس شااد و

رسااو  بااه لولااه اضااافه و   یااونیز د یلاساادر یردوبااارتقط

سپس  و شد ورتکس حل و انگشت هاد ضربهبا  آرامی به

داد  قارار   گاراد  ساندی درمۀ 65در  یقهدق 5 مدت بهنمونه 

در  مادت  اسدفادۀ طاوزنی  برادشد   اسدخرا  DNAم شد

 آزماون  درنهایت،م شد یر ذخ گراد ساندی درمۀ 21 منفی

کناار   در شااهد  بیماار و  هااد  نموناه  تماام  رود شد  بهینه

منظاور تأییاد اسادخرا      م باه انجام شد یکندر  موبت و منف

DNA  درصد اسدفاد  شدم 5/0از ژ  آگارز 

  منظااورمنظااور  بااهبااه  ::PCR  روشروش  اساسههیاساسههی  عوامههلعوامههل  کههردنکههردن  بهینهه بهینهه 

  بااودبااود  ززمززم  عااۀ حاضاار، عااۀ حاضاار، مطالمطال  رردد  PCRکااردن رو  کااردن رو    بهینااهبهینااه

  وو  بررسای بررسای   رو رو   ایان ایان   عوامال عوامال و مقدار تمام مواد و و مقدار تمام مواد و   غلظتغلظت

  بررساایبررساای  وو  ججیینداااندااا  درساادیدرساادی  ددأییااأییااتت  منظااورمنظااور  بااهبااهم م شااودشااود  ارزیااابیارزیااابی

  ییمنفا منفا کندار  موبات و کندار     کندار  موبات و کندار     ، ، PCRدر هر بار در هر بار   ،،ییآلودگآلودگ

در در   کاه کاه ها گ اشده شدم ومود کندر  موبات  ها گ اشده شدم ومود کندر  موبات    نمونهنمونه  بابا  همرا همرا 

سااابب سااابب   ،،شاااودشاااود  اسااادفاد  مااایاسااادفاد  مااای  PCR  هاااادهااااد  آزماااونۀ ۀ هماااهمااا

  PCRکااار در آزمااون کااار در آزمااون   انجااامانجااام  درساادیدرساادیخاااطر از خاااطر از   اطمیناااناطمینااان

  رودرودموبات  موبات    کندار  کندار  باند مربو  باه  باند مربو  باه    نداشدننداشدنومودومود    ددشوشو  میمی

در در   کنناد  کنناد    ممانعات ممانعات به معنااد حضاور عنصارد    به معنااد حضاور عنصارد      آگارزآگارز  ژ ژ 

یاا نامناساب   یاا نامناساب     تکویرتکویر  برادبراد  ززمززم  امزادامزاد  ازاز  یکییکی  نبودنبودسیسدم، سیسدم، 

  ییباراد تکویار تاوال   باراد تکویار تاوال     شاد  شاد    بینای بینای   پایش پایش   حرارتای حرارتای   ۀۀبرنامبرنامبودن بودن 

  55الگو، الگو،   DNA  مادماد  بهبه  منفیمنفی  کندر کندر   ۀۀنموننموندر در   .استاستهدف هدف 

  اضاافه اضاافه   اصالی اصالی   مخلاو  مخلاو    باه باه   اسدریلاسدریل  ۀۀدیونیزدیونیزآ  آ    دردرییکرولکرولییمم

  PCR  هااد هااد    آزماون آزماون   ۀۀهما هما کندر  منفای کاه در   کندر  منفای کاه در     ومودومود    شدشد

  ومودنداشادن ومودنداشادن   نظرنظرازاز  رارا  شد شد     انجامانجام  آزمونآزمونشود، شود،   اسدفاد  میاسدفاد  می

  یاا یاا شدن فضاد کار، ماواد  شدن فضاد کار، ماواد    آلود آلود   ممکندکند  بررسی میبررسی میآلودگی آلودگی 

الگاود خاار  از سیسادم    الگاود خاار  از سیسادم      DNAباا  باا    شاد  شاد    اسادفاد  اسادفاد  وسایل وسایل 

  رودرودمنفای  منفای    کندار  کندار    ۀۀنمونا نمونا باند ناخواسده در باند ناخواسده در   شکلشکل  تکویر بهتکویر به

ۀ ۀ دهناد دهناد   نشاان نشاان   کهکه  بانددباندد  چنینچنین  ۀۀمشاهدمشاهد  بابا    شودشود  میمی  د د ییدد  ژ ژ 

اد وماود نادارد   اد وماود نادارد     است، امکان بررسی هیچ نمونهاست، امکان بررسی هیچ نمونه  آلودگیآلودگی

الکال  الکال    ،،ژاو ژاو   آ آ   انندانندممبا موادد با موادد   سرعتسرعت  بهبهآلودگی آلودگی   ددایایببو و 

از از   یااافدنیااافدن  اطمیناااناطمینااان  ازاز  پااسپااسکااار کااار و و شااود شااود رفاا  رفاا    UV  نااورنااورو و 

  ۀۀنمونا نمونا ومود ومود   ممددیابیاب  ادامهادامهآلودگی در سیسدم آلودگی در سیسدم   ومودنداشدنومودنداشدن

  ی(ی(ننییباال باال   هااد هااد   نموناه نموناه   بررسای بررسای   هنگاام هنگاام   ویاژ  ویاژ    باه باه ))منفی منفی   کندر کندر 

  تشاخیص تشاخیص   سببسببومود آلودگی ومود آلودگی   راراییزز    اهمیت زیادد دارداهمیت زیادد دارد

 ممشودشود  میمیهاد موبت کاذ  هاد موبت کاذ    اشدبا  و موا اشدبا  و موا 

  مطاابق مطاابق  PCR  آزماون آزماون   حاضار، حاضار،   ۀۀمطالعمطالع  دردر  PCR انجام

  ررییااییااتغتغ  یی( بااا اناادک( بااا اناادک2020و همکاااران )و همکاااران )  ShahlaAmri  رو رو 

از از   حاضار حاضار   پژوهشپژوهش  دردر  شد شد   اسدفاد اسدفاد   ددآغازگرهاآغازگرهاشدم  انجام

 شادند شادند   اندخاا  اندخاا    ((01110111(همکااران  همکااران    وو  Van Burik  ۀۀمطالعمطالع

  مفات مفات   535535  ۀۀقطعا قطعا   رریا یا تکوتکو  ددبرابرا  آغازگرهاآغازگرها  ننییاا    (0)مدو  

 نموناۀ در  18S rRNAژن  چنانچاه م م اناد اناد   شد شد   ییطراحطراح  ددبازباز



 

 

  0011بهار ، 73 شمار    ، دهمسا     ها،  شناسی میکروارگانیسم فصلنامه علمی زیست  02

 

 

 باا  اد قطعاه  یر،از تکو پسو داشده باشد ومود  شد  بررسی

 برنامۀ ترموساایکلر م آید می دست به باز مفت 535 اندازۀ

PCR مدت دناتورۀ اولیه به شکل به چرخه 75تعداد  دبرا 

 0 مادت  اتصا  به گراد، ساندی درمۀ 10 ددر دما یقهدق 2

 0 مادت  باه  بساط  گاراد،  درماۀ سااندی   51 ددر دما دقیقه

 حاادشاادم  انجااام گاراد  درمااۀ ساااندی 32 ددر دمااا یقاه دق

 قااارچ DNA کپاای از 01براباار  PCRآزمااون  یصتشااخ

 ززم باراد مواد  حجم(م 0شد )شکل  یینتععامل عفونت 

افازودن   از پاس ارائه شد  استم  2 مدو در  PCRانجام 

 PCR، dNTP، MgCl2باافر   دبه مخلو  حاو آغازگرها

آ  مقطر به  با محلو  نهایی حجم یمراز،پل Taq یمو آنز

و ساپس الکدروفاورز محصاو     شد  رساند  یکرولیدرم 25

PCR شدم انجام 

 
 هدف دها ژن و آغازگرها یتوال محصو ، ۀانداز -0 مدو 

 آغازگر نام آغازگر یتوال PCR محصو  ۀانداز

 'F= 5'-CGGGGAAACTCACCAG-3 باز مفت 535
R= 5'-AAGGGCATCACAGACC -3' 18Sr RNA 

 
 PCR آزمون هر دبرا ززم عواملو  مواد -2 مدو 

Volume Concentration Material 

2.5µl - 10X PCP Buffer 

0.5 µl 0.2 mM dNTP ( 10 mM) 

0.75 µl 1.5 Mm MgCl2 (50 mM) 

0.5 µl 0.2 µM Forward Primer (10 µM) 

0.5 µl 0.2 µM Reverse Primer (10 µM) 

0.3 µl 1.5 unit Taq DNA Pol (5 unit/ µl) 

5 µl - DNA Template or Pos. Control 

15 µl - D.D.W 

25 µl - Total Volume 

 

  واکاانشواکاانش  انجااامانجااام  ازاز  پااسپااس: PCRمحصههو  محصههو    الکتروفههورزالکتروفههورز

PCR،، از محصاو   از محصاو     دار دار ییکرولکرولییمم  0101  مقدارPCR     22همارا  باا   همارا  باا  

  درصاد درصاد   00//55ژ  آگاارز  ژ  آگاارز    ددرورو  6X  ددباافر راهنماا  باافر راهنماا    دردرییکرولکرولییمم

مخلاو   مخلاو     (ناکلونی)سا  SYBR SAFEاز قبال باا رنا     از قبال باا رنا       کهکه

انجااام عماال الکدروفااورز انجااام عماال الکدروفااورز   ازاز  پااسپااسشااد و شااد و   خدااهخدااهییرر  بااود،بااود،شااد  شااد  

در در   PCR  محصاو  محصاو    ،،ولات  31 در ولدااژ در ولدااژ   قاه قاه ییدقدق  0505  مادت مادت   بهبه

  تارانس تارانس دسادگا   دسادگا     کمام کمام   ههبا با   سپسسپس  ووطو  ژ  حرکت کرد طو  ژ  حرکت کرد 

 (م(م2222))  شادشاد  ییبررسبررس  دوردورییننییلوملومییاا
ههد :  ههد :    بهینهه بهینهه   PCRآزمهون  آزمهون    (LOD)  صصییتعیی  حد تشاتعیی  حد تشا

  PCRآزمااون آزمااون   (LOD)  صصییمنظااور تعیااین حااد تشااخ   منظااور تعیااین حااد تشااخ     بااهبااه

مشاخص  مشاخص    قاارچ با تعداد با تعداد   DNAاز از   ییییهاها  رقترقت  ددییشد  باشد  با  بهینهبهینه

آنها، حداقل تعداد آنها، حداقل تعداد   ددرورو  PCRتا با انجام واکنش تا با انجام واکنش   کردکرد  ههییتهته

  ننیای یای تعتع  منظاور منظاور   ههدم با دم با شوشو  ننییییانجام واکنش تعانجام واکنش تع  ددبرابرا  ززمززم  قارچقارچ

  DNAاز از   شااااد شااااد   نااااهنااااهییههبب  PCRآزمااااون آزمااااون   صصییتشااااختشااااخ  حاااادحااااد

  ا ا ییسار سار و رقات  و رقات   اسدفاد   کنسیآلب دایکاند  ازاز شد شد   اسدخرا اسدخرا 

  و و یا یا کروتکروتییمم  33کاه  کاه    ببیا یا ترتترت  ننییاا  بهبه  شد شد   ههییتهته  سو  DNA  ازاز

آ  مقطاار آ  مقطاار   داارداارییکرولکرولییمم  1111برداشااده و بااه هرکاادام برداشااده و بااه هرکاادام   للییاساادراساادر

  01  مقاادارمقاادار  و ،و ،یاایااتتکروکروییمم  ننیینخساادنخساادبااه بااه  شااد شااد اضااافه اضااافه   للییاساادراساادر

باااا باااا   ووشاااد  اضاااافه شاااد  اضاااافه   اسااادخرا اسااادخرا   ییقاااارچقاااارچ  DNA  داااردااارییکرولکرولییمم

طااور طااور   بااهبااه  و و یاایاانظر در تمااام تنظر در تمااام تددرقاات ماارقاات ماا  ،،کااردنکااردن  ورتکااسورتکااس

اداماه  اداماه    ادشاد  ادشاد  یی  ببیا یا ترتترت ها باه ها باه  رقترقت  یۀیۀم تهم تهشدشد  جادجادییاا  کنواختکنواختیی



 

 

 07 * و همکاراننژاد نیزر نهیام/  PCR رو  بهافراد سالم  و سیاسکلروز پلیمالد به مبدلا مارانیدر سرم ب یقارچ دها عفونت ینسب یفراوان یبررس

 

 

  مدناد  مدناد  باه دسات آ  باه دسات آ    01-33تاا رقات   تاا رقات     ددسار سار   ددهاها تا رقتتا رقت  افتافتیی

  کندار  کندار    وو  موبات موبات   کندار  کندار    باا باا   همارا  همارا    PCR  آزمونآزمون  ممییسپس سپس 

 DNAشادم تعاداد   شادم تعاداد     انجاام انجاام آمد  آمد   دستدست هر رقت بههر رقت به  ددبرابرا  ییمنفمنف

 DNAغلظات   دریگ انداز  قیاز طر هیاول و یمومود در ت

-Genome ۀرابطدسدگا  نانودراپ و از اسدفاد  اب و یدر ت

copy-number ( باه  بااز  ماف  535) یژنوم قارچ ۀو انداز

  ه،ه،یا یا اولاول  و و ییمومود در تمومود در ت  DNAبه غلظت به غلظت  باتومهباتومه  دست آمدم

  ننیای یای تعتع  قاارچ قاارچ   ننییاا  ددبرابرا  شد شد   نهنهییبهبه  PCRآزمون آزمون   LOD  زانزانییمم

 ممشدشد
  هها: هها:   قهار  قهار    صصییتشها تشها   PCR  آزمهون آزمهون   تتییاختصاصاختصاص    ییییتعتع

  انساان، انساان،   DNA  از PCR  آزماون آزماون   تتییاخدصاصاخدصاص  ننییییتعتع  منظورمنظور  بهبه

  هاارپسهاارپس  روسروسیاایااوو  ،،003  مپلکسمپلکسییسااساا  هاارپسهاارپس  روسروسیاایااوو  مااو ،مااو ،
 و 1روسیآدناااوو ،B  تتیااایاااهپاتهپات  روسروسیااایاااوو  ،،221  مپلکسمپلکسییساااسااا
  ازاز  وو  ییمنفا منفا   کندار کندار   ۀۀناموننامون  ددبرابرا  01اورئوس لوکوکوسیاسداف

  ،،ATCC 14053  کاااانسیآلب دایااااکاند  ددهاااااهااااا  نمونااااهنمونااااه
  وو  ATCC 56775  00کوسکوسییددییپاااااارازپااااااراز  لوسلوسییآساااااپرژآساااااپرژ

  ددبااارابااارا  ATCC 36556  02نئوفاااورمنسنئوفاااورمنس  پدوکوکاااوسپدوکوکاااوسییکرکر

 تمااام در PCR  آزمااونآزمااون  ججیینداااندااام م شاادشااد  اساادفاد اساادفاد   موبااتموباات  کنداار کنداار 

 دبارا  شاد   اسادفاد   آغازگر تیاخدصاص یقارچ دها نمونه

 مدادند نشان را یقارچ دها عفونت

 

 جینتا
  ۀۀبازباز  دردر  PCR  انانییگرادگراد  رو رو     PCR  آزمونآزمون  کردنکردن  نهنهییبهبه

  للییپروفاپروفا  کردنکردن  نهنهییبهبه  ددبرابرا  گرادگراد  ییساندساند  ۀۀدرمدرم  6565  تاتا  5555  ییییدمادما

  77مطابق مادو   مطابق مادو   مناسب مناسب   07ن ن ییللییانان  دددمادما  اندخا اندخا   وو  ییحرارتحرارت

  منظاور منظاور   بهبه  ن ن ییللییانان  ۀۀمرحلمرحل  دددما برادما برا  ننییترتر  شدم مناسبشدم مناسب  اسدفاد اسدفاد 

دسات آمادم   دسات آمادم     ههگراد بگراد ب  ییساندساند  ۀۀدرمدرم  5151  برابربرابر  هاها  قارچقارچ  ییییشناساشناسا

  برگشات برگشات   وو  رفات رفات   آغازگرهااد آغازگرهااد کردن مقادار  کردن مقادار    ینهینهبهبه  منظورمنظور  بهبه

در در   آغازگرهاآغازگرهااز از   یکروموزریکروموزرمم  00تا تا   11//00  ددهاها  واکنش، غلظتواکنش، غلظت

  زمااانیزمااانی  ،،و درنهایااتو درنهایاات  شاادندشاادند  یشیشو آزماااو آزمااا  ییواکاانش بررسااواکاانش بررساا

  11//22مشاهد  شد که غلظات در  مشاهد  شد که غلظات در    DNAبیشدرین میزان تکویر بیشدرین میزان تکویر 

کااردن غلظاات کااردن غلظاات   ینااهینااهبهبه  منظااورمنظااور  بااهبااه  توبیاات شاادمتوبیاات شاادم  یکرومااوزریکرومااوزرمم

MgCl2،،   واکااانش واکااانشPCR  ازاز  ییمخدلفااامخدلفااا  یریردر مقااااددر مقااااد  MgCl2  

  ددغلظات بارا  غلظات بارا    ینینتار تار   و مناساب و مناساب   انجاام انجاام  ((موزرموزر  میلیمیلی  55  تاتا  11//55))

منظاور  منظاور      بااه بااه   ممشاد شاد حاصل حاصل   موزرموزر  میلیمیلی  00//55  برابربرابرانجام واکنش انجام واکنش 

ساااز ساااز   )نوکلئوتیاادهاد پاایش )نوکلئوتیاادهاد پاایش  dNTPکااردن مقاادار  کااردن مقاادار    بهینااهبهینااه

  ماوزر ماوزر   میلای میلای   11//77  تاا تاا   11//00  ددهاا هاا   واکنش(، واکنش در غلظتواکنش(، واکنش در غلظت

  مااوزرمااوزر  میلاایمیلاای  11//22پاساار در غلظاات پاساار در غلظاات   ینینشااد و بهداارشااد و بهداار  بررساایبررساای

   دست آمدمدست آمدم  بهبه

 
 حاضر ۀمطالع در شد  اسدفاد  یحرارت لیپروفا -7مدو  

 حرارت درمه زمان مراحل

Denaturation 2 گراد یساند ۀدرم 10 قهیدق 

Annealing 0 گراد یساند ۀدرم 51 قهیدق 

Extension 0 گراد یساند ۀدرم 32 قهیدق 

  چرخه 75 

 

  ۀۀشاادشااد  اساادخرا اساادخرا   DNAبااا اساادفاد  از  بااا اساادفاد  از    PCR  آزمااونآزمااون

، ، 00فالاووس فالاووس   یلوسیلوسآساپرژ آساپرژ   ،،آلبیکانس  کاندیادا   ددهاها  قارچقارچ

نئوفورمنس نئوفورمنس   یپدوکوکوسیپدوکوکوسکرکر  وو  یدیکوسیدیکوسپارازپاراز  یلوسیلوسآسپرژآسپرژ
  آغازگرهااادآغازگرهااادبااا اساادفاد  از  بااا اساادفاد  از    PCR  آزمااونآزمااونم م شاادشااد  نااهنااهییبهبه

 مناسااابمناساااب  حرارتااایحرارتااای  دسااادورعملدسااادورعمل  طباااقطباااق  وو  ییاخدصاصااااخدصاصااا

 باز مفت 535535  ۀۀاندازانداز  بابا آن محصو انجام و انجام و   آمد   دست  به

 DNA شناساااگر بااا درصااد 5/0ژ  الکدروفااورز  درو

Ladder شرکت bioflux منظاور   بهم شد مشاهد ( د)مالز 
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  ،،هاا هاا   قاارچ قاارچ   صصییتشختشخ  ددبرابرا  PCRآزمون آزمون   تتییاخدصاصاخدصاص  ننییییتعتع

 روسیااوانسااان، مااو ،   DNAاز از   ییژگااژگااییوو  آزمااونآزمااوندر در 
، 2 مپلکسیهاارپس ساا  روسیااو، 0 مپلکسیهاارپس ساا 

 DNAو  روسیآدناااااااوو ،B تیاااااااهپات روسیاااااااو

 آزماااوناسااادفاد  شااادم در  اورئاااوس لوکوکوسیاساااداف

 535قااارچ بااه محصااو   DNAبااا  تنهاااآزمااون  ،یژگاایو

 DNAباا   PCRمحصاو    چیو ها  شاد  منادج  دبااز  مفت

، جاه یدرند کاه  امدیبه دست ن شد  آزمود  مومودات ریسا

 دبااراهااا را آغازگر نیااا ادیااز تیو اخدصاصاا یژگاایو

 (م0)شکل  کند یم دییتأقارچ  صیتشخ

 
 دبراشد   نهیبه PCR آزمون( یژگی)و تیاخدصاص نییتع -0 شکل

 ۀم نمونDNA Ladder 1kb، 2 شناساگر ۀاندازم 0  ها قارچ ییشناسا

 DNAم 0 ،انسان DNAم 7 ،(دمفت باز 535 قارچکندر  موبت )

رپس   DNAم 6 ،0 یروسو یمپلکسهرپس س DNAم 5 ،مو 
 DNAم B، 1 یتهپات یروسو DNAم 3 ،2 یروسو یمپلکسس

 ۀنمونم 01 ،05هیزیسرو سسیساکاروما DNAم 1 ،یروسآدنوو

 یکندر  منف

 

  ییعنا عنا یی  یقاارچ  PCR،،  0101  DNAآزمون آزمون   صصییتشختشخ  حدحد

  ۀۀجا جا ییم ندم ندشاد شاد مشاخص  مشاخص    PCRاز ژنوم در واکانش  از ژنوم در واکانش    ییکپکپ  0101

PCR  آزماون  آزماون    صصییحد تشاخ حد تشاخ   ننییییتعتع  ددبرابراPCR  شاد   شاد       ناه ناه ییبهبه

که تعداد ژنوم در هرکدام از که تعداد ژنوم در هرکدام از   ددسرسر  ددهاها  با اسدفاد  از رقتبا اسدفاد  از رقت

کندر  موبت کندر  موبت   ۀۀو نمونو نمون  ییکندر  منفکندر  منف  ۀۀنموننمون  بود،بود،آنها مشخص آنها مشخص 

ژ  ژ    ددشااد  از سااو  اسااداندارد رو شااد  از سااو  اسااداندارد رو   اساادخرا اساادخرا   DNAبااا بااا 

 شد  استمشد  استمشخص شخص مم  22الکدروفورز در شکل الکدروفورز در شکل 
 DNA یها نمونه یهد  رو نهیبه PCR آزمون جینتا

 تعداد حاضر، ۀمطالع در :هاهدو  MSسرم افراد مبتلا به 

 سالم شاهد ۀنمون 011 و MS به مبدلا ماریب ۀنمون 011

 رو  به شاهد و ماریب دها نمونه DNAم شد دآور مم 

DNG plus  آزمون سپس و اسدخرا PCR آن درو 

 واکنش در ماریب ۀنمون 011 از نمونه 00 تعدادم شد انجام

PCR شد ، یبررس سالم ۀنمون 011 انیم از و شد موبت 

 آزمون جیندا طبقم شد مشاهد  موبت ۀنمون 0 تعداد

PCR، حضور DNA نمونه 0 و 00 در بیترتبه یقارچ 

 در که طور همانم شد دییتأ شاهد و مارانیب گرو  از

 مفت لویک 0 نشانگر ،0 ۀشمار شود، یم مشاهد  0 شکل

 در هدف( باز مفت 535) شد  مشخص باند و است دباز

 بیترت به 7 و 2 دها شمار  نیهمچن است  شد  گرفده نظر

 مهسدند یمنف و موبت دها کندر 

 

 
 ازشد  با اسدفاد   نهیبه آزمون (LOD) صیحد تشخ نییتع -2 شکل

DNA 100 شناساگر ۀاندازم 0  یقارچbp DNA Ladder، 2 م

م تعداد 7 ،یقارچ DNAبا اسدفاد  از  دباز مفت 535محصو  

01111 DNA واکنش  میدر  یقارچPCR، 0 0111م تعداد 

DNA واکنش  میدر  یقارچPCR، 5 011م تعداد DNA یقارچ 

واکنش  میدر  یقارچ DNA 01م تعداد PCR، 6واکنش  میدر 

PCR، 3 0م تعداد DNA واکنش  میدر  یقارچPCR، 1 م تعداد

01 DNA واکنش  میدر  یقارچPCR 
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از  پس :SPSS افزار نرم با یآمار لیوتحل هیتجز جینتا

قارچی در هر دو گرو  بیمار و  DNAتأیید حضور 

قارچی با اسدفاد  از  DNAشاهد، فراوانی نسبی حضور 

تعیین شد  152/1آزمون دقیق فیشر در سطح معنادارد 

( و تفاوت درخور تومه گرو  بیمار و 0)مطابق مدو  

دهندۀ رابطۀ  شاهد را نشان دادم تفاوت یادشد  نشان

قارچی در بیماران مالدیپل  DNAمعنادار بین حضور 

درصد و گرو  شاهد  00اسکلروزیس با فراوانی نسبی 

درصد بود و احدما  دخالت عفونت  0ا فراوانی نسبی ب

قارچی در بروز بیمارد مالدیپل اسکلروزیس را نشان داد 

 (م7)شکل 

 فیشر دقیق آزمون ندایج -0 مدو 

 کل مم  یماراندر سرم ب یقارچ DNA نداشدنحضور یماراندر سرم ب یقارچ DNA حضور /درصدیفراوان گرو 

 MSبه  مبدلا
 011 11 00 یفراوان

 %011 درصد 11 درصد 00 درصد

 شاهد
 011 16 0 یفراوان

 %011 درصد 16 درصد 0 درصد

 

 MS  مارانمارانییتر بتر ب  ففییضعضع  ییمنمنییاا  سدمسدمییسس  ۀۀدهنددهند  نشاننشان  ججیینداندا

 MS دماااریبااا ب یعفوناات قااارچ یاحدمااال یو همبساادگ

  پال پال ییمالدمالد  مااران مااران ییرساد ب رساد ب  ییباه نظار ما   باه نظار ما     ج،ج،ییبه نداا به نداا تومهتومهبابام است

  ییقارچقارچ  ددهاها مخدلف مسدعد عفونتمخدلف مسدعد عفونت  للییبه دزبه دز  سسییاسکلروزاسکلروز

نقاش  نقاش    ننیای یای تعتع  ددبارا بارا  دشادر یب دهاا  مطالعاه  دیا با، اما ، اما هسدندهسدند

 سیاساکلروز  پلیمالد  ددمارمارییدر بروز بدر بروز ب  ییقارچقارچ  ددهاها عفونتعفونت

تار   فیضاع  یمنیا سدمیس علت به MS مارانمارانییبب  مشوند انجام

 ینساب  یفراوانا  ،یمنیا سدمیس ۀکننند سرکو  دو داروها

 یقاارچ  دهاا  باه عفونات   یآلاودگ  زانیا م ازنظار  دشدریب

 سابب  مااران یب نیا فعاا  در ا  یدارندم ومود عامال عفاون  

 شااود  یما  یعصااب سادم یس بیا مادت زمااان تخر  شیافازا 

 میاارژ زیفعااا  و تجااو یفااونعاماال ع صیتشااخ رو، نیااازا

 در کننااد  کماام عاماال توانااد یماامدناسااب  یاایدارو

 مشود یتلق دماریب شرفتیپ از دریملوگ

 

 
 با افراد سالم سهیدر مقا MS مارانیدر سرم ب یقارچ DNA زانیم ینسب یفراون یبررس -7 شکل
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 مزمن یمناخود یماردب اسکلروزیس، مالدیپل بیمارد

 ،MS بیمارد دراستم  مرکزد اعصا  دسدگا 

ها و  پلاسماسل ،Bو  T دها لنفوسیت

(م 27کنند ) یم یفاا را دها نقش مرکز یگودندروسیتاول

 ندارد ومود یماردب یولوژدات زمینۀ در دقیقی اطلاعات

 شیوۀمانند  یطی، عوامل محیکیبر عوامل ژند علاو  و

 ازمملهها  و عفونت یهتغ  یایی،عرض مغراف ی،زندگ

 شمار به MS یماردب یشرفتبروز و پ یاحدمال هاد تعل

 یو قارچ یروسیو یایی،باکدر دها م عفونتآیند می

 هاد بدن و بروز الدها  یمنیا یسدمبر س یرثأسبب ت به

 ،Th1 دها سمت سلو  به یمنیا دها پاسر یفتو ش یدشد

 تأثیر MS یماردب یشرفتممکن است در بروز و پ

اثر  اب یقارچ دها رسد عفونت یبه نظر م م(20)بگ ارند 

 مؤثر MS دماریبر ب توانند یم یمنیا سدمیس دها بر پاسر

(م 25) ستیمشخص ن ریثأت نیا یچگونگ هرچند باشند 

 منیخودا دماریب ینوع MS دماریب نکهیبه ا باتومه

 منیادخو دماریبا ب یمنیا سدمیدر س درییاست، هر تغ

MS  رسد  یبه نظر م ن،یومودابا است مرتبط

و  یالدهاب دها پاسر شیعلت افزا به یقارچ دها عفونت

مرتبط  MS دماریبا ب یشکل به یلکولوم دیتقل نیهمچن

و  یبه بررس حاضر پژوهشدر  رو، نیازا  (25) دنباش

مبدلا به  مارانیدر سرم ب یقارچ DNA یمولکول صیتشخ

MS   و افراد سالم به روPCR ۀدیام شد هپرداخد 

در  یقارچ عفونت تیفعال یبررس حاضر، پژوهش

درحقیقت،  بود با افراد سالم  سهیمقا در MS دماریب

 MSهاد قارچی در بیماران  هرچه فراوانی نسبی عفونت

بیشدر باشد، کندر  پاسر سیسدم ایمنی و الدها  ناشی از 

نمونه سرم  011 تعداد رو، نیازا  است تر آن سخت

 دآور مم سالم  شاهدنمونه  011و  MSمبدلا به  مارانیب

انجام  DNGرو   هها ب از نمونه DNAعمل اسدخرا   و

العاد  ساد  و قدرتمند  رو  فوق ،PCRم رو  شد

شود که سرعت و دقت  یمحسو  م ینیبال صیتشخ

 حضور نظرو گرو  سالم از مارانیب ۀداردم نمون دادیز

DNA 18 ژن هدفبا اسدفاد  از  یقارچS rRNA یبررس 

 مشدند

 SPSSافازار   در نارم  یشار ف یاق دق دآزمون آمار ندایج

( از درصااد 00) یتااومه درخااوردرصااد  ناادنشااان داد

باا   یسهدر مقا اسکلروزیس مالدیپلافراد مبدلا به  دها نمونه

و باا اسادفاد  از    یقاارچ  DNAحضاور   نظار افراد سالم از

کاه   یسات در حال یان ا هسدند موبت  ،PCRرو  حساس 

 یافاراد باه عفونات قاارچ     درصد 0تنها  شاهد،در گرو  

 معناادار  و برانگیاز  بحا   دآمار ازنظر یجمبدلا بودندم ندا

 شااهد، و  یماار افاراد ب  ینشد  با  و تفاوت مشاهد  هسدند

 م کند یرا گوشزد م یشدرب هاد هلزوم مطالع

حضااااور  همکاااااران و Rasmos ،2111در سااااا  

 دهاااا و گوناااه کااانسیآلب دایاااکاندضاااد  دبااااد یآندااا

را در سارم   دا کاروز   و براتاا گلا، فاماتاا  ،کوسیدیپاراز

 ،بااالات باااا اسااادفاد  از رو  وسااادرن   MS ماااارانیب

 یبررساا (slot-blot)باالات  و اساالات مونوفلورساانسیا

 نشااان (slot-blot)باالات  ساالاتا رو  جیندااا وکردنااد 

زا  دماریمخدلف ب دها گونه شاهد، افراد برخلاف دادند

 نیا ا ادامه، درم دارند حضورنفر(  میمز  )به مارانیدر ب

از خاون کامال    DNAاسادخرا    باه  اقادام  پژوهشگران

 DNAحضااور  یلکااولوم یبااه بررساا و کردنااد مااارانیب

 کردناد  مشااهد   وپرداخدناد   PCRبا اسدفاد  از  یقارچ

 یطا یمح خاون  در یقاارچ  DNA، شااهد برخلاف افراد 

حاضار در   ۀمطالعا  جی(م نداا 26) ردومود دا MS مارانیب

 MS مااارانیدر ساارم ب یقااارچ DNA صیتشااخ ۀناایزم

باه نظار    و دارناد  مطابقت Rasmosگرو   جیبا ندا کاملا 

 ،باشاند  یقارچ دها مسدعد عفونت MS مارانیرسد ب یم
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 MS دماریب شرفتیپ ایدر بروز  یعفونت قارچ ریثأاما ت

 ماست شدریب دها همطالع ازمندین

 یعفوناات قااارچ همکاااران و Pisa، 2100در سااا  

گاازار   MSمباادلا بااه   ماااریرا در ب 06فاماتااا دایااکاند

 مونوفلورسانس یو ا slot blot، PCR دهاا  افداه یم کردند

و  ماار یدر ب یعفونات قاارچ   نیا وماود ا  دایگو یهمگ

در  یقارچ دها انواع عفونت ۀنیزم در شدریب یلزوم بررس

م (23) ناد دوبمناسب  دداروها زیتجو دبرا MS مارانیب

ضارورت   ربا  Pisa ۀمطابق با مطالعا  حاضر ۀمطالع جیندا

دزلات   MS مااران یدر ب یضدقارچ داسدفاد  از داروها

 دم ندار

و  Yoshitomi  رارا  ددگاارگاارییتومااه دتومااه د  درخااوردرخااور  ۀۀمطالعاامطالعاا

گارو    یان ا مطالعۀم دادندانجام  2115همکاران در سا  

و  یقاااارچ دهاااا عفونااات یارتباااا  احدماااال زمیناااۀ در

 ینساون و پارک یمراعصا  مانند آلزا یسدمس دها یماردب

مباادلا بااه  یماااراندر مغااز ب یقااارچ DNAم حضااور بااود

 یقاارچ  DNAو حضور  یبررس PCRرو   هب یمرآلزا

 شااهد با افراد  یسهدر مقا یمرمبدلا به آلزا یماراندر مغز ب

به احدما   حاضر ۀمطالع مطابق با ها همطالع اینشدم  ید د

مارتبط   دها یمارددر بروز ب یقارچ دها دخالت عفونت

 ینکااهبااه ا کنناادم باتومااه یما  دزلااتاعصااا   یساادمباا س 

 دهاا  یدوکینترشاح ساا   یام سابب تحر  یقاارچ  عفونت

 یسدمس یشدرب یبتخر سبب است ممکنشود،  می یالدهاب

 توماه  درخاور  نکدۀشودم  MS یمارددر ب ویژ  به یعصب

 از بسایارد  در عروقای  دیسادروفی  و الدهاا   که اینست

 اسات  یافده این بر منطبق که دارد ومود آلزایمر بیماران

 الدهااابی هاااد واکاانش بااروز ساابب قااارچی عواماال کااه

 (م21) شوند می عروقی

مبادلا   ماریب درو همکاران و Rumah، 2107در سا  

 ومیدیکلساادر دهااا هیآنهااا سااومطالعااه کردناادم  MSبااه 

 MSزن مبااادلا باااه  وعرا از مااادف Bناااوع  03پرفااارنجنس

 عاتیضاا  ماار، یب نیا و مشاهد  کردند در مغز ا دمداساز

 از شیپا کاه   ییها طبق پژوهش وفعا  ومود دارد  ۀنیلیدم

 21 لونیاپسا  نیتوکسا  گرفدناد  جاه یند ،انجام شد  باود  آن

 دریسابب نفوذپا    دبااکدر  نیا ازشد  دیتول یلودالدونیک

باه مغاز و    T دها تیهجوم لنفوس دا یو نها دمغز یسد خون

 گاارو  ادامااه، در  شااود یماا منیخااودا دهااا آغاااز پاساار

 مبادلا  افاراد  در نیتوکس نیا دادند نشان ی یادشد پژوهش

در سیساادم ایمناای در سیساادم ایمناای   از افااراد سااالماز افااراد سااالم  شاادرشاادرییببد  براباار  MS بااه

  ررییثثأأبااه تاا بااه تاا   Rumah ۀمطالعاا(م 21)پاا یرد دارد پاا یرد دارد   واکاانشواکاانش

 MS  ددماار ماار ییو گسادر  ب و گسادر  ب   ششییهاا بار افازا   هاا بار افازا     عفونات عفونات   ممییمسدقمسدق

 وهاا   تراکم عفونت میافدیدر حاضر ۀاشار  داردم در مطالع

از افراد سالم  شدریب MS مارانیدر ب یعفونت قارچ ژ یو به

 من،یخاودا  دمصرف داروها علت به MS مارانیب و است

 تیا فعال ۀنا یزم رو، نیا ازا  دارند دتر فیضع یمنیا سدمیس

م اسااتفااراهم  یقااارچ دهااا عفوناات ژ یااو ههااا باا عفوناات

 انناد م میا دیپروتئول باتیترک دیبا تول یقارچ دها عفونت

در اعصااا   یالدهاااب تیاافعال شیافاازا ساابب A نااازیپروتئ

د نا ده یما  شیرا افازا  ناه یلیدم عاتیو شدت ضاا  شوند یم

 مااران یب نیا در ا یوماود عفونات قاارچ    رو، نیا ازا  (21)

 دهاا  هدم مطالعا شاو  یما  دماریب شرفتیگسدر  و پ سبب

 جادی( و ایطیها )عوامل مح ارتبا  عفونت ۀنیزمدر  شدریب

 دمنرس یبه نظر م دضرور MS دماریب

گازار  کردناد   گازار  کردناد     همکارانهمکاران  وو  Sriram  ،،21152115در سا  در سا  

  دداعصاا  مرکاز  اعصاا  مرکاز    سادم سادم ییدر سدر س  01ههییپنومونپنومون  ااییددییکلامکلام  ددباکدرباکدر

 ساابب دباااکدر نیااا عفوناات وومااود دارد  MS  مااارانمااارانییبب

 داعصاا  مرکاز   سدمیدر س یالدهاب دها نیدوکیترشح سا

 (م71شود ) یم

 مااران یبه ومود عفونت در ب ادشد ی دها همطالع جیندا

MS  دارنااد  مطابقااتحاضاار  ۀمطالعاا جیبااا ندااا و اشااار 
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فعاا  در سارم    زاهااد زاهااد   بیماارد بیماارد  یفراوانا  یبررسا  رو، نیازا

تواناااد عامااال    یمااا  سیاساااکلروز  پااال یمالد مااااران یب

 یحداا ایاا دماااریب شاارفتیپ صیدر تشااخ دا کننااد  نیاایتع

 یای دارو میا رژ زیباا تجاو   دماار یب شارفت یاز پ دریملوگ

 پیشارفت در  یبه نقش عوامال قاارچ   باتومهمناسب باشدم 

شااود  یماا پیشاانهاد ،MSماننااد  یمنخااودا هاااد بیمااارد

 MS مارانیبدم نانجام شو ینهزم یندر ا یشدردب هاد همطالع

در  دشادر یب ینسب یفراوان ،تر فیضع یمنیا سدمیس علت به

دارنادم اسادفاد  از    یقاارچ  دهاا  به عفونت یآلودگ زانیم

 دبارا  یمناساب  عامال تواناد   یسانجش نما   دبرا دباد یآند

بااودن عاماال  فعااا  ایاا بیااتخر ۀماادت زمااان اداماا نیاایتع

حاد   نیای باا تع  حاضر ۀدر مطالع رو، نیازا  دزا باش دماریب

( DNA یکپا  01 کام  دست یعنی) یعامل عفون صیتشخ

م برد یپ درمان ۀدور طو  و بیتخر بودن فعا  به توان یم

 یاایدارو میاارژ زیفعااا  و تجااو یعاماال عفااون صیتشااخ

 شارفت یاز پ دریدر ملوگ دا کنند  کمم عامل ،مدناسب

  رارا  ییقااارچقااارچ  عفونااتعفوناات قاات،یدرحق  شااود یماا یتلقاا دماااریب

  ددهاا هاا   و در کنار رو و در کنار رو   ییلکوللکولوومم  ددهاها  رو رو   ررییساسا  بابا توان می

پیشاانهاد پیشاانهاد   ننییم همچناام همچنااکااردکاارد  ییبررساابررساا  کشااتو و   ممییساارولوژساارولوژ

 ،DNAو البداه حضاور   و البداه حضاور     مقاومات مقاومات   هادف هادف   هادهاد  شود، ژنشود، ژن  میمی

 مارانیب ینخاع دمغز  یدر ما یقارچ دباد یژن و آند یآند

 مشود یبررس
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3- parasiticus 
4-  C. famata 
5- C. glabrata 
6- C. krusei 
7- Herpes simplex virus 1 
8- Herpes simplex virus 2 
9- Adenoviruses 
10- Staphylococcus aureus 
11- Aspergillus parasiticus 
12- Cryptococcus neoformans 
13- Anneling 
14- Aspergillus flavus 
15- Saccharomyces cerevisiae 
16- C. famata 
17- Clostridium perfringens 
18- Chlamydia pneumoniae 

 


