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و  استافیلوکوکوس اورئوسسیلین های مقاوم به متیدر سویه clfA و fnBP هایشیوع ژن ارزیابی

 هابر الگوی پراکنش آنبالینی تأثیر فاکتورهای میزبانی و نمونه 
 

 ، فاطمه نوربخش*جهرمی دهنرمنسحر  المیرا شفائی،
 

 ، دانشکده علوم زیستی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد پیشوا، ورامین، ایرانمیکروبیولوژیگروه 
 

 15/08/1395 :تاریخ پذیرش مقاله                                   10/04/1395 اریخ دریافت مقاله:ت

 دهیچک

تواند به ت و میاس یاختصاص یگدچسبن یفاکتورها یاراکه د بوده یمارستانیهای بد عفونتجایا یاصل ملااز عو اورئوس لوکوکوسیاستاف: و هدف نهیزم

 تحت هاپروتئین از ایخانواده توسط اتصال نیاد. شو نیگزیجا زبانیم هایبافت رو د همتصل شد زبانیم یخارج سلول کسیاز ماتر یهای مختلفپروتئین

. انجام گیردمی صورت است( Clf) نوژنیبریف به هدشون متصل نی( و پروتئFnBP) نیبرونکتیف به هدشون متصل نیپروتئ شامل( که MSCRAMM) عنوان

 یضرور یرام یگدچسبن هایمیانجی اشتنبه لحاظ د MRSAویژه به اورئوس لوکوکوسیاستاف یها هیادج یکیژنت تیقابل با ارتباط رمطالعات جامع د

 .است

 مختلف هایبخش رد یو بستر ییسرپا مارانیب از ینیهای بالنمونه ریو سا ینی، خلط، براردا خون، ینیبال نمونه 74572 مطالعه نیا رد ها:د و روشموا

 نییتع جهتد. یدگر ییشناسا اورئوس لوکوکوسیاستاف هیسو 180 یصیتشخ هایتست انجام ازد. پس ش انجامگیری د تهران نمونهلایم مارستانیب

 نییتع PCR روش با clfو  fnbA، fnbB  یهاژن ید. حضور و فراوانش هداستفا نیت یسفوکس سکیو مقاومت به د سکیاز روش انتشار د MRSA یهاهیادج

 د.یگرد

 و fnbAزمان دو ژن هم یرا دارا بودند. فراوان clf( ژن %20) هیسو 36و  fnbB( ژن %26) هیسو fnbA، 47( ژن %88) هیسو 15 هیسو 180از تعداد  :نتایج
fnbB42 (23% ،)fnbA  وclf32 (18% و )fnbB  وClf9(5%بود و همچن )( مشاهده شد.%5)9مطالعه  زمان هر سه ژن موردحضور هم نی 

رابطه MSSA  و MRSA یهاهیو جدا ماریسن ب ت،یجنس ،ینیو نوع نمونه بال clfو  fnbA ،fnbB یهاژن یفراوان نینشان داد که ب جینتا گیری:نتیجه

 وجود ندارد. یمعنادار

 

 Clf ،PCR و fnbA ،fnbBهای ژن ،نیلیسیمقاوم به مت کوکوس اورئوس لویاستاف :کلیدی کلمات

 

 

 

 

 مقدمه 
 جاهمه یپاتوژن انسان یباکتر اورئوس لوکوکوسیاستاف

 گرچه است جوامع هم و یمارستانیب یهاعفونتحاضر هم در 

 %20حدود  (.1شود )می شناخته هم انسان نرمال فلور عنوانبه

افراد،  %60و  کنندمید حمل خو ینیرا در ب یباکتر نیافراد ا

 عنوانبه اورئوس لوکوکوسیاستاف (.2هستند )واسطه  نیناقل

 یسطح هایعفونت تواندمی که است طلبفرصت پاتوژن کی

 تید مانند ارتریشد یتهاجمهای عفونت نیپوست و همچن

 هایسویه (.3کند )د جایا تیو اندوکارد کیسپت

 ترینمهم از 1نیلیسیمت به مقاوم اورئوس لوکوکوسیاستاف

 هاآناز  یناش هایعفونتکه  دارو هستندمقاوم به  هایباکتری

6-است )ر سراسر جهان همراه دومیر مرگاز  ییبالا زانیبا م

عوامل چسبندگی اختصاصی  یدارا اورئوس یلوکوکوساستاف (.4

در  ویژهبه یهای مختلف میزبانتوانند به پروتئینکه می است

ماتریکس خارج سلولی متصل شده و موجب استقرار در 

 هاینپروتئای از های میزبان شوند. اتصال توسط خانوادهبافت

های سطحی میکروبی شناسایی کننده مولکولتحت عنوان اجزا 

باعث ها پروتئین ینشود. امی میانجیگری 2چسبنده ماتریکس

و  یزبانیم هایسلولبه سطح  اورئوس یلوکوکوساستافاتصال 

                                                           
1 Methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA) 
2 Microbial surface components recognizing adhesive matrix 
molecules (MSCRAMMs)  

 ،یستیدانشکده علوم ز ،میکروبیولوژی گروه ،یجهرم هنرمند سحرمسئول:  سندهینو*

 Email: sahar_hj2@yahoo.comن              رایا ن،یورام شوا،یواحد پ یدانشگاه آزاد اسلام
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 استافیلوکوکوس اورئوسسیلین های مقاوم به متیسویهدر  clfA و fnBP هایشیوع ژن

تا بتواند از  کنندمیکمک  یبافت شده و به باکتر یبتخر

(. 7-9کند )فرار  یلنوتروف هایسلولتوسط  یتوزفاگوس

کووالان به پپتیدوگلیکان  طوربهکه  هدچسبن هایپروتئین

دیواره سلولی باکتری اتصال دارند شامل پروتئین متصل شونده 

 پروتئین ،2، پروتئین متصل شونده به فیبرینوژن1به کلاژن

پروتئین متصل شونده به  و متصل شونده به فیبرونکتین

سطح  یهانیپروتئ نیترمهم. از (10باشند )می الاستین

-13هستند ) Clfو  FnbA ،FnbB اورئوس لوکوکوسیاستاف

 به تهاجم و یلوکوکیاستاف یچسبندگ باعث هاپروتئین نیا (.11

، الیاندوتل ال،یتل یاپ یهاسلول ازجمله هاسلول از یمختلف انواع

در شروع  یدیو نقش کل گردندمیو استئوبلاست  بروبلاستیف

 کنندمی یاندوواسکولار، عفونت استخوان و مفصل و پروتز باز

 صورتبه FnbAو  FnbBنشان داده که  مطالعات (.15و  14)

در استقرار بافتی در شرایط پاتولوژیکی گوناگون  داریمعنی

در مثل کراتیت چشم، استئومیلیت و آرتریت سپتیک و استقرار 

بر طبق مطالعه  .(17و  16مؤثرند )ابزارهای پزشکی  سطح

Higgins  اورئوس لوکوکوسیاستافو همکاران در Clf  از

اورئوس است  لوکوکوسیاستاف رولانسیو فاکتورهای نیترمهم

 فایا کیسپت تیو ارتر سیدر پاتوژنز سپس یکه نقش مهم

 نوژنیبریف به اتصال یبرا ییتوانا خاطر به امر نیا .کندمی

 (.18) است نیاپسون جذب کردن محدود و محلول

 که زبانیم -یباکتر یهابرهمکنشدانش مرتبط با  شیافزا

دهد ممکن است اهداف یعفونت رخ م و گسترشد جایا یط

در  یلوکوکیضد استاف داخلهم و یریشگیپ یرا برا یدیجد

                                                           
1 Collagen-binding surface  
2 Clumping factor A (ClfA) 

در  یچسبندگ یفاکتورها تی. با توجه به اهمآوردد یپد دهنیآ

 هایسویه تیاهم زین و  اورئوس لوکوکوسیاستاف ییزایماریب

 و وعیش یبررس قیتحق نیدف از انجام اه نیلیسیمت به مقاوم

 و FnBPA ،FnBPB یهانیپروتئد کننده ک هایژن یفراوان

Clf  اورئوس لوکوکوسیاستاف نیلیسیمقاوم به مت هایسویهدر 

به  کنندهمراجعه مارانیب ینیبال هاینمونهاز  جداشده

 نمونه نوع و تیسن، جنس اثر نییتهران و تع لادیم مارستانیب

 .است هاآن پراکنش یالگو بر
 

 هامواد و روش

 لوکوکوسیاستاف یهاهیجدا صیو تشخ ینیهای بالنمونه 
 اورئوس

 که ینینمونه بال 74572 یتصادف طوربهمطالعه  نیدر ا

 ،نالیواژ ،حلق ،کاتاتر ،ینیب ،خون، ادرار، خلط یهاشامل نمونه

 یمغز عیما ،بدن عاتیما ،ترشحات چشم ،انیآقا یتناسل یمجرا

 هایبخشدر  یو بستر ییسرپا مارانیب و لوله تراشه ینخاع

تا  1/2/93 خیاز تار ،دبوتهران  لادیم مارستانیمختلف ب

 یهاهیجدا ییشناسا جهت شد. یآورجمع 30/4/93

 هیته منظوربهو  ینیبال هاینمونهاز  اورئوس لوکوکوسیاستاف

 خون %5 یحاو دارخون آگار طیمح یرو هانمونه ،خالص کشت

 یو جداساز ییشناساکشت داده شدند. پس از  گوسفند

 هایتستاز  هداستفا با اورئوس لوکوکوسیاستاف هایسویه

 و در حیتلق %15 سرولیگل یحاو BHI طیدر مح ،یصیتشخ

 شدند. یدرجه نگهدار 80 یمنف زریفر

 clfو  16SrRNA،fnbA ،fnbB یهاژن ریتکث یشده برااستفاده یمرهایپرا یتوال -1جدول 
 

 )جفت باز(PCR طول محصول  (5- 3 ) مریپرا یتوال مرینام پرا

FnbA-F GAT ACA AAC CAG GTG GTG G 
191 

FnbA-R TGT GCT TGA CCA TGC TCT TC 

FnbB-F GGG GAG TAA CAG CTA ATG GTC 
570 

FnbB-R GTC AAT TCA TGC TTC TCC ACT GG 

ClfA-F GGC TTC AGT GCTTTG AGG 
980 

ClfA-R TTT TCA GGG TCA ATA TAA GC 

16SrRNA F GTA GGT GGC AAG CGT TAT CC 
228 

16SrRNA R CGC ACA TCA GCG TCA G 
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مقاوم به  اورئوس لوکوکوسیاستاف یهاهیجدا نییتع  

 سکیبا روش انتشار د نیلیسیمت

مقاوم به  اورئوس لوکوکوسیاستاف یهاهیداج نییجهت تع

 کیوتیبینسبت به آنت تیتست حساس از MRSA ای نیلیسیمت

و بر اساس  وگرامیب ینتآ با روش( کروگرمیم 30) نیت یسفوکس

 استفاده شد. CLSI 2014استاندارد 

 ی( براPCR) مراز یپل رهیو واکنش زنج  DNAاستخراج   

 clfو  fnbA،fnbB یهاژن ریتکث

 تیاز ک ییایباکتر یهاهیجدا همه DNAاستخراج  منظوربه

ژن استفاده  نایگرم مثبت شرکت س یباکتر DNAاستخراج 

با  clf و fnbA،fnbB یهاژن یفراوان یو بررس ریشد. جهت تکث
 هاآن یکه توال یاختصاص یمرهایاستفاده از پرا با ،PCRروش 

مواد  غلظتو  زانیارائه شده است و بر اساس م 1در جدول 

 دیتائ منظوربه نیهمچن (.2گرفت )جدول انجام  PCR ازیموردن

 16Sژن  ریاز تکث اورئوس لوکوکوسیاستاف یهاهیجدا تیهو

rRNA یو زمان ییاستفاده شد. برنامه دماPCR   شامل مرحله

مرحله  قه،یدق 5به مدت  گرادسانتیدرجه  94 هیواسرشت اول

مرحله اتصال  ه،یثان 50به مدت  گرادسانتیدرجه  94واسرشت 

 درجه 72مرحله بسط  ه،یثان 50 مدت به گرادسانتیدرجه  57

 ییبسط نها و مرحله کلیس 32در  هیثان 50به مدت  گرادسانتی

 بود. قهیدق 10به مدت  گرادسانتیدرجه  72

 %1بر روی ژل آگارز  هانمونه  PCRمحصولات یجهت بررس

 داك ژل دستگاه در یزیآمرنگو بعد از  شدهدادهانتقال 

 Staphylococcus aureus هی. سوقرار گرفت یموردبررس

ATCC33592 یهاژن صیتشخ یکنترل مثبت برا عنوانبه 

fnbA ،fnbB  وclf یمنف کنترل عنوانبه یکل ایشیاشر یباکتر و 

 ده شدند.استفا

 یآمار زیآنال  

و با استفاده  17نسخه  SPSS افزارنرمبا  هاداده یآمار زیآنال

 یبررس ی( برا2X) یکاتست مربع  یفیاز آزمون آماری توص

 نوع سن، ت،یجنس یزبانیم یبا فاکتورها هاژن یارتباط فراوان

و  MRSA زیو ن ماریبودن ب ییو سرپا یبستر ،ینیبال نمونه

MSSA  سطح گرفت قرار لیوتحلهیتجزمورد  هاهیسوبودن .

 در نظر گرفته شد. 05/0کمتر از  یمعنادار

 

 نتایج
 هیجدا 180 موردمطالعه ینینمونه بال 74572از 

 هایتست گرم، یزیآمرنگبر اساس  اورئوس لوکوکوسیاستاف

و مقاومت به  مثبتDNas و کواگولاز کاتالاز، ییایمیوشیب

 هیسو 180 از شد. یو جداساز ییشناسا نیوسینووب سکید

 از مردان جدا شده )%49(88و  از زنان )%51(92 ،موردمطالعه

سال  40 ریز یبه دو گروه سن زیسن ن ازنظر مارانیبودند. ب

نشان  جیشدند. نتا می( تقس40<)سال  40 یو بالا 40، (40>)

 یدر افراد بالا اورئوس لوکوکوسیاستاف یهاهیسو یداد فراوان

 است. )%42(76سال  40 ریو ز )%58(104سال  40و خود  40

 شده، ییشناسا اورئوس لوکوکوسیاستاف هیسو 180 مجموع از

و  ییسرپا صورتبه کنندهمراجعه مارانیب ( از62%)111

 مارستانیب مختلف هایبخش در یبستر مارانیب ( از38%)69

( %53) 95جداشده  هایسویه نیب از .شدند یجداساز لادیم

در  MRSA یهاهیبودند که جدا نیت یسفوکس سکیمقاوم به د

که  نیت یحساس به سفوکس )%47(85نظر گرفته شدند و 

 شدند. نییتع MSSA یهاهیجدا عنوانبه

 لوکوکوسیاستاف هیجدا 180از  داد که نشان PCR جینتا
مورد  47 بودند. fnbAژن  ی( دارا88%مورد ) 159 اورئوس

. را داشتند clf ( ژن%20) مورد 36و   fnbBژن  ی( دارا26%)

 16SrRNA،fnbA،fnbB یهاژن ریجهت تکث PCRمواد  غلظت -2جدول 
 clfو 

 مواد مقدار

12.5µlit Master mix(BQ-Mgcl2-dNTP –Tag) 

1pmol fnbA R 

1pmol fnbA F 

1pmol fnbB R 

1pmol fnbB F 

1pmol clf R 

1pmol clf F 

0/8pmol 16S rRNA (F) 

0/8pmol 16S rRNA(R) 

0/1 U/μlit TEM 

7/9 DDW 

25μlit حجم کل 
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، 16SrRNA یهاژن یبرا PCRالکتروفورز محصولات  ریتصو

fnbA،fnbB  وclf نشان داده شده است. 1شکل  در 

 هایسویهدر  ژن 3و  ژن 2 زمانهم یفراوان یبررس

 fnbA ،fnbBدو ژن  یزمانهم داد نشان اورئوس لوکوکوسیاستاف
 clfو  fnbB یهاژنو  clf 32(18%)و  fnbA یهاژن ،(23%)42
 clfو   fnbA، fnbBسه ژن  زمانهم حضور یفراوان .است (5%)9
 (.2شد )شکل  گزارش زی( ن5%)9

 در clfو  fnbA، fnbB یهاژن یمطالعه فراوان نیدر ا

بر  مارانیاز ب جداشده اورئوس لوکوکوسیاستاف یهاهیسو

و  یبستر مارانیب ،ینینوع نمونه بال مار،یسن ب ت،یاساس، جنس

. قرار گرفت یبررس دمور MSSAو  MRSA هایسویهو  ییسرپا

 زن ماریاز ب جداشده هیسو 92نشان داد از  یآمار زیآنال

و  fnbB( ژن 21%)fnbA ،28ژن  ی( دارا%8/85)79موردمطالعه 
 ماریب ازجداشده  هیسو 88 از داشتند. را clf( ژن 5/18%)17

( ژن %6/21)19و  fnbB( ژن 32%)، fnbA( ژن %9/90)80 مرد

clf ماریاز بجداشده  هیسو 104از  (.3جدول دارا بودند ) را 

ژن  fnbA،32(8/30%)ژن  ی( دارا%4/89)93 سال 40 یبالا

fnbB  ژن  یدارا (%2/19)20وclf  جداشده  هیسو 76بودند. از

 بودند، fnbAژن  ( واجد%9/86)66سال  40 ریز ماریاز ب

بودند دارا  را clfژن  (%1/21)16و  fnbBژن  (7/19%)15

 موردمطالعهاز نمونه ادرار جداشده  هیسو 100 از (.3)جدول 

 clfژن  یدارا %21 و fnbBژن  یدارا fnbA ،30%ژن  86%

 

با  fnbAژن (  (1,3,4,5,6,7,8,10,12 یهاشماره یهاچاهک. 16SrRNAباز، ژن  جفت 228با طول  ی( باندها)الف PCRالکتروفورز محصول  ریتصو -1شکل 
ی هاشماره یهاچاهک یجفت باز برا 570با طول  یباندها. )ب( دهدیم نشان را یباز جفت 50 مارکر زیسا 9و چاهک شماره  باز جفت 191طول 

 یجفت باز برا 980با طول  یباندها )ج( .دهدیم نشان را یباز جفت 50 مارکر زی، سا9چاهک شماره  و fnbBمربوط به ژن  (9,10,11,12 ,4,5,6,7)

 .دهدیمرا نشان  یجفت باز 50مارکر  زیسا 7چاهک شماره  و clfژن  (1,2,3,4,5,6,8,9.10,11.12) یهاشماره یهاچاهک

 

 
 لو کوکوس اورئوسیاستاف یهاهیدر سو ژن 3و ژن  2 زمانهم یفراوان نمودار -2شکل 
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 ژن (%8/95)23 نمونه لوله تراشهاز جداشده  هیسو 24 از .بودند

fnbA، 5(8/20% ژن )fnbB ( ژن %2/4)1 وclf .22 از را داشتند 

، fnbAژن  ی( دارا%3/86)19زخم  نمونه ازجداشده  هیسو

. در بودند clf ( ژن%5/4)1و  fnbBژن  ی( دارا7/22%)5

 ،دندبو نمونه 23 که هانمونه ریسا نیاز بجداشده  هایسویه

 ( ژن%1/39)9 و fnbB ( ژن7/21%)fnbA ،5ژن  (6/95%)22

clf  مارانیب از جداشده هیسو 69 از (.3داشتند )جدول را 

ژن  ی( دارا1/26%)fnbA، 18ژن  ی( دارا%8/92) 64 یبستر

fnbB  ژن  ی( دارا%5/14) 10وclf هیسو 111 از و بودند 

، fnbAژن  ی( دارا%6/85)95 ییسرپا مارانیاز ب جداشده

بودند  clfژن  یدارا (%4/23)26 و fnbBژن  ی( دارا1/26%)29

 MRSA هیسو 95در  fnbAژن  یفراوان (.3)جدول 

( گزارش 8/16%)clf 16 ژن ( و 32%)fnbB 30 ژن (،8/95%)91

(، ژن 5/76%) MSSA 65 هیسو 85 در fnbAژن  یفراوان و شد

fnbB17(20% و ) ژن clf 20(5/23% گزارش ) (.3شد )جدول 

در  هاژناز  کیهر  یفراوان نینشان داد که ب جینتا

سن  و تیبر اساس جنساورئوس  لوکوکوسیاستاف هایسویه

بودن  MSSAو  MRSAو  ماریب طیشرا ،ینینوع نمونه بال مار،یب

 (<P 05/0ندارد )وجود  یاختلاف معنادار هاهیسو

 

  و نتیجه گیری بحث
به  یبستگ اورئوس لوکوکوسیاستاف تهیسیاساس پاتوژن

و  کنندمیممانعت  توزیکه از فاگوس دارد یرولانسیو یفاکتورها

 یریجلوگ منظوربه یمنیا یهاپاسخبروز  یبرا زبانیم ییدر توانا

اورئوس  لوکوکوسیاستاف. سطح کنندمی جادیاز عفونت اختلال ا
قابل اتصال به  هدچسبن یهامولکولاز  یبا انواع متنوع

 خارج کسیماتر ایمختلف موجود در پلاسما  یهانیپروتئ

 که است شده دهیپوش Clfو  FnbA ،FnbBمانند  زبانیم یسلول

 .کنندمی فایا یمهم نقش یباکتر ییزایماریب در

Rice  یادیگزارش دادند بخش ز 2001و همکاران در سال 

 fnbA Value ژن
Asymp. Sig. 

(2-sided) 
fnbB Value 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 
clf Value 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

 جنسیت

8/85(79 زن  ) 

923/2  087/0  

19(21) 

985/1  371/0  

17( 5/18 ) 

497/0  481/0  

دمر  80( 9/90 ) 28(32) 19( 6/21 ) 

 سن

≥40 93( 4/89 ) 

534/0  465/0  

32( 8/30 ) 

239/4  120/0  

20( 2/19 ) 

095/0  758/0  

<40 66( 9/86 ) 15( 7/19 ) 16( 1/21 ) 

 شرایط

 بیمار

)64 بستری 8/92 ) 

555/1  212/0  

18( 1/26 ) 

590/1  452/0  

10( 5/14 ) 

840/1  175/0  

)95 سرپایی 6/85 ) 29( 1/26 ) 26( 4/23 ) 

 نوع نمونه

 بالینی

راردا  86(86) 

666/4  458/0  

30(30) 

704/2  988/0  

21(21) 

256/10  068/0  

)23 لوله تراشه 8/95 ) 5( 8/20 ) 1( 2/4 ) 

)19 زخم 4/86 ) 5( 7/22 ) 1( 5/4 ) 

)9 خون 8/81 ) 2( 2/18 ) 4( 4/36 ) 

سایر 

هانمونه  
22( 6/95 ) 5( 7/21 ) 9( 1/39 ) 

 نوع سویه
MRSA 91( 8/95 ) 

433/0  068/0  

30(32) 

769/0  075/0  

16( 8/16 ) 

.  238/  625/0  

MSSA 65( 5/76 ) 17(20) 20( 5/23 ) 
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 استافیلوکوکوس اورئوسسیلین های مقاوم به متیسویهدر  clfA و fnBP هایشیوع ژن

 هایعفونتاز  جداشده اورئوس لوکوکوسیاستاف هایسویهاز 

 fnbAژن  ی( حاو%95از  شی)ب موردمطالعه ینیمختلف بال

 (.19بودند )

Arciola ژن  یفراوان 2005در سال  زیو همکاران نfnbA  را

 هایعفونت مبتلابه مارانیاز ب جداشده ینیبال یهانمونهدر 

گزارش دادند  %98 وندیپ یهایجراحانواع  و کیاورتوپد ینیبال

و همکاران در سال  Duranکه توسط  یامطالعه(. در 20)

صورت  یجراح یهازخمنمونه حاصل از  88 یبر رو 2010

 زانیم نینشان داده شد. همچن fnbA 7/97%ژن  یگرفت فراوان

در (. 21است )گزارش شده  %85 یبالا fnbBژن  یفراوان

 fnbB ژن %26و  fnbA ژن یدارا هاهیسو %3/88مطالعه حاضر 
به نوع نمونه  ممکن است یاختلاف فراوان نیا لیرا داشتند. دل

 Arciloa یهامطالعهداشته باشد. در  یبستگ موردمطالعه ینیبال

از  شدهگرفته یهانمونهشامل  هانمونهاغلب Duran  و

و  ینیبال هایعفونتو  وندهایپ ک،یارتوپد هایعفونت ،هایجراح

 ینیبال یهانمونه غالباً هانمونهمطالعه  نیدر ا یبوده ول زخم

 ریو ساخون  ،یادرار یهانمونهشامل  مارانیاز ب جداشده

 است. هانمونه

 %6/63 ،2015و همکاران در سال   Ghasemianدر مطالعه

(. 22بودند )fnbB  ژن یدارا %50و  fnbAژن  یدارا هانمونه

ر د شدهیبستر کودکان ینیبال یهازولهیا موردمطالعه یهانمونه

 مطالعه در نیبودند. همچن مارستانیب یعفون هایبخش

Ghasemian  هایسویهو ها ژن یفراوان نیب یمعنادارارتباط 

MRSA وMSSA  که در مطالعه حاضر  طورهمانمشاهده نشد

های سویهبا  موردمطالعه یهاژن یفراوان نیب یارتباط زین

MRSA توسط  یگریگزارش نشد. در مطالعه دGhasemian  و

در  clfAB, fnbAB هایژن یفراوان 2015همکاران در سال 

 مطالعه ی(. ط23شد )گزارش  %100زخم  یهانمونه

Netsvyetayeva یبر رو 2014در سال  نیدر کشور اوکرا 

 یاز بخش قدام شده زولهیا اورئوس لوکوکوسیاستاف هایسویه

است  fnbA 59%ژن  یفراواند سالم، نشان داده شد که افرا ینیب

 هیسو 44و همکاران از  Nashevمطالعه ( در24)

 8 سالم، افراد نیب از هیسو 22 که اورئوس لوکوکوسیاستاف

از عفونت  هیسو 4و  یعفونت پوست یافراد دارا نیاز ب هیسو

 وKyong RP  (.25بودند ) fnbBژن  یدارا %7/36بود  جداشده

 فاکتورهای وعیش 2006مطالعه در سال  کی یهمکاران ط

 را MSSAهای سویهدر  fnbB و fnbA هایژنمانند  رولانسیو

 (.26دادند ) گزارش MRSA از شتریب

 Wiśniewska  گزارش دادند که  2008و همکاران در سال

 ینیبال یهانمونهاز  جداشده هایسویهدر  fnbAژن  یفراوان

ژن با نوع نمونه  یفراوان نیب یمعناداراختلاف  یول است 85%

 یفراوان نیب زی(. در مطالعه حاضر ن27نشد )مشاهده  ینیبال

 ینیو نوع نمونه بال ماریسن ب ت،یجنسبا  fnbB و fnbA هایژن

و  یبستر مارانیاز ب جداشده اورئوس لوکوکوسیاستاف هایسویه

و  Klainگزارش نشد. مطالعات  یمعناداراختلاف  ییسرپا

گزارش دادند که  %91 را clf وعیش 2012در سال همکاران 

(. 28بود )( %20)36مطالعه  نیحاصل از ا جیاز نتا شتریب

 بوده یدام منشأ با هایسویه یبررس اختلاف نیا لیدل احتمالاً

 زانیو همکاران م Zamantar ،2008 سال در نیهمچن. است

 %4/30و  %1/76 بیبه ترت را clf و fnbA یهاژن یفراوان

 (.29دادند ) گزارش

 Nowrouzian  هایژن یفراوان زانیم 2011در سال fnbA 

 جداشده اورئوس لوکوکوسیاستاف هایسویهدر  را clfو  fnbB و

امر  نیا. گزارش کرد %99و  %99 ،%78 بیترت به نوزادان از

 لوکوکوسیاستاف یهاهیسو دیشد شدن زهیکلن اتصال و ییتوانا
اول تولد نشان  یهاماهنوزاد در  بدن هایبافترا در  اورئوس

 (.30دهد )یم

 یهاژن یزمانهم ،هاژن زمانهمدر ارتباط با حضور 

fnbA/fnbB 42 (23% ،)fnbA/Clf 32 (18%)، fnbB/Clf 9 

( گزارش شد. در مطالعه 5%) fnbA/fnbB/Clf 9( و 5%)

Peacock هردو  یدارا موردمطالعه هایسویه %77همکاران  و

 نوژنیبریمتصل به ف یهانیپروتئ نیب بودند. fnbBو  fnbAژن 

اثر  کی fnbA ویژهبه نیبرونکتیف متصل به هایپروتئین و

 fnbB و fnbA یهاژن علاوهبهدر عملکرد وجود دارد.  یشیافزا

هستند و بر  شدهحفاظت شدتبهمختلف  هایسویه نیدر ب

 (.31هستند ) وستهیکروموزوم پ یرو

 fnbBو  fnbA یهاژن یزمانهم Savolainenدر مطالعه  

از  کیچیدر ه علاوهبهد. ش گزارش %4/45 هاهیسو نیب

 (.32) دینگرد ییشناسا Clf موردمطالعه هایسویه

 و fnbA یهاژن یزمانهمو همکاران  Fosterدر مطالعه 

ClfA  وCna  است  شدهگزارش موردمطالعه هایسویه %15در

(33 .)Machuca  یهاژن یکه فراوان گزارش داد 2013در سال 
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از  جداشده MRSAهای سویهدر  fnbA و clfA،clfB نیادهس

 .(34بود ) %83 و %87، %89 بیبه ترت موردمطالعهکودکان 

Contreras یبر رو 2012مطالعه خود در سال  یط 

 یاز کاتترها جداشده اورئوس لوکوکوسیاستاف هایسویه

 یفاکتورها ینشان داد که فراوان یزیالیهمود یکیمکز مارانیب

و  %3/56، %5/34 بیبه ترت Clfو  fnbB و fnbA  نیادهس

 رولانسیو یفاکتورها یاست و گزارش داد همراه 100%

 اکاتتره در یباکتر ونیزاسیکلون در تواندمی هانیادهس ازجمله

 (.35دارد ) یمهم نقش

شده انجاممطالعات  ریمطالعه حاضر با سا جینتا سهیمقا

 نیادهس یهاژن یاختلاف در فراوان علت نیشتریب

نوع در را  Clfو  fnbB هایژن ویژهبه اورئوس لوکوکوسیاستاف

 و زخم ،یعفون ،ینیبال یهانمونهمانند موردمطالعه  ینمونه

و  داندیم یکیولوژیدمیاختلافات اپ و عفونت گاهی، جاهایجراح

  fnbAهمراه با ژن ای ییتنهابهدو ژن  نیحضور ا رسدیمبه نظر 
 لوکوکوسیاستاف توسط جادشدهیا یعفون یهایماریبدر بروز 

 چیمطالعه ه نیدر ا یدارد. از طرف یاریبس تیاهم اورئوس

 مانند نوع یزبانیم فاکتورهای با هاژن یفراوان نیب یارتباط

 و مارانیبودن ب ییسرپا ای یبستر ،سن ت،یجنس ،ینینمونه بال

 نداشت. وجود MSSAو  MRSAهایسویهنوع 

 خارج پاتوژن کی اورئوس لوکوکوسیاستاف یطورکلبه

 کامل سلول درون به آن ورود سمیمکان هنوز که است یسلول

سطح  یهانیپروتئمشخص شده  یول است نشده شناخته

و  یباکتر نیب یخاص برهمکنش اورئوس لوکوکوسیاستاف

که  کنندمی برقرار زبانیم یخارج سلول کسیماتر یهانیپروتئ

اتصال و ورود به  ی. از طرفکندمیکمک  یبه استقرار باکتر

ر دآن  یو بقا یمرحله در شروع پاتوژنز باکتر نیدرون سلول اول

 زبانیم یمنیا ستمیو فرار از س یطینامساعد مح طیمقابل شرا

 ییایاست تا بتواند زنده بماند و منجر به تداوم عفونت باکتر

 در نیادهس فاکتورهایوجود و نقش  یبررس جهیتدرن گردد.

 .است تیحائز اهم ییایباکتر هایعفونت جادیا
 

 تشکر و قدردانی

 کارشناس بخش همکاری جناب آقای امید حسینی از

آزمایشگاه جامع تحقیقاتی دانشگاه شهید  یشناسکروبیم

 .میگزارسپاس تهران بهشتی
 

 منافع تعارض

 .اندنکردهتعارض منافعی را اعلام  گونهچیهنویسندگان  
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Abstract 
 

Background & Objective: Staphylococcus aureus is a common cause of nosocomial infections that has 

several specific adhesion molecules factors, which can be bound to a variety of host matrix extracellular 

proteins and replaced by host tissues. This binding is mediated by a family of proteins known as 

microbial surface components known as adhesive matrix molecules (MSCRAMMs) which includes 

fibronectin-binding protein (FnBP) and fibrinogen binding protein (Clf). Comprehensive studies 

regarding the genetic abilities of S. aureus isolates especially MRSA which have binding mediators seem 

essential. 
Materials & Methods: In this study 74572 clinical samples of blood, urine, sputum and other clinical 

samples of patients who were admitted to Tehran Milad Hospital were collected. 180 Staphylococcus 

aureus strains were identified after diagnostic tests. In order to determine MRSA isolates Cefoxitin disc 

diffusion method was used. The presence and frequency of fnbA, fnbB and clf genes was determined by 

PCR. 
Results: From 180 Staphylococcus aureus strains 159 strains (88%) had fnbA gene, 47 strains (26%) had 

fnbB gene and 36 strains (20%) had clf gene. The simultaneous frequency of fnbA and fnbB was 42 (23%), 

fnbA and Clf was 32 (18%) and fnbB and Clf was 9 (5%). The presence of all three genes together was 9 

(5%). 
Conclusion: The results showed that there was no significant relationship between fnbA, fnbB and clf 

genes and clinical sample type, gender and age of patients and MRSA and MSSA isolates. 
 

Keywords: Methicilin Resistance Staphylococcus aureus, FnbA, FnbB and clf genes, PCR 
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