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Background and Aim: Infections caused by Staphylococcus species associated 
with biofilm are considered as a serious clinical concern in medical devices used patients 
with serious clinical illness and are usually possible source of nosocomial infections. 
The polysaccharide adhesion mechanism encoded by the ica operon generate a direct 
role in biofilm formation and infection of the bacteria. In this study, the presence of 
ica operon were studied in clinical isolates of S. aureus and S. epidermidis in relation 
to the biofilm formation. 

Materials and Methods: In this study, the 27 S. aureus isolates and 73 S. 
epidermidis isolates were identified by conventional biochemical methods. The ability 
to biofilm formation was evaluated by colony morphology on Congo red agar (CRA) 
and test tube. Presence of the ica genes was detected by PCR method.

Results: In this study, from 27 S. aureus isolates and 73 S. epidermidis, 25 (93%) 
and 70 (96%) isolates had the ability to form biofilms respectively. Genetic analysis 
showed that icaRADBC operon was present in 4 and 11% of S. aureus isolates and 
S. epidermidis isolates respectively. The S. epidermidis isolates were more frequently 
positive for icaA, icaB and icaC than S. aureus while the most prevalent gene was 
icaD found in 30% of the S. aureus isolates.

Conclusions: The results obtained showed that in consistent with other researches; 
biofilm formation in Staphylococcal isolates was not associated with present of ica 
operon and presumably depend on several factors.
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به عنوان یک  بیوفیلم همچنان  با  استافیلوکوکوس مرتبط  از گونه های  ناشی  عفونت های  زمینه و هدف: 
نگرانی بالینی جدی در بیماران استفاده کننده از ابزارهای پزشکی مطرح بوده و به عنوان منبعی برای ایجاد عفونت 
های بیمارستانی محسوب می گردند. ژن های مربوط به اپرون ica پلی ساکاریدهای چسبنده بین سلولی را تولید می 
کنند که مستقیما در تشکیل بیوفیلم وعفونت زایی این باکتری نقش اصلی را دارد. در این مطالعه به بررسی میزان 
حضور ژن های اپرون ica مرتبط با بیوفیلم و بررسی توانایی اتصال و پتانسیل تولید بیوفیلم در ایزوله های بالینی 

ایزوله استافیلوکوکوس اورئوس و استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس پرداخته شده است.

استافیلوکوکوس  ایزوله   73 و  اورئوس  استافیلوکوکوس  ایزوله  تعداد27  مطالعه  این  در  ها:  روش  و  مواد 
با استفاده از دو روش  اپیدرمیدیس با روش های بیوشیمیایی معمول تعیین هویت شدند. توانایی تشکیل بیوفیلم 
کنگورد و لوله ای بررسی شد. سپس با استفاده از روش PCR حضور ژن های اپرون ica در تمام ایزوله ها مورد 

ارزیابی قرار گرفت.

یافته‌ها: در این بررسی ازتعداد 27 و 73 ایزوله استافیلوکوکوس اورئوس و استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس به 
ترتیب 25 و 70 ایزوله توانایی تشکیل بیوفیلم را داشتند. آنالیز ژنتیکی نشان داد که اپرون icaADBC  به ترتیب در 
 icaC و icaA , icaB  4%  و 11%  ایزوله های استافیلوکوکوس اورئوس و اپیدرمیدیس یافت شدند. میزان فراوانی
در استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس بیشتر از استافیلوکوکوس اورئوس بود در حالیکه ژن icaD در 30% ایزوله های 

استافیلوکوکوس اورئوس مشاهده گردید.

نتیجه‌گیری: نتایج به دست آمده نشان داد که مطابق با مطالعات دیگر؛ تشکیل بیوفیلم در ایزوله استافیلوکوکی 
با حضور اپران ica همراه نیست و احتمالا به عوامل متعددی بستگی دارد.

کلمات کلیدی: بیوفیلم، اپرون ica، فنوتیپ، استافیلوکوکوس
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مقاله 
پژوهشی

مقدمه

گونه هاي جنس استافيلوكوك كيي از شايع ترين عوامل بروز 
عفونت هاي بيمارستاني در دنيا مي باشند )1, 2(. بروز عفونت های 
استافيلوكوكسی درسال‌هاي اخير به دليل انتشارسويه هاي مقاوم، 
وسايل  از  از حد  بيش  استفاده  و  ايمني  با ضعف  بيماران  افزايش 
هاي  گونه  ميان  .در   )3( است  افزايش  به  رو  كاتتر  مانند  پزشكي 
استافيلوكوكسی، استافيلوكوكوس اورئوس داراي بيشترين توانايي 
بيماريزايي است. استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس بعنوان یکی از علل 
عفونت های بیمارستانی، بخش مهمی از فلور باکتریایی نرمال در 
پوست و غشاهای موکوزی را تشکیل می دهد )4( .یکی از مکانیسم 

های اصلی توسعه عفونت های بیمارستانی توانایی تشکیل بیوفیلم 
مختلف  سطوح  به  باکتریایی  چسبندگی  تسهیل  باعث  که  است 

دستگاه ها پزشکی،  می شود.

 توانایی  تشکیل بیوفیلم بر روی سطوح وسایل پزشکی از جمله 
استافيلوكوكوس  های  سویه  در  قلب  مصنوعی  دریچه  و  کاتترها 
اورئوس و اپیدرمیدیس متفاوت است )6، 5(. ژن های کنترل کننده 
تولید slime در استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس و استافیلوکوکوس 
اورئوس می تواند در تشکیل بیوفیلم دخیل باشد)7(. ژن هایی که 
ساکارید  پلی  هاو  بیوفیلم)پروتئین  دهنده  تشکیل  مواد  مهمترین 
چسبنده( را کد می کنند متعلق به اپرون ica می باشند. این اپرون 
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شامل ژن های icaABCD و ژن تنظیم کننده icaR است که از 
رونویسی اپرون ica جلوگیری می کند. نتایج حاصل از تحقیقات 
انجام شده روی مراحل تشکیل بیوفیلم نشان می دهد که تجمع 
به   )PIA(ساکارید پلی  کپسول  سنتز  و  بیوفّیلم  انباشت  سلولی، 
واسطه اپرون ica انجام می شود )Los .)11-8 و همکاران در سال 
2010 گزارش کردند که بعضی استافیلوکوکوس های حاوی اپرون 

ica توانایی تولید بیوفیلم را نداشتند )12(.  

و  انسانی  های  بیماری  در  عامل  مهمترین  عنوان  به  بیوفیلم 
عفونت ها شناخته می شوند )4(. به نظر می رسد تعداد بیماری 
های مرتبط با بیوفیلم رو به افزایش است. شناخت ویژگی های رشد 
بیوفیلم و جنبه های مختلف تشکیل بیوفیلم برای درمان موفقیت 
رایج  آزمایشگاهی  هاي  روش  از  استفاده  است.  مهم  عفونت  آمیز 
مانند لوله ای، کنگورد و پلیت، همراه با استفاده از روش PCR برای 
تشخیص توانایی تشکیل بیوفیلم در باکتری های استافیلوکوکوس 
اورئوس و اپیدرمیدیس از اهمیت به سزایی برخوردار است. هدف 
از انجام اين مطالعه، تعيين فراواني ژن هاي تشکیل دهنده اپرون 
اورئوس  استافيلوكوكوس  در  بیوفیلم  تشکیل  با  آن  ارتباط  و   ica
هاي  بيمارستان  در  بستري  بيماران  از  شده  جدا  اپیدرمیدیس  و 

آموزشي زابل بود.

مواد و روش ها

جمع آوری نمونه ها

از  شده  گرفته  نمونه   250 روی  بر  توصیفی  مطالعه  این 
های  بیمارستان  به  کننده  مراجعه  بیماران  کلینیکی  های  نمونه 
شهرستان زابل در فاصله زمانی فروردین 1391 تا شهریور1391 
انجام پذیرفت. نمونه های جمع آوری شده به آزمایشگاه میکروب 
آگار  های  محیط  روی  ابتدا  و  شده  منتقل  زابل  دانشگاه  شناسی 
خونی، مانیتول سالت آگار دردمایºC 37 به مدت 18-24 ساعت 

گرما گذاری شدند.

کلنی های رشد کرده روی محیط مانیتول سالت آگار با انجام 
 ،DNase از،  اوره  تست های بیوشیمیایی نظیر کاتالاز، کوآگولاز، 

حساسیت به نووبیوسین و باسیتراسین تعیین هویت گردید.

آزمون تشخیص بیوفیلم

)TM(روش لوله ای

ای  لوله  روش  بیوفیلم  تشخیص  کیفی  های  روش  از  یکی   
است. در این روش یک لوپ پر از میکروارگانیسم در 10 میلی لیتر 
به مدت  )TSB: Trypticase Soy Broth(کشت داده و  محیط 
ساعت  از 24  پس  شد.  گرماگذاری   37  ºC دمای  در  ساعت   24
 PBS :1X( با  ها  لوله  و  ریخته  دور  را  ها  لوله  داخل  محتویات 
phosphate buffer saline( شستشو داده ودرمحیط آزمایشگاه 
خشک شد. پس از خشک شدن لوله ها آنها را با کریستال ویوله 

1% به مدت 20 دقیقه رنگ آمیزی گردید. 

)CRA(روش کنگو رد

 در این روش باکتری ها روی محیط جامد BHI حاوی 0/8 
درصد رنگ کنگورد کشت داده شد و به مدت 24 ساعت در دمای 
37 درجه گرماگذاری گردید. سپس تشکیل بیوفیلم بر روی پلیت 

مورد بررسی قرار گرفت)13(. 

استخراج DNA  ژنومی

ابتدا استخراج DNA ژنومی با استفاده از روش فنل- کلروفرم 
به شرح ذيل انجام شد)14(. ابتدا یک کلنی از ایزوله های تعیین 
 )Brain Heart Infusion( هویت شده در 5 میلی لیتر محيط مايع
شد.  داده  کشت  شیکردار  خانه  گرم  در  ساعت   18-24 مدت  به 
با  ازسانتريفیوژ  استفاده  با  مایع  محیط  ار  ها  باکتری  سازی  جدا 
به  سپس  و  گرفت  انجام  دقيقه   1 مدت  به  دقيقه  در  دور4800 
به  سپس  گردید.  اضافه   TE بافر  میکرولیتر   200 حاصله  رسوب 
سوسپانسیون حاصله )جهت ليز سلولي و آزاد كردن محتويات آن(   
مقدر 0/1 حجم محلول، SDS 10% افزوده گردید و به مدت 45 
دقیقه در دمای ºC 56 گرما گذاری شد. فنل اشباع و کلروفرم به 
نسبت مساوی و به اندازه حجم سوسپانسیون به لوله ها اضافه شد 
گردید.  سانتریفیوژ  دقیقه  در   13000 دور   در  دقیقه   5 مدت  و 
محلول رویی حاصل از سانتریفیوژ به آرامی به لوله جدید منتقل 
 15 مدت  به  ها  لوله  شد.  اضافه  کلروفرم  آن  حجم  هم  و  گردید 

تصویر شماره‌ی 3: تشکیل بیوفیلم به روش کنگورد: A: بیوفیلم ضعیف- B: بیوفیلم متوسط- C: بیوفیلم قوی
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در نسبت A260 به A280 اندازه گيري شد.

ica فراوانی ژن هاي اپرون

برای شناسایی ژن های اپرون ica در ایزوله های استافیلوکوکوس 
جدا شده از تکنیک PCR استفاده شد )16, 15(. توالی پرایمرهای 
واکنش است.  آمده   1 جدول  در  مطالعه  این  در  شده  استفاده 

گردید.  انجام  اپندورف  ترموسایکلر  دستگاه  از  استفاده  با    PCR
جهت انجام PCR آنزیم  MasterMix Red×2 از شرکت آمیکون 
کشور دانمارک خریداری گردید. در این واکنش، دو میکرولیتر از 
و   2×MasterMix Red آنزیم   از  میکرولیتر  الگو، 12/5   DNA
1 میکرولیتر)10 پیکو مول( از هر پرایمر را با هم مخلوط و حجم 
نهایی آن با آب مقطر دو بار تقطیر به 25 میکرو لیتر رسانده شد. 
برنامه اجرایی سیکل های PCR واجد مراحل زیر بود. واسرشتگی 
اولیه در دمای ºC 95 به مدت 5 دقيقه و سپس  35 سكيل حرارتي 
شامل: واسرشتگی در دماي ºC 94 به مدت1دقيقه، اتصال پرايمر 
به DNA الگو براي ژن ºC) icaA 58 به مدت1 دقيقه(، براي ژن 
 icaB و icaC 56 به مدت 1دقيقه( ، بــراي ژن های ºC ) icaD
ºC 60 به مدت 1 دقيقه و براي ژن ºC icaR 59 به مدت 1 دقيقه و 
طویل شدن رشته الگو تكثير درºC 72 به مدت 1 دقيقه و در پايان 

نشان  را   icaA اپرون  های  ژن  تکثیر  از  ای  نمونه   :1 شماره‌ی  تصویر 
می‌دهد. چاهک 1و2 ژن ica با 188 جفت باز چاهک 3و4 ژنicaD با 198 
جفت باز چاهک 5و6 ژن icaC با 946 جفت باز چاهک 7و8 ژن icaR  با 

453 جفت باز و چاهک 9و10 ژن icaB  با 527 جفت باز 

ژناندازه قطعه)bp(توالی پرایمر)´5 به '3(منبع

F      ACACTTGCTGGCGCAGTCAAاین مطالعه
R      TCTGGAACCAACATCCAACA

188 bpicaA

F      ATGGTCAAG CCCAGACAGAGاین مطالعه
R     AGT ATT TTCGTTTAAAGC AA

 198 bpicaD

F      ATGGCTTAAAGCACACGACGC    این مطالعه
   R      TATCGG CATCTGGTGTGACAG

527 bpicaB

F      ATCATCGTGACACACTTACTAACG     این مطالعه
R      CTCTCTTAACATCATTCCGACGCC 

936 bpicaC

F       TACTGTCCTCAATAATCCCGAA            این مطالعه
R      GGTACGATGGTACTACACTTGATG 

453 bpicaR

جدول1: توالی پرایمرهای مورد استفاده در این مطالعه

ثانیه به آرامی تکان داده شد و به مدت 5 دقیقه با دور 13000 
در دقیقه سانتریفیوژ گردید. فاز رویی دوباره به لوله جدید منتقل 
شد و  0/1 حجم محلول، استات سدیم M 3 اضافه گردید. سپس 
2/5-2 برابر حجم آن، اتانول مطلق سرد اضافه گردید. لوله ها به 
آرامی بین انگشتان دست به مدت 10 ثانیه را تکان داده شد وبه 
مدت 24 ساعت در دمای ºC 20-  قرار گرفت. سپس لوله ها به 
مدت 15دقیقه با دور 13000 در دقیقه در دمای ºC 4 ساتنریفیوژ 
داده  شستشو   %70 اتانل  میکرولیتر   500 با  حاصله  رسوب  شد. 
بافر  با 100 میکرولیتر  پایان، رسوب DNA خشک شده  شد. در 
غلظت  تایید  جهت  شد.  نگهداری   -20  ºC دمای  در  و  TEحل 
مناسب DNA استخراجي،تمامي نمونه ها توسط دستگاه نانودراپ 

تصویر شماره‌ی 2: تشکیل بیوفیلم به روش لوله ای- A: بیوفیلم قوی- 
B: بیوفیلم متوسط- C: بیوفیلم منفی

شاهکرمی و راشکی ▐فراوانی ژن های اپرون ica در جدايه های بالينی استافیلوکوکوس اورئوس و اپیدرمیدیس
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دماي طویل شدن نهايي درºC 72 به مدت 7 دقيقه انجام شد. پس 
از انجام PCR، 5 میکرولیتر از محصول واکنش بر روي ژل آگارز 
2% به مدت 80 دقیقه تحت تاثیر ولتاژ 80 ولت الکتروفورز شد. 
قطعات تکثیر شده پس از رنگ آميزي با اتیدیوم بروماید با دستگاه 
)GelDocumentation UVITEC,Cambridge( مشاهده شد. 
مولکولی محصولات  وزن  تایید  برای   100 bp مارکر  از  همچنین 
PCR استفاده گردید )تصویر1(. در پايان نتايج با استفاده از آزمون 

فیشر مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.

یافته ها

 CRA و   TM روش  دو  از  فنوتیپی  های  تست  انجام  جهت 
بار  لوله ها دو  از رنگ آمیزی  بعد   TM استفاده گردید. در روش 
به  بیوفیلم  یونیزه شستشو داده شدند. تشکیل  با آب مقطر دوبار 
لوله  دیواره  داخلی  سطح  روی  بر  گرفته  رنگ  لایه  یک  صورت 
مشاهده شد که میزان تشکیل آن به صورت) +،  ++، +++( در نظر 
TM در  بیوفیلم به روش  از تولید کمی  نتایج حاصل  گرفته شد. 

جدول 2 و تصویر 2 نشان داده شده است.

روی  بر  باکتریایی  های  ایزوله  کشت  از  بعد   CRA روش  در 
های  کلونی  منفی،  بیوفیلم  صورتی  های  کلنی  رد  کنگو  محیط 
صورتی بر روی زمینه محیط سیاه بیوفیلم + ، کلونی های سیاه بر 
روی زمینه محیط صورتی بیوفیلم ++ و کلونی های سیاه بر روی 
زمینه محیط سیاه بیوفیلم +++ ارزیابی گردید. تولید کیفی به روش 

CRA در جدول  3 و تصویر3 نشان داده شده است.

 23 اورئوس  استافیلوکوکوس  ایزوله   27 از   TM روش  در   

ایزوله   73 از  و  منفی   )%15( ایزوله   4 و  مثبت   )%85( ایزوله 
استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس 48 ایزوله)66%( مثبت و 25 ایزوله 
)34%( منفی ارزیابی شدند. در مجموع از 100 ایزوله مورد مطالعه 

71% مثبت و 29% منفی بودند.

در روش CRA از 27 ایزوله استافیلوکوکوس اورئوس 25 ایزوله 
)93%( مثبت و 2 ایزوله )7%( منفی و از 73 ایزوله استافیلوکوکوس 
اپیدرمیدیس 70 ایزوله )96%( مثبت و 3 ایزوله )4%( منفی ارزیابی 
بودند  منفی  و %5  مثبت  ایزوله %95   100 از  مجموع  در  شدند. 

)جدول 2(.

 ica نتایج بدست آمده از بررسی میزان فراوانی ژن های اپرون
نشان می دهد که از 27 ایزوله استافیلوکوکوس اورئوس بالاترین 
 )%22( icaA بوده و ژن های ) %30( icaD فراوانی مربوط به ژن
، icaC‌ ،%11 icaB 15% و icaR 11% به ترتیب در مرتبه های 
اپیدرمیدیس جدا  استافیلوکوکوس  میان 73  از  دارند.  قرار  بعدی 
شده از نمونه های کلینیکی 11%، 14%،15%،15% و11% به ترتیب 
حاوی ژن های icaD، icaB، icaA،icaCو icaR بودند. از مجموع 
و 73  اورئوس  استافیلوکوکوس  ایزوله  ایزوله جدا شده )27   100
استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس( توزیع فراوانی ژن های مورد مطالعه 
و   ،icaD  %19 ،icaB  %14 ،icaC  %12 ،icaR به صورت %11 

icaA %16 مشاهده شد )جدول2(.

نتایج حاصل از این مطالعه نشان می دهد که میزان فراوانی ژن 
های اپرون ica با نتایج فنوتیپی تشکیل بیوفیلم همخوانی معنی 
به   icaDBCR+ و   icaAD+ همچنین  )جدول2(.  نداشت  داری 

میکروارگانیسم
توانایی 
تشکیل 
بیوفیلم

وجود 
اپرون 
ica

CRA+TM+icaAicaCicaDicaR
 اپرون

ica

س 
استافیلوکوکو

س)27(
اورئو

25

93%

23

85%

6

22%

4

15%

8

30%

3

11%

3

11%
CRA+CRA+TM+CRA+TM+CRA+TM+CRA+TM+CRA+TM+

5314-81313-

P-value1.00000.49651.00001.00000.61441.00000.11471.00000.02791.00000.61441.00000.2396

س 
استافیلوکوکو

س 
اپیدرمیدی
)73(

70

96%

48

66%

11

15%

11

15%

8

11%

8

11%

3

4%
CRA+CRA+TM+CRA+TM+CRA+TM+CRA+TM+CRA+TM+

1010583848332
P-value1.00000.49651.00001.00000.77940.80200.15951.00000.76161.00000.52341.00001.0000

جدول1: تعداد و درصد ژن های اپرون ica در ایزوله های استافیلوکوکوس اورئوس و استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس تشکیل دهنده بیوفیلم
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ترتیب در8% و 9% ایزوله ها مشاهده شد.

بحث

وسایل  و  مخاط  روی  بیوفیلم  تشکیل  و  چسبیدن  توانایی 
های  گونه  در  ویرولانس  اصلی  های  فاکتور  از  یکی  پزشکی 
استافیلوکوکی می باشد. بیوفیلم باعث می شود تا باکتری در برابر 
 ، محیطی  های  استرس   ، ها  بیوتیک  آنتی  حضور  چون  عواملی 
عوامل فاگوسیت کننده و پاسخ ایمنی میزبان مقاومت کند. مطالعه 
توانایی تشکیل بیوفیلم و مشخص کردن ژن های دخیل در آن در 
ایزوله های مختلف استافیلوکوکی ممکن است به فهم بهتر فرایند 
برای  امروزه  کند.  کمک  عفونت  آن  دنبال  به  و  بیوفیلم  تشکیل 
از تعیین میزان حضور ژن های  سنجش توانایی تشکیل بیوفیلم، 
اپرون ica و تست کیفی کنگورد آگار ، تست کمّی TCP و روش 
پلیت استفاده می شود. در مطالعه حاضر تولید بیوفیلم به دو روش  
)لوله ای و کنگورد آگار( با شدتهای مختلف مشاهده شد. پژوهش 
اورئوس  استافیلوکوکوس  ایزوله   27 بین  از  که  داد  نشان  حاضر 
 ‌،icaB دارای    %11  ،icaD دارای  و%30    ‌،icaA دارای    %22
از مجموعه 73  15%  دارای icaC و 11%  دارای icaR بودند.  
استافیلوکوکوس اپیدرمیدیس جدا شده، %14 ،%15 ،%15 ،%11  
 icaR icaA، icaD، icaCو  های  ژن  حاوی  ترتیب  به    %11 و 
بودند.  نتایج حاصل از تولید بیوفیلم به دو روش  )لوله ای و کنگورد 
آگارد( نشان می دهد که حدود 70% استافیلوکوکوس اورئوس و 
فاقد  بیوفیلم  اپیدرمیدیس  تشکیل دهنده  85٪ استافیلوکوکوس 
 ica بودند که ممکن است عوامل دیگری غیر از اپرون ica اوپرون
از جمله محیط)17(، حضورگلوکز)pH ،)18، شرایط بافتهای بدن 
و  هیدروژن)19(  پراکسید   ،aap ژن  وجود  عدم  یا  وجود  میزبان، 
تولید بیوفیلم از طریق مکانیسمهای مستقل از PIA )20( در بروز 
دخالت  بیوفیلم  تشکیل  در  ژنوتیپی  و  فنوتیپی  نتایج  بین  تفاوت 
داشته باشد. Cramiton و همکاران در مطالعه خود گزارش کردند 
که عدم تشکیل بیوفیلم در استافیلوکوکوس اورئوس ممکن است 
  suzuki باشد )21(.   بر طبق یافته های ica در نتیجه حذف اپرون
و همکاران حتی محل آناتومیک و محیط فیزیولوژیکی که از آن 
نمونه ها جدا شده است ممکن است در تشکیل بیوفیلم تاثیرگذار 
باشد به طوریکه فراوانی اپرون ica در ایزوله های جدا شده از کیسه 
ملتحمه 60٪ و در ایزوله های جدا شده از پوست 15٪ گزارش شد‌ه 

است)22(. 

یافته های Liduma و همکاران نشان داد در تشکیل بیوفیلم 
این  اما وجود  بازی می کنند،  icaA وaap نقش مهمی  ژن های 
های  ســویه  در  بطوریکه  نیست.  کافی  بیوفیلم  تشکیل  برای  دو 
+icaA+/aap بیوفیلم منفی مشاهده شد)23(.در یافته های مطالعه 
مثبت  بیوفیلم  دارای   icaABCDR +  های ایزوله  همه  حاضر 
ارزیابی شدند فقط 1 ایزوله +icaA با بیوفیلم منفی مشاهده شد 
که مطابق با یافته های Frebourg و همکاران شاید نتیجه تاثیرات 

عوامل محیطی مثل غلظت آنتی بیوتیک در بدن بیمار هنگام نمونه 
برداری، درجه حرارت بالا، حضور قند و غیره باشد )24(.

پایین حضور ژن های  فراوانی  به طور خلاصه مطالعه حاضر   
اوپرون ica را در بین دو گونه مورد مطالعه تشکیل دهنده بیوفیلم 
نشان داد. با توجه به نتایج این مطالعه پیشنهاد می شود که تشکیل 
بیوفیلم درگونه های استافیلوکوکی ممکن است چندعاملی باشد و 
 ica عمیقا تحت تاثیر محیط قرار میگیرد. در حالی که حضور اپرون
اما نقش سایر  در تولید بیوفیلم ممکن است دارای اهمیت باشد، 
عوامل و همکاری آنها هنوز به طور کامل روشن نشده است. از آنجا 
که تنوع ژنتیکی بالایی در بین جدایه استافیلوکوکی جمع آوری 
گرددکه  می  پیشنهاد  شود،  می  دیده  بالینی  های  نمونه  از  شده 
شناخته  استافیلوکوکی  های   گونه  روی  بر  حاضر  تحقیق  مشابه 
شده آزمایشگاهی انجام گیرد. بنابر این روش استفاده از یافته های 
ژنتیکی برای تشخیص توانایی تشکیل بیوفیلم در بین ایزوله های 

استافیلوکوکی مناسب نیست. 

تقدیر و تشکر

نامه فاطمه شاهکرمی دانشجوی  از پایان  این پژوهش بخشی 
کارشناسی ارشد رشته ژنتیک دانشگاه زابل می باشد. بدینوسیله 
شناسی  زیست  گروه  و  دامپزشکی  دانشکده  کارکنان  و  اساتید  از 
این  انجام  را جهت  لازم  امکانات  که  زابل  دانشگاه  علوم  دانشکده 

پژوهش فراهم نمودند سپاسگزاری می شود.
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