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 پزشکی اصفهان مجله دانشکده دندان

 476تا  466: (6)91: 9313

 چکيده
است  یشکل یچیمتحرک و مارپ یگرم منف سمیکروارگانیم ینوع یلوریپ کوباکتریهل :مقدمه

عنوان منبع  به یپلاک دندان اًریاخ. باشد یدر ارتباط م یگوارش یها یماریبا ب تیکه به قطع
  Vac Aشده  یمعرف یدو مارکر مهم تهاجم. است دهیمحتمل عفونت آن مطرح گرد

(Vacuolating toxin )و Cytotoxin-associated gene A) Cag A )در  سمیکروارگانیم نیا
حاضر  یهدف از مطالعه مقدمات. گردند یمآن محسوب  نیتوتوکسیسا یها ژن یواقع آللها

 .بود تیمبتلا به گاستر مارانیب یدر پلاک دندان یتهاجم یمارکرها نیحضور ا یبررس
مبتلا به  ماریب 24 یجدا شده پلاک دندان یها نمونه ،یمطالعه مقطع نیدر ا: ها  و روش مواد

مراجعه نموده  انمارستیب کی یدستگاه گوارش فوقان یکه به بخش اندوسکوپ تیگاستر
فرستاده شد و در  PCR (Polymerase Chain Reaction) شیانجام آزما یبودند برا

 کوباکتریهل Cag Aو  Vac A یها نمودن سوش دایپ یعمل آمده تلاش برا هب شاتیآزما
 .صورت گرفت یلوریپ
مشخص  ینپلاک دندا یها نمونه از نمونه 2در  یلوریپ کوباکتریمربوط به هل DNA  :ها افتهی

مذکور  یها نمونه از نمونه 4 زیمثبت بودند و ن Vac Aسوش  ینمونه برا 2که هر  دیگرد
 .مثبت گزارش شدند Cag Aسوش  یبرا
دهند  یمطالعه نشان م نیدر ا یدندان یها جدا شده از پلاک کیپاتوژن یها سوش :يريگ جهينت

در  یلوریپ کوباکتریهل نسرولایمارکر و کیاز  شیامکان حضور ب مارانیاز ب یکه در برخ
 . است ازین هیفرض نیا دییأت یبرا یشتریوجود دارد، اما به انجام مطالعات ب یپلاک دندان

 تیگاستر ،یلوریپ کوباکتریهل ،یپلاک دندان :ها واژه ديکل
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 مقدمه
باكتري ( Helicobacter pilori: HP)هليكوباكتر پيلوري 

 يهواز يكه در واقع باست  يگرم منفي متحرک و مارپيچي شكل
 نیا. دینما يرشد م زين يهواز طیباشد اما در شرا يم
هاي عمده دستگاه گوارش محسوب  از پاتوژن سميكروارگانيم

 من،عنوان ریسك فاكتور گاستریت فعال مز شود و نقش آن به مي
هاي پيتيك معده و دوازدهه، آدنوكارسينوماي معده و نوع  زخم

طور متوسط  به. ]1-6[شناخته شده استخوبي  خاصي از لنفوما به
 تيدرصد جمع 08از  شيپنجاه درصد از جمعيت دنيا و ب

آلوده  HP يدرحال توسعه به عفونت گوارش يكشورها
در طبيعت  نيسمانسان منبع عمده این ميكروارگا. ]7، 0[باشند مي
 -مدفوعي)رود و دو راه سرایت عمده شناخته شده آن  شمار مي به

بنابراین، حفره دهان . ]4[باشد مي( دهاني -انيده)و ( دهاني
در انسان ایفا  HPاي را در پروسه سرایت  كننده نقش تعيين

 . ]3، 4[كند مي
بيوتيك  آميزي با آنتي صورت موفقيت به HPگوارشي  عفونت

درصد  08-08ميزان  تراپي سيستميك، قابل درمان است و به
كن  ریشه پس از یك دوره درماني موسوم به سه دارویي

با این وجود عفونت مجدد گوارشي، در تعداد زیادي  .]1[گردد مي
و این عفونت مجدد،  ]0[گردد از بيماران درمان شده مشاهده مي

وجود  .]6، 18[شود معضل مهمي سر راه درمان آن محسوب مي
عنوان  هایي غير از معده در بدن به و جایگاه HP مخازن بالقوه

آن مطرح  يدد و عود عفونت گوارشمكانيسم كلونيزاسيون مج
 . ]1، 18[شده است
آل را  یك محيط ميكروآئروفيليك ایده يدندان پلاک

صورتي كه مجموعه  هآورد ب فراهم مي HPبراي بقاي 
هاي نهفته در یك ماتریكس متشكل از  ميكروارگانيسم

دهد  بيوفيلم را تشكيل مي نیها ا موادي مانند گليكوپروتئين
. گردد ر و حفاظت از جمعيت ميكروبي ميو منجر به تكثي

مقيم این بيوفيلم، توانایي پاتوژن  هاي كه باكتري چنان هم
با ورود به  HPبنابر یك فرضيه، . ]0-18[شدن را نيز دارند

ها مصون مانده و زمينه  بيوتيك این بيوفيلم از دسترس آنتي
نوابي و . ]3[كند عود مجدد عفونت گوارشي خود را فراهم مي

 نهيزم نیكاران پس از متاآناليز مطالعات انجام شده در اهم
درصد از بيماران مبتلا به عفونت  40در  نتيجه رسيدند كه بدین

حضور داشته  زين يدر پلاک دندان سميكروارگانيم نیباكتر، ا كويهل يگوارش
 .]11[است

، هاي گوارشي مورد نقش هليكو باكتر پيلوري در بروز بيماري در
هاي متفاوت مطرح شده و اعتقاد بر این است كه ویرولانس  يپتفاوت ژنوت

هاي مختلف این ميكروارگانيسم براي ایجاد این عوارض متفاوت  سوش
 ثير تهاجمي دو سوشأمطالعه انجام شده در این زمينه تدو  .]11[باشد مي

CagA (Cytotoxin-associated gene A ) وVacA 
(Vacuolating toxin) تليال بيشتر  ي اپيها را بر سلول

ثير بيشتر یكي از این دو سوش أ، اما در زمينه ت(]11، 13[دانند مي
 .خورد چشم مي در ميان مطالعات تناقضات واضحي به زين

را داراي ویرولانس  Cag Aاي از محققان، ژن  چه عده چنان
اند و این ژن را با  دانسته Vac Aهاي  به ژنوتيپ تبالاتري نسب

، ژن كه به اعتقاد ایشان اند در حالي مرتبط دانستهكارسينوم معده 
Vac A هاي التهابي نشان  ارتباط بيشتري را با پروسه

را داراي  VacAاما گروهي دیگر، ژن . ]14-16[دهد مي
گروه  گاهكه از دید حالي در .]17-10[دانند ویرولانس بالاتري مي

داري ميان ویرولانس این دو سوش یافت  ، تفاوت معنيسوم
جغرافيایي در رسد تفاوت منطقه  نظر مي هب. ]10[نگردیده است

در  .]13، 11-10[ثيرگذار بوده استأبروز این تناقضات ت
شده در پلاک دنداني  كه ژنوتيپ ميكروارگانيسم یافت صورتي

بالا باشد  رولانسیبا و يها از سوش ينسبت قابل توجه يدارا
ت اني در عود عفونفرضيه دخالت هليكو باكتر موجود درپلاک دند

هدف تحقيق . ]18[، قوت بيشتري خواهد گرفتگوارشي آن
حاضر، بررسي سوش غالب هليكوباكتر پيلوري در پلاک دنداني 
بيماراني بوده كه مبتلا به عفونت گوارشي حاصل از این 

، جستجو براي پيدا نمودن منظور دیناند و ب ميكروارگانيسم بوده
از طریق روش ( Cag Aو  Vac A)هر دو سوش مهاجم 

Polymerase chain reaction) PCR) صورت گرفته است. 
در مناطق  يلوريپ كوباكتريافراد به هل يآلودگ يولوژيدمياپ

 يدر كشورها يآلودگ زانيم نیدارد و ا یيمختلف تنوع بالا
قدر . گزارش شده است يدرحال توسعه در سطح قابل توجه

ر دستگاه د سميوارگانكريبه مانند تنوع سوش م كه نیمسلم ا
و در  استمحتمل  زين ي، تنوع سوش آن در پلاک دندانگوارش

به  ازيدر ابتدا ن زيخاص مانند كشور ایران ن یيايمنطقه جغراف كی
 نیسوش ا نييتع يبرا يمقدمات يبررس كیانجام 
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مطالعه حاضر . شود ياحساس م يدر پلاک دندان سميكروارگانيم
 كويهل پيژنوت نييشور ما جهت تعتلاش در ك نيدر واقع، نخست

 .گردد يمحسوب م يموجود در پلاک دندان باكتر

 

  ها و روش مواد
صورت  مطالعه حاضر به :یپلاک دندان يها نمونه يآور جمع

شده به بخش  ارجاع مارانيآن ب يانجام گرفت و ط يمقطع
كرمان  يپور دانشگاه علوم پزشك يافضل مارستانيب ياندوسكوپ

كه پس از  يسال 10 يبالا مارانيب .قرار گرفتند يمورد بررس
 صيشخمربوطه ت شاتیو انجام آزما يمتخصص داخل نهیمعا

شد  يداده م شانیا يبرا يلوريپ كوباكترياز هل يناش تیگاستر
 كويهل یيدرمان سه دارو مارانيب نیا يبرا. دندیوارد مطالعه گرد
 يها داد دندانكه تع يمارانيب نيچن بود و هم دهیباكتر آغاز نگرد

 ياز دندان مصنوع اینبود  يجمع پلاک كاف يبرا شانیا يعيطب
با  مارانيب نيچن هم. كردند وارد مطالعه نشدند يكامل استفاده م

و  دندیپرسش از تعداد دفعات مسواک زدن روزانه انتخاب گرد
از مسواک استفاده  بار كیانتخاب شده، روزانه  مارانيب هيكل
و  نهيزم نیه به مطالعات مشابه انجام شده در ابا توج. نمودند يم
 d = 81/8درصد و  08قدرت مطالعه برابر  يريگبا در نظر زين

در نظر  تیمبتلا به گاستر مارانيب يبرا ينفر 48حجم نمونه 
 .]11، 16، 10[گرفته شد
پزشك  توسط دندان يپلاک دندان يها نمونه يآور جمع
 يآور منظور جمع نیو بد دیانجام گرد نهيزم نیدرا دهیآموزش د
 .انجام شد نیياز فك بالا و پا زوريمولر، پرمولر و انس هيدر سه ناح

توسط  يسطوح دندان دنيلثه با خراش يبالا يها پلاک يبرا
 نیتر قيعم نييپس از تع يا لثه ریز يها پلاک يكورت و برا

 يكاغذ يبا كنها ودونتالینقطه پاكت دور دندان توسط پروب پر
از  يدندان يها مورد نظر از پلاک زانيشده با اشعه گاما م لیاستر
 ياز پلاک دندان يريگ نمونه. دیگرد يآور شده جمع نييتع ينواح

ها   نمونه يبرا مارانيو نام ب دیانجام گرد شانیبا موافقت ا مارانيب
 .نشدثبت 

هاي پلاک بلافاصله فریز شده و تا  نمونه :DNA استخراج
 .دیگراد نگهداري گرد درجه سانتي -18زمان استخراج در 

 ميكروليتر بافر ليزیز  188و  Kده ميكروليتر پروتئيناز 
( mmol/L Tris-HCl200, mmol/L EDTA25،mmol/L300 

NaCl, 1.2% SDS) اضافه گردید يهاي پلاک دندان به نمونه .
. درجه انكوبه شدند 11 يساعت دربن مار 11ها به مدت  نمونه

با  DNA. ي فنول و كلروفرم استفاده گردیدسپس از حجم مساو
درصد  71صورت كلاف تشكيل گردید و با اتانول  ایزوپروپانول به

ميكروليتر  38از هر نمونه خشك و در  DNAپليت . شسته شد
كميت و كيفيت  ينبراي تعي .]18[آب مقطر استریل حل گردید

DNA از دستگاه اسپكتروفتومتر استفاده گردید .DNA  داراي
 PCRوارد آزمایش  7/1-1 نانوگرم و كيفيت 188تا  18لظت غ

استخراج شده از الكتروفورز  DNAبراي بررسي كيفيت . گردید
هاي استخراج DNAسپس . درصد نيز استفاده شد 1/1ژل آگارز 

 .]14[درجه نگهداري شد -18شده تا زمان استفاده در 
هاي  در نمونه HPبراي شناسایي باكتري  :PCR تکنيک

كيلو دالتوني را  16ژن  ک دندان از یك ست پرایمر كه آنتيپلا
بازي را  جفت 100این پرایمرها قطعه . نماید استفاده شد تكثير مي
باكتر  مثبت هليكو DNAهاي  سپس نمونه. نمایند تكثير مي

مورد بررسي  Cag Aو  Vac Aهاي  پيلوري، از نظر حضور ژن
ا براي شناسایي ژن به این صورت كه از پرایمره. قرار گرفت

Cag A چنين ژن  هم. استفاده شدVac A  نيز با یك جفت
براي تعيين حضور هر كدام از . دیپرایمر اختصاصي شناسایي گرد

ها از یك جفت پرایمر اختصاصي مختص به همان آلل  آلل
ها داخل دستگاه  نمونه، PCRپس از انجام هر . استفاده گردید

PCR دست آید هكثيري مورد نظر بقرار داده شد تا قطعات ت . 
هر آزمایش از نمونه كنترل مثبت و منفي و كنترل آلودگي  در

شاهد مثبت . دیاستفاده گرد PCRبراي تایيد ( DNAبدون )
ز مثبت بودن آه بيوپسي بيماري كه با تست اوره نمون عبارت از

الگو  DNAجاي  كنترل آلودگي آب به يیيد شده بود و براأآن ت
با الكتروفورز ژل  يدر انتها محصولات تكثير. ردیداستفاده گ

آگارز مورد بررسي قرار گرفته و پس از رنگ آميزي ژل با اتيدیوم 
بروماید باندهاي مورد نظر تحت نور ماوراء بنفش رویت 

اي پليمراز براي ژن كدكننده آنزیم  از واكنش زنجيره. .]10[دیگرد
یك ژن ( ureC)م اوره آز ژن كدكننده آنزی. اوره آز استفاده گردید

 يبرا. گيرد شده است و كمتر مورد تغييرات ژنتيكي قرار مي فظح
كار رفته در واكنش  هغلظت بهينه مواد ب مرهایاز پرا كیهر 

ميكروليتر شامل یك و نيم  11اي پليمراز در حجم  زنجيره
ميكروليتر بافر  1/1ميلي مولار،  18ميكروليتر از كلرید منيزیم 



 انهمکار و نادر نوابی دكتر هلیکوباكتر پیلوری در پلاک دندانی تهاجمیماركرهای 
 

 870 0131 بهمن، 6 ، شماره01پزشکی اصفهان، دوره  مجله دانشکده دندان
 

www.mui.ac.ir 

18x ،1 يكروليتر از پرایمر مglmM1-F وglmM2-R  (18 
، (مولار ميلي 18)  dNTPميكروليتر از 1/8، 1جدول ( پيكومول

ميكروليتر از  Taq DNA polymerase ،1ميكروليتر آنزیم  1/8
DNA 18[باشد مي يهاي پلاک دندان نمونه[. 

اي پليمراز براي تكثير ژن  برنامه دمایي واكنش زنجيره
درجه  04صورت  ترتيب یك مرحله به اوره آز بهكننده آنزیم كد

درجه  08: ترتيب چرخه دمایي به 38دقيقه، سپس  1گراد  سانتي
درجه  71دقيقه،  1گراد  درجه سانتي 17دقيقه،  1گراد  سانتي
 18گراد  درجه سانتي 71دقيقه و یك مرحله نهایي  1گراد  سانتي

اي  نجيرهميكروليتر از محصولات واكنش ز 7 باشد دقيقه مي

جفت  104حضور باند . درصد اجرا شد 1پليمراز روي ژل آگارز 
دهنده حضور باكتري پيلوري در  هاي پلاک نشان بازي در نمونه

هاي پيلوري از  منظور تعيين ژنوتایپ به. ]14[باشد نمونه مي
ها در  استفاده گردید كه مشخصات آن Vac , Cagپرایمرهاي 

براي تعيين هر  PCRانجام  مراحل. آورده شده است 1جدول 
تنها تفاوت در دماي اتصال . ژنوتایپ مانند روش قبل بود

گراد، بهترین اتصال را  درجه سانتي 68 يپرایمرها بود كه دما
تهيه ( تهران) پرایمرها از شركت روبين طب گستر .ایجاد نمود

.گردید

 

 توالی پرايمرهاي استفاده شده در مطالعه حاضر. 0دول ج
 

 ها افتهی

 يناش تیگاستر صيتشخ كه يماريب 41در مطالعه حاضر از 
از  يريگ داده شده بود نمونه شانیا يبرا يلوريكوباكترپياز هل

 يسن نيانگيم(. زن 11مرد و  18) دیانجام گرد يپلاک دندان
 يبر رو PCRاز انجام پس . سال بود 76/41+  -6/1 مارانيب

 4در  يلوريپ ترباك كويشده وجود هل يآور جمع يها نمونه هيكل
 پ،يژنوت نييكه پس از تع دیگرد دیيأت ينمونه پلاک دندان

مثبت بوده و دو  Vac Aژن  ينمونه برا 4هر  دیمشخص گرد
عبارت  به. دندیمثبت گزارش گرد زين Cag Aژن  ينمونه برا

هر دو ژن  يبرا ينمونه پلاک دندان م دوأمثبت بودن تو گرید
Vac A و A Cag  با استفاده ازPCR محصول  .دیگرد دیيأت

PCR مریبا استفاده از پرا glm 1-f  وglm 2-R دیيأمنظور ت به 
 نیدر ا. گردد يمشاهده م 1در شكل  يلوريپ باكتر كويحضور هل

 يبرا يمثبت بودن پلاک دندان گر انيب 6و  1، 4، 1شكل ارقام 
HP  3و  1اشكال شماره . باشد يكنترل مثبت م گر انيب 3و رقم 

ها از نظر دو ژن  نمونه PCRمربوط به  جیدهنده نتا اننش زين
Vac A  وCag A يكننده وزن مولكول مشخص 0و  1)باشد  يم 

پلاک  جهيمربوط به نت 1تا  1در هر دو شكل، ارقام (. است

مربوط به  يها نهنمو) مربوط به كنترل مثبت  6، رقم يدندان
 .باشد يم( DNAبدون ) يمربوط به كنترل منف 7و رقم ( يوپسيب

 
 
 
 
 
 

            
 

 glmMژن  PCRمحصول  .1شکل 
 

 
 
 
 
 
 

 Vac Aژن  PCRمحصول  .4شکل 

Size (bp) of PCR 

producT 

Sequence 

 

Primer name Gene 

104 AAG CTT TTA GGG GTG TTA GGG GTTT 

AAG CTT ACT TTC TAA CAC TAA CGC 

glmM1-F 

glmM2-R 

glmM 

304 GAT AAC AGG CAA GCT TTT GAG G 

CTG CAA AAG ATT GTT TGG CAG A 

CagA-F1 

CagA-B1 

cagA 

 ATG GAA ATA CAA CAA ACA CAC 106یا  110

CTG CTT GAA TGC GCC AAA C 

VA1-F 

VA1-R 

vacA 

0     7      6     1     4     3    1     1 

104bp→ 

0     7      6     1     4     3    1     1 

110bp→ 

106bp→ 
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 CagAژن  PCRمحصول :  3شکل       

 

 بحث

 دیؤم يبه نوع Cag Aو  Vac A يكيژنت يكشف ماركرها
 پيباشد و آثار تفاوت در ژنوت يم يلوريباكتر پ كويله يتنوع ژنوم

از آن از  يعوارض ناش ينيبال يآگه شيبر پ يلوريپ باكتر كويهل
 PCRبا استفاده از  يمتعدد قاتيدر تحق كيپپت يها زخم ليقب

 باكتر كويهل پيژنوت ود نیا. ]10[قرار گرفته است يمورد بررس
آن محسوب  يبالا ولانسریانواع با و نیتر عیدر واقع شا يلوريپ
 يكل وعيمربوط به معده ش PCR يها چه در نمونه شوند چنان يم

در  انهيخاورم يدر كشورها Cag Aسوش  باكتر كويعفونت هل
رقم در  نیا و ]11[دست آمده است هدرصد ب 16 -78محدوده 
معادل  Cag Aسوش  يو همكاران در ژاپن برا Maedaمطالعه 

و همكاران گونه  Yakoob. ]16[درصد گزارش شده است 70
Cag A ينومايو كارس كيپپت يها با زخم يشتريرا در ارتباط ب 

 يرا با التهاب بافت Vac Aمربوط به  يمعده و در مقابل آللها
در  نیا .]11[اند مرتبط دانسته يلوريپ باكتر كوياز هل يناش
مطالعات ، تناقض به چشم  جینتا انيم نهيزم نیدر ا كه ستيحال
را  Vac Aو همكاران حضور سوش  Nguyenورد چنانچه خ يم

اما  ]17[اند مرتبط دانسته كياولسر پپت سكیر شیبا افزا
Uchida سوش  كیو همكاران ارتباط نزدVac A  را با وقوع

 تناقضات كه نیقدر مسلم ا. ]10[اند نموده انيمعده ب ينومايكارس
ود اولسر ع يبالاتر برا رولانسیو يسوش دارا نييمذكور در تع

تر  دهيچيپ زيرا ن يآن در پلاک دندان نييمشكل تع كيپپت
 .دینما يم

Argent  و همكاران نشان دادند كه گونهVac A  بر
نشان  افتهی نیا .گذارد ينم يبر جا ريثأت Cag A ونيلاسیفسفور

در پروسه اثر بر  Cag Aو  Vac Aدهد كه دو سوش  يم

ندارند و  يتیاثر تقو گریكدیبر  زبانيبدن م ياليتل ياپ يها سلول
از حد  شيب بيگردد تا از آس يصورت بالقوه سبب م امر به نیا

و همكاران  مشخص  Nagiyevاما . ]13[گردد يريجلوگ يسلول
 پيژنوت رولانسیگردد تا و يسبب م Cag Aنمودند كه حضور 

Vac A ریله مغاأمس نیكه ا ابدی شیافزا يدار يصورت معن به 
 ستيدر حال نیا .]14[باشد يو همكاران م Argentمطالعه  جهينت

 انيرا م يدار يمعن ارتباط گونه چيو همكاران ه Paniaguaكه 
. ]10[اند هدننمو دايپ Cag Aو  Vac A رولانسیو يماركرها

كه  Paniaguaو  Argent  ،Nagiyevشواهد حاصل از مطالعات
معده  يوپسيب يها دو سوش را در نمونه نیتداخل ا يهمگ

 راتيثأدهد كه تا كنون نحوه ت ياند نشان م نموده يبررس ارانميب
مشخص  تيبه قطع زيمورد نظر در معده ن كرمتقابل دو مار

 .]13، 14، 10[است دهینگرد
پلاک  يها در نمونه Vac Aسوش  يدر مطالعه حاضر فراون

درصد  1/4برابر  Cag A يدرصد و فراوان 0معادل  يدندان
و همكاران با مطالعه  Assumpcaoعه مطال جینتا. دست آمد هب

 يها درصد از نمونه 00ها  در مطالعه آن رایدارد ز رتیحاضر مغا
موجود  سميكروارگانيبا م يلوريباكتر پ كويهل يحاو يپلاک دندان

داشته و به اعتقاد ( Cag A ای Vac A) يپيمعده تشابه ژنوت در
عود  با يموجود در پلاک دندان يلوريباكتر پ كويهل شانیا
در ارتباط  سميكروارگانيم نیاز ا يناش دیشد يگوارش يها يماريب

اند  نموده انيو همكاران ب Assumpcaoحال  نياست اما در هم
باكتر را  كويهل يموقت يدهان ونيزاسيكلون انامك ميتوان يكه نم
رد  رديصورت بگ مارانيب نیمكرر در ا يها رفلاكس ليدل كه به

 .]18[میينما
دو نوع سوش  نیحضور ا يدست آمده برا هب نیيااز ارقام پ

: قابل طرح باشد هيدر مطالعه حاضر دو فرض يلوريباكتر پ كويهل
 يسوش غالب يموجود در پلاک دندان يلوريباكتر پ كويهل كه نیا

داشته ( Cag Aو  Vac A)بالا  رولانسیاز دو سوش با و ريبه غ
در پلاک موجود  يرباكت كويدخالت هل هيفرض نیباشد كه ا

رنگ  مربوط به آن كم يرا در عود مجدد مشكلات گوارش يدندان
بالا  رولانسیبا و يها سوش يجستجو: دوم هيو فرض دینما يم

 ازمنديانجام نگرفته و ن يتا كنون با دقت كاف يدر پلاک دندان
 رایباشد ز يم PCR روش رييبا تغ و احتمالاً شتريانجام مطالعات ب

دست از  نیاز ا يقاتيدر تحق PCRفاده است مورد كيتفاوت تكن

0     7      6     1     4     3    1     1 

392bp

→ 
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چه  گذار باشد چنانريثأآن ت جیتواند بر نتا ياست كه م يجمله علل
Goosen يابیو همكاران با استفاده از ارز Heminested PCR 

پاسخ  گونه چيه يروش اختصاص نیكه ا دنديرس جهينت نیبد
 3ادل مع يممراه ندارد و با استفاده از آن رقه را به يمثبت كاذب
در حفره دهان  يلوريباكتر پ كويحضور هل زانيم يدرصد برا

 .]11[دیآ يدست م هب
مختلف  يها و همكاران گونه Ishihara هیبنابر نظر نيچن هم

 يريجلوگ يلوريپ باكتر كويهل يها دهان از رشد سوش یيایباكتر
مانع  نيوسیمشابه باكتر يها نيپروتئ ديكنند و با تول يم

 .]11[گردند يدر حفره دهان م سميكروارگانيم نیا ونيزاسيكلون
حضور  زانيم دنگزارش ش نیيتواند به پا يم زيله نأمس نیا

 .باكتر در مطالعه حاضر منجر شده باشد كويهل يها سوش
در دو نمونه پلاک  PCR شیآزما جهيمطالعه حاضر نت در

هر . دیمثبت گرد Cag Aو  Vac Aهر دو سوش  يبرا يدندان
 يتوان تصادف ينمونه گرفته شده م 41 انيرا در م فتهای نیچند ا

زمان دو سوش مذكور در پلاک  فرض نمود اما احتمال حضور هم
 . در نظر گرفته شود يستیبا زين يدندان

Wang يلوريپ باكتر كويهل پيژنوت سهیو همكاران به مقا ،
 دیيأت شانیمطالعه ا جیپرداختند و نتا مارانيمعده و بزاق ب انيم

از  شيامكان وجود ب ماريب كیو در  يمقطع زمان كید كه درنمو
 جهيوجود دارد كه با نت يلوريپ باكتر كويهل پينوع از ژنوت كی

و همكاران  Wangمطالعه  اما. ]13[مطالعه حاضر مطابقت دارد
، در آن كه نیا يكیدو تفاوت عمده با مطالعه حاضر دارد 

پلاک  يجا ن بهموجود در دها يلوريباكتر پ كويهل يجستجو
از  یيبه درصد بالا كه نیدر بزاق انجام شده است و دوم ا يدندان

جدا شده از دهان با معده دست  يها نمونه پيژنوت انيتوافق م
 نیكه از ا( يپيتشابه ژنوت كیحداقل  يدرصد برا 01)است  افتهی

و همكاران  Assumpcaoمطالعه  جیلحاظ مشابه نتا
 يممتاز و همكاران فاكتورها نهيزم نيماما در ه. ]13،18[باشد يم
بزاق دهان و معده  انيرا م يلوريپ باكتر كويهل رولانسیو

درصد از  0/30اند كه در  اند و اعلام داشته نموده يابیمتفاوت ارز
با  ماريب كیموجود در بزاق  يلوريباكتر پ كويموارد، سوش هل

مطالعه  جیامتفاوت است كه با نت مارينمونه حاصل از معده همان ب
Wang نیشتريب كه يدر حال. ]14، 13[دارد رتیو همكاران مغا 

 يباكتر در دهان مربوط به پلاک دندان كويحضور هل يها افتهی

با  يها تشابه سوش يابیرسد ارز ينظر م هبوده است اما ب
با استفاده از بزاق  شتريب ،بالا بر خلاف مطالعه حاضر رولانسیو

 . دهان صورت گرفته است
 PCR جهيدر مطالعه حاضر، نت دیكه ذكر گرد گونه همان

 4 ي، تنها براظردو سوش مهاجم مد ن يبرا ينمونه پلاک دندان
از  يناش تیگاستر صيتشخ كه يماريب 41از مجموع  ماريب

داده شده بود مثبت گزارش شد كه  شانیبرا يلوريپ باكتر كويهل
 يآمار يها نموامكان استفاده از آز دیتعداد كم باعث گرد  نیا

له از جمله أمس نیا .رابطه مشخص فراهم نشود يجستجو يبرا
 .گردد يمطالعه حاضر محسوب م يها تیمحدود
موضوع حاضر  شتريب يها مشخص شدن جنبه يبرا نيچن هم

باشد تا  يا به گونه ندهیمطالعات آ يگردد كه طراح يم شنهاديپ
، مارانيمعده بو نمونه مخاط  تیمبتلا به گاستر ريگروه شاهد غ

قرار  PCR يابیمورد ارز شانیا يزمان با نمونه پلاک دندان هم
 زيو ن تیابتلا به گاستر معد ایابتلا  طهيتا بتوان در دو ح رديگ

و مخاط معده  يمهاجم در پلاک دندان يها حضور توامان سوش
 .پرداخت يآمار سهیبه مقا
 

 گيري نتيجه

، امكان يمقدمات يبایارز كیعنوان  به مطالعه حاضر جینتا
را در  يلوريكوباكترپيهل يبالا رولانسیو يدارا يها وجود سوش
 زيو ن دینما يم دیيأت تیمبتلا به گاستر مارانيب يپلاک دندان

 كیاز  شي، امكان حضور بمارانياز ب يدهد كه در برخ ينشان م
در پلاک  يلوريباكتر پ كويبالا از هل رولانسیو يماركر دارا

 باكتر كويهل يپيتشابه ژنوت دیيأرسد ت ينظر م هب. دارد وجود يدندان
 رولانسیو يدارا يها با سوش يموجود در پلاک دندان يلوريپ

به انجام  ازين( Cag Aو  Vac A)بالا در دستگاه گوارش 
در  مارانيب يبند ، دستهPCR روش رييبا تغ يشتريب قاتيتحق

 تيودونتیابتلا به پرعدم  ایمختلف مانند ابتلا  طیشرابا  یيها گروه
ها در پلاک دنداني نشان خواهد  مشخص شدن این سوش .دارد

پزشكي مانند  هاي دندان داد كه حذف پلاک دنداني با درمان
گيري و رعایت دقيق بهداشت دهان و دندان توسط بيماران  جرم

 يريباكتر پيلوري و جلوگ به موفقيت درمان آنتي بيوتيكي هليكو
 .نماید  از آن كمك مي يشنا تیاز عود گاستر
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 يمعاونت پژوهش 34/01شماره  يقاتيمقاله از طرح تحق نیا

عنوان گرنت  كرمان كه بودجه انجام آن به يپزشك دانشگاه علوم

. است دهیآن اعطا شده منتج گرد يبه مجر يپژوهش
 قيتحق يمال تیواسطه حما از آن معاونت محترم به لهيوس نیبد

 .گردد يم يردانحاضر قد
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Abstract 
 

Introduction: Helicobacter pylori (H. pylori) is a gram-negative motile spiral-shaped bacterium 

that is strongly associated with gastroduodenal diseases. Recently, dental plaque has been 

implicated as a possible source of H. pylori infection. Two important virulence factors that are 

expressed by the alleles of vac A (vacuolating toxin) and cag A (cytotoxin-associated gene A) have 

been identified. The aim of this study was to determine whether or not virulence factor genes vac A 

and cag A are present in H. pylori retrieved from dental plaque in patients with gastritis. 

Materials and Methods: In this cross-sectional study, dental plaque specimens from 42 patients 

with gastritis, referring to the endoscopy section of a hospital, were subjected to polymerase chain 

reaction (PCR) assay to detect the presence of cag A and vac A genotypes of H. pylori. 

Results: DNA from H. pylori was detected in 4 dental plaque samples. All these 4 samples were vac 

A-positive and 2 samples were positive for both vac A and cag A genotypes. 

Conclusion: The pathogenic strains isolated from the dental plaque in the present study suggest it 

is possible for more than one virulence factor of H. pylori to exist in some patients. However, 

further studies are required to confirm this finding. 
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