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Abstract: 
 
Background: Shiga toxin-producing Escherichia coli (STEC), as one of the most important 
food-borne pathogen, in human may lead to deadly syndromes, like hemolytic–uremic 
syndrome (HUS). Occurrence of HUS following urinary tract infection (UTI) has been 
previously reported. The aim of this study was to identify stx1, stx2 and eaeA genes in E. 
coli strains isolated from urine samples in Alashtar (Lorestan, Iran) 
Materials and Methods: A total number of 144 bacterial isolates were collected from three 
hospitals in Alashtar during a six-month period. One-hundred E. coli isolates were identified 
using the standard biochemical tests as well as the selective and differential media. The 
multiplex PCR method was used to evaluate the presence of stx1, stx2 and eaeA genes. 
Results: Two out of 100 E. coli isolates carried both stx2 and eaeA genes and one isolate 
(1%) only sxt1gene. Moreover, the three genes were not found in any of the isolates tested.  
Conclusion: Detection of Shiga toxin-producing E. coli (e.g. O157:H7 and non-O157:H7 
serotypes), which may lead to life-threatening syndromes such as HUS, from urine samples 
is of great importance. Further research in this field using the fast and precise molecular 
methods is recommended.  
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مولد  اشريشياكليهاي و اينتيمين در سويه شيگاتوكسينهاي ژنشيوع بررسي 
  هاي عفونت ادراري در استان لرستان شيگاتوكسين جدا شده از نمونه
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  مقدمه

 Shiga) شيگاتوكسينمولد  اشريشياكليهاي سويه

toxin-producing E. coli; STEC) ،هاي ترين باكترياز مهم
ها اين سويه. وسيله مواد غذايي هستندزاي منتقل شونده بهبيماري

هاي توانند علاوه بر ايجاد مسموميت غذايي، عامل بيماريمي
م وسندرو شديدي مانند اسهال خوني، كوليت خونريزي دهنده، 

يزي دهنده و بيشترين موارد كوليت خونر. اورمي هموليتيك باشند
باشد مي 7H :157Oاورمي هموليتيك مربوط به سروتيپ  سندروم
   ].1[ شودترين سروتيپ اين سويه در نظر گرفته ميعنوان مهمكه به

  
  كارشناس ارشد، گروه ميكروبيولوژي، دانشگاه آزاد اسلامي واحد دامغان  1
كي، دانشگاه علوم پزشكي استاديار، گروه ميكروب شناسي و ايمني شناسي، دانشكده پزش 2

  كاشان
  استاديار، گروه انگل شناسي و قارچ شناسي، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي لرستان 3
كارشناس ارشد، گروه ميكروب شناسي و ايمني شناسي، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم  4

  پزشكي لرستان
  :نشاني نويسنده مسئول*

گـروه   دانشـكده پزشـكي،   دانشگاه علـوم پزشـكي كاشـان،    بلوارقطب راوندي، 5كاشان، كيلومتر
  ميكروب شناسي و ايمني شناسي 

   0361 5551112: دورنويس                                 0912 5601989 :تلفن
  ffiroozeh@ut.ac.ir :پست الكترونيك

  2/12/91: تاريخ پذيرش نهايي                                22/8/91: تاريخ دريافت

 هاي غيركننده شيگاتوكسين مانند سروتيپهاي توليدسروتيپ ساير
7H :157O گير و يا طغيان عامل نيز در بسياري از موارد تك

. اورمي هموليتيك گزارش شده است سندرومبيماري و نيز 
از موارد بيماري يك روند  7H :157O هاي غيرجداسازي سروتيپ

خارج  STECجداسازي اگرچه  ].2[ است رو به افزايش داشته
 كه عفونت ادراري ي ازاما موارد ،اي كمتر گزارش شده استروده

گزارش گرديده نيز  اورمي هموليتيك شده است سندروممنجر به 
 )VTEC( وروتوكسيژنيكاشريشياكلي هاي سويه ].3[ است

هاي دليل توانايي آن در كشتن سلولكنند كه بهتوكسيني ترشح مي
vero، به نوروتوكسين شيگاي  آن دليل شباهتوكسين و بهوروت

 شيگاتوكسينتوكسين شبيه ، I تيپ شيگلا ديسانتريمترشحه از 
-مي معروف STECكننده آن نيز به هاي توليدو سويه هشدناميده 

ژن توليدكننده وروتوكسين بر روي ژنوم باكتريوفاژ  ].4[ باشند
-وارد مي ريشيا كلياشمعتدل قرار دارد و توسط تبديل فاژي به 

بندي تقسيم 1stx ,2stxهاي ورو به دو گروه توكسين]. 4[ گردد
ريبوزومي سبب  RNAشوند، وروتوكسين با اثر بر روي مي

-اشريشياتوانايي باكتري  ]5،6[ شودها ميممانعت از سنتز پروتئين

دليل ها، بهراي انساندر ايجاد بيماري هاي شديد ب 7H:157O كلي

 :خلاصه
هاي منتقل شونده از طريق مواد غذايي هاي مهم ايجادكننده بيماريپاتوژناز  يكي توليدكننده شيگاتوكسين اشريشياكلي :سابقه و هدف

تاكنون مواردي از بروز اورمي  .گردد در انسان تيكيي همولم اورموسندر مانند هاي خطرناكيموسندر باشد كه ممكن است منجر به بروزمي
اشريشيا هاي سويه در 1stx ,2stx ,eaeA هاي ژن بررسياين پژوهش از  هدف. هاي ادراري گزارش شده استهموليتيك متعاقب عفونت

  .باشدمي ، استان لرستانشهرستان الشتردر  هاي ادرارينمونه جدا شده از كلي
آوري جمع شهرستان الشتر در از سه بيمارستانجدايه باكتريايي عامل عفونت ادراري در مدت شش ماه  144تعداد  :هامواد و روش

ها، تعداد هاي بيوشيميايي استاندارد، از ميان آنهاي افتراقي، اختصاصي و استفاده از آزمونهاي فوق در محيطپس از كشت نمونه. گرديد
 1stx, 2stx هايژن و پرايمرهاي اختصاصي حضور PCR Multiplexا استفاده از روش ب. يت گرديدتعيين هو اشريشيا كليجدايه  100
  .مورد ارزيابي قرار گرفت eaeA و

) درصد 1( جدايهيك . بودند eaeA و 2stx هايداراي ژن) درصد 2( جدايه 2، تعداد بررسي مورد اشريشيا كليجدايه  100از : نتايج
  .اي با هر سه ژن مشاهده نشدجدايه بود و هيچ 1stx داراي ژن

هاي ادراري از عفونت 7H :157Oو غير  7H :157O هايتوليدكننده شيگاتوكسين مانند سروتيپ هاياشريشياكلي جداسازي :گيرينتيجه
هاي لزوم بررسياز اهميت زيادي برخوردار است و  هموليتيك م اورميوسندرهاي كلينيكي خطرناك مانند موايجاد سندر امكاندليل به

  .دهدهاي مولكولي را نشان ميهاي سريع و دقيق مانند روشبيشتر در اين زمينه با استفاده از روش
   عفونت ادراري، اينتيمين، شيگاتوكسين، اشريشيا كلي  :كليديواژگان

 188-194 ، صفحات1392 خرداد و تير، 2پژوهشي فيض، دوره هفدهم، شماره  –نامه علميدو ماه                                                                     
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 2VT(ها يا وروتوكسين 2stxو  1stx يهااتوكسينشيگترشح 
,1VT (يكي ديگر از عوامل  ].7[ ها استهاي اين توكسينو واريته

است كه ) Intimin(بيماريزاي اين سويه، پروتئيني به نام اينتيمين 
كد  eaeوسيله ژن و به ودهغشاي خارجي ب akD 94 يك پروتئين

هاي ديك باكتري به سلولاين پروتئين مسئول اتصال نز .شودمي
هاي خاصي به نام تليال روده و ايجاد آسيب طي مكانيسماپي

 7H كلي اشريشياري تآلودگي با باك]. 7[ است اتصال و محو شدن
:157O دليل مصرف مواد غذايي آلوده مانند انواع گوشت اغلب به

هاي گوشتي، شير خام و پاستوريزه و گوشت چرخ كرده، ساندويچ
ها ماست، پنير، همبرگر، سوسيس، سبزيجات و آب ميوهآلوده، 

در  معمولطور ها بهشناسايي اين سويه]. 8[ شودايجاد مي
هاي شود و پژوهشگران درصدد يافتن راهها انجام نميآزمايشگاه

هاي يكي از روش .ساده براي غربالگري اين باكتري هستند
ثر سيتوتوكسيك استاندارد شناسايي توكسين ورو، كشت سلولي و ا

اين روش آهسته بوده،  .باشدهاي ورو ميتوكسين بر روي سلول
هاي و نياز به تجربه و مهارتاست استاندارد كردن آن مشكل 

- آنتي ،علاوه بر آن به امكاناتي نظير كشت سلولي .خاصي دارد

. توكسين ورو جهت خنثي كردن و تشخيص نوع توكسين نياز دارد
اند و ارتباط با توليد توكسين شناخته شده هاي متعددي درسروتيپ

 هاجهت تعيين هويت سروتيپ هاي سرولوژيكتستگيري از بهره
به صرفه  بر است و از نظر اقتصادي نيز مقرونزمانفرآيندهائي 

در گروه سروتيپ ترين مهم 7H :157Oسروتيپ ]. 9،10[باشد نمي
بيشتر كشورها  رود و درشمار ميانتروهموراژيك به كلي اشريشيا

جداسازي  ].11[ عنوان عامل اصلي عفونت شناخته شده استبه
در آزمايشگاه بر اساس دو ويژگي عدم  7H:157O كلي اشريشيا

تخمير سريع سوربيتول و عدم توانايي توليد بتاگلوكورونيداز انجام 
از  7H :157O اشريشيا كلي شود كه به جداسازي فنوتيپيمي

هاي توان از محيطبر همين اساس مي. كنديهاي ديگر كمك مسويه
-به 157Oسوربيتول مك كانكي آگار و كروم آگار اختصاصي 

منظور ژنوتايپينگ و به ].8[ منظور شناسايي باكتري استفاده نمود
با محققين برخي هاي بيماري زاي اين باكتري، زمان ژنبررسي هم

را براي  پرايمرهاي مختلفي Multiplex PCRاستفاده از روش 
جداسازي  .]12- 14[ نداهها پيشنهاد نمودتشخيص اين ژن

از موارد اورمي هموليتيك روند رو  7H :157O هاي غيرسروتيپ
هاي ايجاد شده بررسي شيوع بيماري ].15[ به افزايش داشته است

دشوار بوده زيرا اين  7H :157Oهاي غير وسيله سروتيپبه
هاي اختصاصي جهت شند و محيطباها سوربيتول مثبت ميسروتيپ

-تعيين هويت آنها وجود ندارد، لذا جهت تعيين هويت آنها بهره

 stx هاي ويرولانس نظيرهاي مولكولي بر اساس ژنگيري از روش

كه با توجه به نكات اشاره شده فوق و اين ].15[ گرددتوصيه مي
 در در ايران محدود بوده و هااين سويه فراواني مطالعات بر روي

 اكثر آنها صرفا از روش كشت براي شناسايي استفاده شده است
, 1stx ,2stxهاي هدف از مطالعه حاضر بررسي شيوع ژن، ]16[

eaeA مولد شيگا توكسين جدا شده از  كلي اشريشياهاي در سويه
  . باشدهاي عفونت ادراري در استان لرستان مينمونه

  
  هامواد و روش

نمونه عفونت  144تعداد  يعمقط- توصيفي در اين مطالعه
از بيمارستان امام خميني و درمانگاه شهيد  باكتريايي ادراري

 1390اسفند (مدت شش ماه ابراهيم حسنوند در شهرستان الشتر به
پس از كشت نمونه هاي فوق . جمع آوري شد) 1391لغايت مرداد 
هاي اختصاصي و استفاده از آزمون ،هاي افتراقيدر محيط

تعيين هويت  اشريشيا كليجدايه  100يايي استاندارد، تعداد بيوشيم
هاي جدا شده سويه ،مطالعه بعدي جهت انجام مراحل ].17[ گرديد

 درصد 40حاوي  )TSB( تريپتوكيس سوي براث در محيط
.  گراد نگهداري شدنددرجه سانتي  -70گليسرول و در دماي 

از  ژنوميك DNAجهت استخراج : DNAتخليص  استخراج و
از  پس .زيست استفاده شد شركت تكاپو DNAكيت استخراج 

بررسي كمي  و الكتروفورز، UV استخراج با دستگاه اسپكتوفتومتر،
. هاي استخراجي صورت گرفتو كيفي بر روي كليه نمونه

گراد درجه سانتي -20در  PCRمحصول استخراج تا زمان انجام 
ين تحقيق از بافر و در ا: چند گانهPCR آزمون  .نگهداري گرديد

Taq DNA براي انجام  .پليمراز شركت سيناژن استفاده شدPCR 
هاي به نام هاهاي شيگاتوكسيناز دو جفت پرايمر اختصاصي به ژن

(stx1) VT1a ,VT1b  و(stx2) VT2a ,VT2b نيز پرايمر  و
پرايمرها توسط  .استفاده گرديد) eae( اينتيميناختصاصي به ژن 

تهيه شده و بر طبق دستورالعمل شركت سازنده ژن  شركت سينا
 سهتوالي اليگونوكلئوتيدي  1 شماره جدول. سازي گرديدآماده

هاي هدف و اندازه محصولات جفت پرايمر مورد استفاده براي ژن
 PCR آزمونجهت انجام  ].18[ دهدمينشان  را تقويت شده،

 و ديدميكروليتر تهيه گر PCR، 50 حجم نهايي واكنش ،چندگانه
مولار ميلي Tris-HCL، 3 بافر مولارميلي 10 :موارد زير بود شامل

 DNA Taqواحد آنزيم  dNTPs،1 مولارميلي 2/0كلريد منيزيم، 

  DNAميكروليتر 4از هر يك از پرايمرها و  پيكومول 20 ،پليمراز
 ,Techne)با استفاده از دستگاه ترموسايكلرPCR  واكنش .الگو

UK)  دقيقه  3گراد درجه سانتي 95حرارت : با شرايط(Initial 

denaturation) ،30 گراد درجه سانتي 95حرارت  :سيكل شامل
  ثانيه 40گراد درجه سانتي 58، حرارت (Denaturation)ثانيه  20
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(Annealing)ثانيه 90گراد درجه سانتي 72ارت ، حر 
(Extension) دقيقه 5گراد درجه سانتي 72حرارت  در نهايت و 

(Final extension) جهت مشاهده باندهاي . انجام پذيرفت
در  PCRميكروليتر از محصول  10هاي تكثير شده، مربوط به ژن

داده شد و  انتقال درصد 5/1هاي تعبيه شده روي ژل آگارز چاهك
آميزي با اتيديوم برومايد، توسط دستگاه پس از الكتروفورز و رنگ

Transilluminator در آزمايش . مورد بررسي قرار گرفت
اشريشياكلي سويه استاندارد  DNAواكنش زنجيره پليمراز از 

7H:157O  و داراي هر  از انستيتو پاستور ايران تهيه گرديده بودكه
عنوان كنترل مثبت و به بود 1stx ,2stx ,eaeAسه ژن ويرولانس 

ان  عنوالگو به DNAبدون افزودن  PCRچنين از تركيبات هم
  .كنترل منفي استفاده گرديد

  
  نتايج

نتايج بررسي فراواني عوامل ايجادكننده عفونت ادراري 
جدايه باكتري  144از مجموع  باكتريال در اين مطالعه نشان داد

كلبسيلا  جدايه 24 ،اشريشيا كلي جدايه 100 عامل عفونت ادراري
-گونه جدايه 5، كواگولاز منفي استافيلوكوكجدايه  13، پنومونيه

سودوموناس ائروژينوزا و  پروتئوسهاي گونه و انترو باكتر هاي
چند  PCRآزمون  نتايج. تشخيص داده شدندهريك يك جدايه 

هاي روي جدايه 1stx ,2stx ,eaeA هايگانه جهت بررسي ژن
 2 ،مورد آزمايشجدايه  100نشان داد كه از بين  اشريشياكلي

بودند و  2stx و A aeeژن  دو هر زمان دارايصورت همبه جدايه
هر  2stx ,eae هايكه ژنطوريبه ؛بود 1stx ژنيك جدايه داراي 

 درصد 1با فراواني  1stxو ژن  بوده درصد 2يك داراي فراواني 
كه هر سه ژن مورد  ايجدايههيچ  ،چنينهم .گرديدشناسايي 

 نمونهبررسي  .دست نيامدهبزمان دارا باشد، صورت همبررسي را به
را  bp244 ,bp779 ,bp890 هايبا اندازه باندهاي كنترل مثبت

-مي 1stx ,2stx ,eaeAهاي ترتيب مربوط به ژنكه بهنشان داد 

  .)1 شماره شكل( باشند
  

 توالي اسيد نوكلئيك پرايمرهاي مورد استفاده در  - 1شماره  جدول
Multiplex PCR 

نام پرايمر            توالي اليگونوكلئوتيدي              اندازه محصول                          
 stx1-F       CGATGTTACGGTTTGTTACTGTGACAGC             244bp 

 stx1-R      AATGCCACGCTTCCCAGAATTG                             244bp 
 stx2-F      CCATGACAACGGACAGCAGTT                                 bp779  

 stx2-R      CCTGTCAACTGAGCAGCACTTTG                           bp779  
eaeA-F     GTGGCGAATACTGGCGAGACT                                bp890  
eaeA-R     CCCCATTCTTTTTCACCGTCG                                   bp890  

  
شيگاتوكسين و ژن هاي  مربوط بههاي باند نمايش -1شماره  شكل

با استفاده از  Multiplex PCRتعيين شده با روش اينتيمين 
: 1 رديف. ژل آگارزپس از الكتروفورز بر روي  ،پرايمرهاي اختصاصي

 1stxداراي هر سه ژن كنترل مثبت :2رديف  .است bp 100ماركر 
,2stx ,eaeA جفت باز 890و 244،779هاي به ترتيب با اندازه. 

 .است 2stx ,eaeAژن كه داراي  اشريشيا كليجدايه : 3رديف 
 5هاي رديف .است 1stx ژن دارايكه  اشريشيا كليجدايه : 4رديف 

-كه فاقد ژن با عفونت ادراري بيماران اشريشيا كليهاي جدايه :19تا 

  .كنترل منفي :20رديف  .باشندميهاي مورد بررسي 
  

  بحث
از عوامل  اشريشياكلييژه وخانواده انتروباكترياسه به

در مطالعه حاضر  ].19[ دنباشاصلي ايجاد كننده عفونت ادراري مي
با  كلياشريشيا بيشترين عامل ايجاد كننده عفونت ادراري، باكتري 

بوده و ساير عوامل ايجاد كننده عفونت  درصد 4/69 فراواني
، )درصد 7/16( پنومونيه كلبسيلاترتيب فراواني شامل ادراري به

 2/3( باكتر انترو، )درصد 1/9( هاي كواگولاز منفياستافيلوكوك
سودوموناس و ) درصد 8/0( پروتئوسهاي ، گونه)درصد

اي كه توسط كلانتر و در مطالعه. باشدمي) درصد 8/0( ائروژينوزا
نمونه عفونت ادراري  438روي بر  2008همكاران در سال 

ان انجام پذيرفته است، استان اير 12كودكان با كشت مثبت كه در 
پس  و درصد 8/54ا ميزان بيشترين پاتوزن جدا شده ب كلياشريشيا
هاي كواگولاز ، استافيلوكوكدرصد 16با  پنومونيهكلبسيلا از آن 
- ، گونه)درصد 6/9( با انتروباكترهاي گونه ،)درصد 6/11( منفي با

 وانيبا فرا سودوموناس ائروژينوزاو ) درصد 4/1( با پروتئوسهاي 
دست آمده از نظر نتايج به ].19[ گزارش شده است) درصد 4/1(

اولويت جداسازي عامل عفونت ادراري با نتايج مطالعات فوق 
تواند مي اشريشيا كليفراواني بيشتر مربوط به . هماهنگي دارد

مربوط به اين باشد كه مطالعه فوق تنها بر روي گروه سني كودكان 
-هاي سني را در بر ميه حاضر تمامي گروهانجام پذيرفته اما مطالع

-كننده شيگاتوكسين از عفونتتوليد اشريشياكليجداسازي . گيرد

اما مطالعات انجام  ،پذيردهاي ادراري در موارد اندكي صورت مي
  هايسندرومشده در مناطق مختلف دنيا نشان دهنده مواردي از بروز 
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متعاقب  خطرناكي مانند اورمي هموليتيك و كوليت هموراژيك
موارد بروز عفونت ادراري  ،چنينهم ].20[ باشدعفونت ادراري مي

-شيگا توكسيژنيك رو به افزايش مي اشريشياهاي ناشي از سويه

- بسيار حائز اهميت مي STEC هايتشخيص سويه]. 21[ باشد

هاي خطرناكي مانند رومسندتواند منجر به بروز زيرا مي ،باشد
بنابراين پيشگيري . اورمي هموليتيك و كوليت همورازيك گردد

مناسب در برابر اين عفونت بستگي به تشخيص سريع اين پاتوژن 
 در مطالعه حاضر از روش .گيري از روش دقيق و سريع داردبا بهره

Multiplex PCR هاي ويرولانس نظير توليد جهت بررسي ژن
هاي توليدكننده هت تشخيص سويهج اينتيمين و شيگاتوكسين
- در مطالعات مختلف از روش. استفاده گرديده است شيگاتوكسين

هاي در نمونه STECهاي هاي متفاوتي جهت تشخيص سويه
و  Johnsonدر بررسي كه توسط . باليني استفاده گرديده است

 اشريشياكليجدايه  597مريكا بر روي آدر  2002سال  همكاران در
ها شيگاتوكسينجدا شده از عفونت ادراري جهت توانايي توليد 

هاي يك از جدايهروش ايميونواسي انجام شده است، هيچبه
در  ].3[ توليد كننده شيگاتوكسين يافت نگرديده است اشريشيا كلي

 295بر روي  2003همكاران در سال و  Pulzاي كه توسط مطالعه
 اشريشيا كلي stxتوليد كننده هاي نمونه مدفوع جهت بررسي سويه

 PCRروش  انجام شده است، PCRو  ELISAهاي روش با

در  STECهاي روش مناسب و مفيدي جهت تشخيص سريع سويه
يك تحقيق ديگر در  ].22[ هاي كلينيكي معرفي گرديده استنمونه

و همكاران جهت  Gilmour توسط در كانادا 2009كه در سال 
هاي بررسي اثر از روش ياكلياشريشهاي جداسازي سويه

  PCRسيتوتوكسيسيتي در كشت سلولي، ايميونواسي و روش
 876هاي توليد شيگاتوكسين بر روي يابي به شاخصجهت دست

نتايج نشان داده است  مدفوع كودكان استفاده گرديده است،نمونه 
-جهت تشخيص سويه بالاهاي مولكولي داراي توانايي كه روش

نتايج مطالعه ما  ].23[ باشندهاي باليني مينهدر نمو STECهاي 
وارد شده در اين  اشريشياكليجدايه  100نشان داد كه از ميان 

بوده و  eaeAو نيز   stx1, stx2هايجدايه داراي ژن 3بررسي، 
از ميان آنها يك  .تعيين هويت گرديدند STECهاي عنوان سويهبه

 stx2 هاي زمان ژنو دو جدايه حضور هم stx1جدايه داراي ژن 
هاي انجام شده حضور هريك طبق بررسي. را نشان دادند eaeAو 

دهنده سروتيپ نشان eaeAهمراه به  stx2و ياstx1 از ژن هاي 
O157:H7 هاي بيماري ناشي از بيشتر طغيان ].12[ باشدمي

اما در بسياري از گزارشات  ،بوده است O157:H7هاي سروتيپ
هاي و يا طغيان بيماري ناشي از ساير سروتيپنيز موارد تك گير 

عامل بيماري   O157:H7هاي غيرو سروتيپ STEC كننده توليد

تخمين  ].24[ يك روند رو به افزايش داشته است ،چنينهم ،بوده
 O157:H7-Nonهايي مانند زدن شيوع بيماري ناشي از سويه

STEC حضور باشد و نياز به بررسي مولكولي بسيار پيچيده مي
ها معمولا دارد، زيرا اين سروتيپ stx2 و  stx1هايي نظيرژن

هايي مانند مك كانكي باشند، از طرفي محيطسوربيتول مثبت مي
 ].24[ باشدنها موجود نميآسوربيتول آگار جهت تعيين هويت 

در  HUSدرصد از موارد  25تا  20كه بين است تخمين زده شده 
 ].24[ باشد O157:H7هاي غيرپمريكاي شمالي ناشي از سروتيآ

مولد  اشريشياكليدرصد  62، در يك مطالعه در بلژيك
 ].25[ اندبوده O157:H7-Non مربوط به سروتيپ شيگاتوكسين

عفونت ادراري با  هاينمونهروي  بر در بررسي كه در تهران
 180نتايج نشان داد از  ،ه استانجام شد PCRاستفاده از روش 

 76و  157O متعلق به سروتيپها نمونهدرصد  coli.E، 24 جدايه
-مطالعهيك در  ].21[ اندبوده 157Oغير  سروتيپمربوط به  درصد

هاي شيوع سروتيپ ،كه در اسپانيا انجام گرفتديگر ي 
O157:H7 -Non هاي جدا شده از دام بسيار بالاتر از سروتيپ
O157:H7 فاكتورهاي ويرولانس ديگر از  ].24[ دست آمدبه

باشد كه از مي اينتيمينهاي پاتوژنيك توليد تشخيص سويه جهت
در يك مطالعه در ژاپن  .پذير استامكان eaeAطريق بررسي ژن 

توكسين، توليدكننده شيگا اشريشيا كليهاي تمامي جدايه تقريباً
 stx جدا شده از گاو داراي ژن 157Oو غير  157O هايسروتيپ

تشخيص داده شدند  eaeAژن  اكثريت آنها حامل ،چنينهم .بودند
 157Oو غير  157O هايسروتيپباشد كه آن مي يدهندهكه نشان

در  ].26[ توانند براي انسان پاتوژنيك باشندجدا شده از گاو مي
و شيوع ) درصد stx1 )7/9شيوع ژن بررسي انجام شده در اسپانيا 

ها از جدايه درصد 9/41 دست آمد وبه) درصد stx2 )4/48ژن  
در تمامي  stx2ژن  ،چنينهم. بودند  stx1, stx2داراي هردو ژن

هاي از سويه درصد 88 و در O157:H7 اشريشيا كليهاي سويه
O157:H7 -Non هايو تمامي سروتيپ يافت گرديد O157:H7 

جداسازي  ].24[نيز بودند  eaeAغير از دو جدايه حامل ژن به
ا بيماري شديدي همراه ب eaeAتوليدكننده  STECهاي جدايه

ويژه به eaeAبنابراين جداسازي ژن  ،]27[ گزارش گرديده است
  .حائز اهميت استدر مطالعه حاضر stx2  همراه با ژن

  
  گيري نتيجه

از STEC  اشريشياكليهاي كلي جداسازي سويه طوربه
دهنده حضور هاي عفونت ادراري در استان لرستان نشاننمونه

- منطقه مياين  در O157: H7غير و  O157: H7هاي سروتيپ

 عوارضايجاد  امكاندليل بههاي فوق جداسازي سويه. باشد
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از اهميت  اورمي هموليتيك سندروممانند  آميزمخاطرهكلينيكي 
هاي گيري از روشبا بهره شترمطالعات بي .زيادي برخوردار است

ا در مناطق مختلف ايران منجر به بالا بردن آگاهي م دقيق مولكولي
هاي پر اهميت فوق گرديده و در مديريت بيماري از شيوع سروتيپ

  .باشدميهاي خطر ناك كلينيكي موثر سندرومو جلوگيري از بروز 
     

 تشكر و قدرداني
اين مقاله حاصل بخشي از پايان نامـه مقطـع كارشناسـي    

پژوهشـگران از معاونـت محتـرم     .باشدارشد ميكروب شناسي مي
ي عزيزانـي كـه در   وم پزشكي لرستان و كليهپژوهشي دانشگاه عل

  .آورندعمل مياند، قدرداني بهانجام اين پژوهش همكاري داشته
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