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 در عي، كشت و تست اوره آز سرمرازي پليا رهي سه روش واكنش زنجسهيمقا
   معدهيوپسي در نمونه بيلوري پكوباكتري هلييشناسا

  
  (Ph.D)2 يعباس دوست ،(M.Sc)1 باقرنژاد ميمر ،*(Ph.D)1محمد كارگر 

  يولوژيكروبيگروه م، واحد جهرم يدانشگاه آزاد اسلام -1

 مركز تحقيقات بيوتكنولوژي، دواحد شهركر يآزاد اسلامدانشگاه  -2

 
  ده يچك

 و درمـان آن از      يي شناسا نيبنابرا. ، زخم معده و دوازدهه مرتبط است      تي با گاستر  H.pyloriعفونت  : سابقه و هدف  
 كشت و   يها  آن با روش   سهي و مقا  PCRبا روش    H.pylori صي پژوهش تشخ  نيهدف از ا  .  برخوردار است  يادي ز تياهم

  .باشد ي هاجر شهركرد ممارستانيكننده به ب عه مراجمارانيب در عيتست اوره آز سر
 مارسـتان يكننده بـه ب     مراجعه ماري ب 263 ي است كه بر رو    يفي توص ي مقطع ي بررس كي پژوهشاين  : ها مواد و روش  

  تست اورهيها  و سپس با آزمون دي گرد هي ته يوپسي سه نمونه ب   مارياز هر ب  .  انجام شد  1386هاجر شهركرد در تابستان     
 ـ بروسلا آگار مورد ارز    ي انتخاب طي، كشت در مح   عيآز سر   ـ.  قـرار گرفتنـد    يابي  ـ هو نيـي  تع يراب  از روش   H.pylori تي
  . استفاده شدPCR  از روش ureC ژن ييبه منظور شناسا. دي استفاده گرددازي، كاتالاز و اكس گرم، اوره آزيزيآم رنگ

 ـ به ترت  ي مورد بررس  ماري ب 263از   :ها يافته  مبـتلا بـه     مـاران ياز ب % 50/5و  % 48/9،  %30/13،  %50/9 ،%49/36 بي
 تـست   يها  با روش  ي آلودگ زانيم.  و سرطان معده بودند    ي، التهاب مر  زخم دوازدهه  ،، زخم معده  تي گاستر يها يماريب

  .دي گردييشناسا% 79/84و % 94/31، %37/54 بي به ترتPCR، كشت و عياوره آز سر
 يي بـالا يژگي و وتي و كشت از حساسعي با تست اوره آز سر سهي در مقا  PCRمون   آز كه نيبا توجه به ا    :گيري نتيجه

  .  استفاده نمودH.pylori يي در شناسايي نهادييتوان به منظور تا ي روش مني، از ابرخوردار است
   

  روش كشت  ، عيتست اوره آز سر،  روش PCRروش  تشخيص،، Helicobacter pylori: هاي كليدي واژه
  

  مقدمه
 يكي اكولوژستگاهي موكوس معده تنها زهيلا

 به كمك عوامل ي باكترنيا.  استيلوريكوباكترپيهل
 معده يدي اوره آز از سد اسمي آنز خود مثل تاژه ويزا يماريب

 BabA مانند ييها نيسپس با كمك ادهس. كند يعبور م

گردد و با  يمتصل م معده اليتلي اپيها به سلول  SabAو
 نيتوكسي مانند ژن مرتبط با سيعوامل حدت باكتراستفاده از 

(cag)  زا  واكوئلنيتوكسيو س (vacA)  موجب التهاب معده
 زخم معده، زخم ري نظييها يماريل آن بو به دنبا) تيگاستر(

 Mucosa- MALT) دوازدهه، سرطان معده و لنفوم

associated lymphoid tissue)  كاربرد نيبنابرا .]1[ شود يم 
 عفونت حي صحيي كه موجب شناساييها روش

 يادي زتيشود از اهم ي ممارانيب در يلوريكوباكترپيهل
 به دو يلوريباكترپكوي هليي شناسايها روش. برخوردار است

 يها روش. شود ي ميبند مي تقسيتهاجم ري و غيگروه تهاجم
، كشت و  (RUT)عي شامل تست اوره آز سريتهاجم

 شامل تست ي تهاجمري غيها  است و روشيستولوژيه
. ]2[باشد  ي اوره مي و تست تنفسيژن مدفوع ي آنتيبررس

    Email:mkaragarmicro418@yahoo.com                          0711-6262102:نمابر   09173149203 :تلفننويسنده مسئول،  *
  15/10/1388 :   تاريخ پذيرش30/6/1388 :تاريخ دريافت
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كنش  واري نظي مولكوليها  شده، روشادي يها علاوه بر روش
 تيها از حساس روش هينسبت به بق (PCR) مرازي پليا رهيزنج
 يها  نمونهي بر روماًي برخودار است و مستقيي بالايژگيو و

 در اغلب لي دلنيبه هم. شود ي به كار برده ميوپسيب
 يها  انواع ژنيي شناساوربه منظ PCR ، روشها پژوهش
   ].3 [رديگ ي مورد استفاده قرار ميلوريكوباكترپي هلياختصاص

Lu   پنج روشسهي با مقا1999و همكارانش در سال  PCR و 
Smith   سه روشسهي با مقا2004و همكارانش در سال  

PCR  نشان دادند كه PCR ژن ureC كي ريبه منظور تكث 
     روشنيتر  و حساسنيتر ي اختصاصي جفت باز295قطعه 

PCR  ژن. باشد يم ureC )آنگرينام د glmM  (ده  كنن  كد
 با اوره ي ارتباطزي آن نديباشد و تول ي مني فسفوگلوكزآمميآنز

 ني در ازيما ن لي دلنيبه هم. ]4،5[رد  ندايلوريكوباكترپيآز هل
 ييبه منظور شناسا ureC  ژنيتصاصخ ايمرهاي از پرايبررس

   .مياستفاده كرد PCR  با روشيلوريكوباكترپيعفونت هل
 ـهـدف از ا   ـ پـژوهش مقا ني بـه عنــوان   PCR  روشسهي
 در  عي با دو روش كشت و تـست اوره آز سـر           يياستاندارد طلا 

كننده   مراجعهماراني بيوپسي بيها  نمونهدر H. pylori صيتشخ
  .باشد ي هاجر شهركرد ممارستانيبه ب

 
  ها مواد و روش

 بـر   يفي توص ـ -ي مطالعه به صورت  مقطع     ني ا .نوع مطالعه 
 مركـز   يكوپكننـده بـه بخـش اندوس ـ        مراجعه ماري ب 263 يرو
 هـاجر شـهركرد در سـال        مارسـتان ي گوارش و كبد ب    قاتيتحق

    . انجام شد1386
 توسـط   نـه ي پس از معا   ماراني ب ني ا . مورد پژوهش  مارانيب

 ـثبت مشخـصات دموگراف   (نامه    پرسش ليپزشك و تكم    و  كي
ــصرف دارو  ــابقه م ــرا  ) س ــدن ب ــب ش ــورت داوطل  يدر ص

 كه سـابقه    يراد مطالعه اف  نيدر ا . دندي انتخاب گرد  ياندوسكوپ
 ـ، ب مانند امپـرازول   (دي ضد اس  يمصرف داروها  و ...)  و سموتي

   .دندي داشتند از مطالعه خارج گردكيوتيب يمصرف آنت
 ي انجـام اندوسـكوپ    ي برا . معده يوپسي نمونه ب  هي ته روش

 كـه قبـل   بي ترتنيبه ا . دي توسط پرسنل بخش آماده گرد     ماريب

) مپـوس ي شـركت ال ساخت( optic fiber از وارد كردن دستگاه
كننده در   حس ي به عنوان ب   نيلوكائي زا يبه لوله گوارش از اسپر    

بـه ژل   سـتگاه سپس پـروب د .  دهان و حلق استفاده شد   هيناح
آغشته شد تا ورود به دستگاه گوارش با سهولت انجام شـود و             

.  آنتـروم گرفتـه شـد      هي معده از ناح   يوپسي نمونه ب  3از هر فرد    
 ضـد  عيابتدا لوله اندوسكوپ بـا مـا   ،يريگ پس از هر بار نمونه 

 و  ي از انتقال آلودگ   يري جلوگ يكننده و سپس با آب برا      يعفون
 ـ ييايمياثر مواد ش ـ    ـ گرد شو شست  ـ. دي  در  يوپـس ي قطعـه ب   كي

 (RUT)عي تـست اوره آز سـر  صي تـشخ ي اوره بـرا يهـا  لوله

 PCR  كشت و آزموني برايوپسيسپس دو قطعه ب. انداخته شد

.  اضـافه شـد    لي اسـتر  نيسفات بافر سال   ف ي حاو يها اليدر و  
 ـتر از سه ساعت به آزما      و در كم   نيي پا يدر دما ها   نمونه  شگاهي
 دانـشگاه آزاد    يوتكنولوژي و بخش ب   يشناس كروبي م يقاتيتحق

  . واحد شهركرد انتقال داده شدياسلام
 بـر  شي آزمانياصول انجام ا (RUT) .عي اوره آز سرتست

 اســت كــه اوره يلوريكترپكوبــاي هلي اوره آزتيــاســاس فعال
كنـد   ي م لي تبد اكيكربن و آمون   دي اكس ي و به د   هي را تجز  طيمح

 معـرف موجـود    جهيدر نت . گردد ي م طي شدن مح  ييايو باعث قل  
 بـه  ا اوره رطيرنـگ زرد مح ـ  pH  رنگريي در اثر تغطيدر مح
   .كند ي ملي به بنفش تبدلي مايصورت

 تورنكوبـا آ دو ساعت قبـل از انجـام كـشت           . كشت روش
 ـدكربني اكسيرا روشن كرده و فشار د CO2 يحاو  تـا  7 ني ب
 ـولوژي هود ب  ريسپس در ز  . دي گرد مي تنظ 10%  و بـا كمـك      كي

 ـ به قطعـات ر    يوپسي نمونه ب  ليپنس استر   شـد و در     لي تبـد  زي
ــ ــاو طيمح ــار ح ــفند واجــد  % 10 ي بروســلا آگ خــون گوس

ــوانكوما ــر)mg/L6 (نيسيــ ــوپري، تــ و ) mg/L5 (مي متــ
 37كـشت داده شـد و در حـرارت          ) B) mg/L 2 نيسيآمفوتر

 ـكروآئروفي م طي روز در شـرا    7گراد بـه مـدت       يدرجه سانت   لي
 بـا   افتـه ي رشـد    يها ي كلن تي هو نييتع. دي گرد يگذار خانه گرم

 ـآم  و رنـگ   دازي، اكـس  تست كاتـالاز   آزمون اوره آز،    گـرم    يزي
  .ديانجام گرد
  : ureC  ژنيي با شناسايلوريكوباكترپي وجود هليابيارز
  يمرهاي پرااز
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 F: 5 '- GGA TAA GCT TTT AGG GGT GTT 
AGG GG-3'   و R: 5'- GCT TAC TTT CTA ACA 

ACG CGC – 3'  ـبه منظور تكث   ـاسـتفاده گرد  ureC  ژنري  دي
 تريكروليم X 10 ،1 بافر تريكرولي م5/2 منظور ني ايبرا. ]5[

MgCl2 )50 تــــريكرولي م2،) مــــولار يلــــيمdNTPs  
.  آب مقطـر اضـافه شـد       تـر يكرولي م 70/16 و) مولار يليم10(

بـا   (Biometra) كلري ترموسااهبا استفاده از دستگ PCR روش
 Hot)قـه ي دق1گراد به مـدت   ي درجه سانت94 حرارت طيشرا

start) ،94 قهي دق1گراد به مدت  يدرجه سانت(Denaturation) 

 47، (Annealing)قـه ي دق1گراد بـه مـدت    يدرجه سانت 72، 

در مرحلـه  . انجـام شـد   (Extension) قـه ي دق1ت درجه به مد
% 5/1 ژل آگـاروز  يبـر رو  PCR  محصولتريكرولي م10آخر 

 لهي منتقل و پس از الكتروفـورز بـه وس ـ         دي بروما وميديواجد ات 
   . قرار گرفتي مورد بررسناتوريميدستگاه ترانس ال

 از.  مـورد پـژوهش    يها  روش يژگي و و  تي حساس محاسبه
 ـ ز يهـا  فرمول ، ارزش  يژگ ـي، و تيمحاسـبه حـساس    ي بـرا  ري

 ديو كشت استفاده گرد RUT يها  تستي مثبت و منفينيب شيپ
]6،7.[  

  يقيمثبت حق×  100
  تيحساس= 

   كاذبيمنف + يقيمثبت حق
  

                 
   كاذبيمنف×  100          

    يژگيو= 
               مثبت كاذب+  كاذب يمنف                   

      
  
  مثبت حقيقي   ×  100   

   مثبت  يني بشيارزش پ=  
  منفي حقيقي + مثبت حقيقي                

  
  

           كاذب  يمنف×  100         
    ي منفيني بشيارزش پ= 

                    منفي كاذب + حقيقي يمنف 
  
   

  يقي حقيمنف + يقيمثبت حق×  100
 كارايي       = 

 مثبت كاذب + يقيمثبت حق+ ذب  كايمنف + يقي حقيمنف     

  
 افـزار  دست آمده با استفاده از نـرم  ه بجي نتا .ي آمارزيآنال

SPSS Ver 14ـ فقي و آزمون دقي، آزمون مربع كا   زي آنـال شري
 .قرار داده شد>p 05/0 ي رويدار يمرز معن. ديگرد

 
  نتايج

 8 بـه    ماراني ب ي سن يها  گروه يابي ارز ي پژوهش برا  نيدر ا 
 40 يگروه سن .  شدند يبند مي سال تقس  90 تا   10 از   يگروه سن 

 90 تا   80 يو گروه سن  %) 70/24( تعداد   نيتر شي سال ب  50تا  
از . افـراد مـورد پـژوهش بودنـد       %) 14/1( تعداد   نيتر سال كم 

 از  ي بعـض  جيا ممكن است نت   ماراني ب يي كه سابقه دارو   ييجا آن
 انمـار ي ب يي قرار دهد سابقه مصرف دارو     ريها را تحت تاث    تست

 مـورد   سموتي و ب  دازولي مترون ،ي پمپ پروتون  يها با مهاركننده 
 ـو ب %  065/41امپـرازول بـا     .  قرار گرفت  يابيارز  بـا   سموتي

 مثبت تـست اوره     جينتا.  بود ي مصرف ي دارو نيتر كم%  323/5
و  آنتـروم    هي از ناح  يوپسي ب نمونه كيبا توجه به اخذ      عيآز سر 

 ـ        طي رنگ مح  رييتغ  ـزارش گرد  از رنگ زرد بـه بـنفش گ از . دي
 120و  %) 37/54( مـورد مثبـت      143 ي مورد بررس  يها نمونه

بـا آزمـون    . )1 جـدول (  شد ييشناسا%)  63/45( يمورد منف 
 مثبت عي آزمون اوره آز سرجي نتا ني مشخص شد كه ب    يمربع كا 

 ـ%) 95/50(  ـ  %) 05/49 (يو منف  يدار يدر زنـان اخـتلاف معن
دار  ي در مردان معن   ينف مثبت و م   جياما اختلاف نتا  . وجود ندارد 

و %) 94/31( نمونـه مثبـت كـشت    84در كل ). 1-لجدو(بود  
 .)1 جدول( دي گردييشناسا%) 06/68( كشت ي نمونه منف179

  
هاي مورد پژوهش براي شناسايي   نتايج حاصل از آزمون. 1جدول

  . هليكوباكترپيلوري
  منفي  مثبت

  نوع تست

  درصد  تعداد  درصد  تعداد

PCR  223  79/84  40  21/15  

  06/68  179  94/31  84  كشت

RUT 143  37/54  120  63/45  

  

 مثبت و   جي نتا ني دو مشخص شد كه ب     ي كا يبا آزمون آمار  

. )>p 01/0 ( وجــود دارديدار ي معنــط كــشت ارتبــايمنفــ
 يهـا   نمونـه  ي بـر رو   PCR مـراز ي پل يا رهيآزمون واكنش زنج  

ن  ژ ي جفـت بـاز    295 قطعـه    يي معده به منظور شناسا    يوپسيب
ureC    مشخص شد كه    يبا آزمون مربع كا   . )1 شكل( انجام شد 
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 جي با نتا  يريگ  اختلاف چشم  PCR شده با    يي مثبت شناسا  جينتا

 H.pylori يي شناسـا زاني منيتر شيب. )>p 01/0(رد  دايمنف
ــه روش  ــوط ب ــه بPCR ،223مرب ــسي نمون و %) 79/84 (يوپ

د  مـور  84 آن مربوط بـه روش كـشت         يي شناسا زاني م نيتر كم
 شريــ فقيــبــا آزمــون دق. )1جــدول( بــود%) 94/31(مثبــت  
 ـمقا) يياستاندارد طلا  (PCR  با    RUT كشت و    يها تست  سهي
  . ديگرد

  
  
  
  
  
  
  
 % 5/1بر روي ژل آگـاروز         ) ureC) bp295 محصول ژن    PCR .1شكل

 جفـت   100سـايز مـاركر     : 1رديـف   . رنگ آميزي شده با اتيديوم برومايد     
 مربـوط   7 تا   4كنترل مثبت، رديف     : 3في، رديف   كنترل من : 2بازي، رديف   

  .باشد ميهاي مثبت شناسايي شده  به نمونه
  

 يژگ ـي و و  تي بالاتر بودن حـساس    لي به دل  هش پژو نيدر ا 
PCR         بـه عنـوان اسـتاندارد       عي نسبت به كـشت و اوره آز سـر 
 ـ انتخـاب گرد   ييطلا  ـ م و دي ، ارزش  يژگ ـي، و تي حـساس  زاني
 ـ   مثبت ينيب شيپ  ـيب شي، ارزش پ  ـ ين  دو تـست    يي و كـارا   ي منف

RUT      ييو كشت نسبت به استاندارد طلا) PCR (ـگ اندازه   يري
 Positive predictive( مثبت ينيب شي پارزش. )2 جدول(شد 

value =PPV (ـدهنـده ا   نشانعيدر مورد تست اوره آز سر   ني
 بـا   ي گوارش ماري ب كي شي آزما جهينت% 96است كه به احتمال     

اهد بود و در مورد روش كـشت        ومثبت خ  عيتست اوره آز سر   
 ـ شي آزمـا  جهينت% 97 است كه به احتمال      نيدهنده ا  نشان  كي

 ـ   . اشـد ب ي با كشت مثبت م    ي گوارش ماريب  ـيب شيامـا ارزش پ  ين
ــ ــست  (Negative predictive value=NPV) يمنف  RUTت
 ـ شي آزمـا  جهينت% 29 است كه به احتمال      نيدهنده ا  نشان  كي

 در مورد كشت    زيد بود و ن    خواه يفرد سالم با روش كشت منف     
 شي آزمـا  جـه ينت% 22/21 است كه به احتمـال       نيدهنده ا  نشان

 ـ ي فرد سالم با روش كشت منف      كي از  ). 2 جـدول (باشـد    ي م
ــاري ب263 ــم ــورد بررس ــه ترتي م ــ ب ، % 50/9، % 49/36 بي
 يهـا  يمـار ي مبتلا به ب   مارانياز ب % 50/5و  % 48/9،  % 30/13

 و سـرطان    ي، التهاب مـر   هزخم دوازده  ،زخم معده  ،تيگاستر
  .معده بودند

 
 و  RUTهـاي     مقايسه درصد حساسيت، ويژگي و كارايي تـست        .2جدول  

 بـه عنـوان    PCRحـساسيت و ويژگـي    (PCRكشت در مقايسه با روش 
  )در نظر گرفته شده است% 100استاندارد طلايي 

  كشت  RUT  تست
  77/36  61  حساسيت
  95  87  ويژگي
  97  96   مثبت پيش بينيارزش
  22/21  29   منفيپيش بينيارزش 
  62/45  65  كارايي

  
  گيري بحث و نتيجه

وجـود   H.pylori قي دق يي شناسا ي برا ي متعدد يها روش
كـدام   چيه.  خاص خود را دارد    بي و معا  ايدارد كه هر كدام مزا    

 ـ صي قادر بـه تـشخ     ييبه تنها   عفونـت   ي و بـدون خطـا     ي قطع
 و  يدسته تهـاجم   به دو    H.pylori يي شناسا يها روش. ستندين
 ،ي تهـاجم  يهـا   انجـام روش   يبرا. شود ي م مي تقس يتهاجم ريغ
 گرفتـه   ماري از معده ب   ي شود و نمونه بافت    ي اندوسكوپ دي با ماريب

، )RUT (عي شامل تـست اوره آز سـر       ي تهاجم يها روش. شود
  عيتست اوره آز سـر    . ]5[باشد   يم PCR و   يستولوژيكشت، ه 
 و  تيباشد و حـساس    ي م H.pylori ييشناسا تست   نيتر متداول

گـزارش  %  100 تا 98و  %  95 تا   85 ني ب بي آن به ترت   يژگيو
، راحـت بـودن      بـالا  يژگيو تست   ني عمده ا  يايمزا. شده است 

 ي محل اندوسكوپ  اي، انجام دادن تست در مطب       شيروش آزما 
در .   وابسته به زمان اسـت      RUT يژگي و و  تيحساس. باشد يم
 ـتر از    كم  امـا   يژگ ـياسـب بـودن و     سـاعت بـا وجـود من       كي

 ـي دل دي شـا  يوپسي نمونه ب  تيفيك.  دارد ي كم تيحساس  ي بـرا  يل
بـه عنـوان مثـال      .   باشـد   RUT يژگ ـي و و  تيكاهش حـساس  

 ـ معـده    دي، اس ـ  بـه خـون    يوپـس ي نمونـه ب   يآلودگ  رفلاكـس  اي
 RUT تـست      يژگ ـي و و  تي، موجب كـاهش حـساس     يصفراو
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 و  هادياس يمانند آنت ،  دي ضد ترشح اس   يمصرف داروها . شود يم
 تيحساس موجب كاهش    ماري توسط ب  يمهاركننده پمپ پروتون  

 و همكاران در پاكستان در سال       Yakoob. ]7،8[شود   يتست م 
 را  بـا     ي گوارش مي مبتلا به علا   ماراني، چهل درصد از  ب     2004

 و Tzeng نيچن هم. ]9[ كردند يي شناساRUTاستفاده از روش   
 111 يند با بررس   توانست واني  در تا   2005همكارانش در سال    

ــاريب ــستند م ــارانياز از ب % 55/58 توان ــشكلات ي دارام  م
 . ]10[ ندي نمايي شناساRUT را با روش يگوارش

 ـ علا ي دارا مـار ي ب 143 پژوهش   ني در ا  زيما ن   يك ـيني كل مي
ــا روش %) 37/54( ــاRUTرا ب ــوديي  شناس ــي. مي نم  از يك
 ـوتيب ي به آنت  تي حساس نيي برجسته كشت تع   يها يژگيو ا ه ـ كي
 ـ انجام شده نـشان داده       يها پژوهش. باشد يم  و  تي حـساس  هك
امـا  .  درصد است100 و 80 تا  70 بي روش به ترت   ني ا يژگيو
و % 77/36 كـشت    يژگ ـي و و  تي ما نشان داد كه حـساس      جينتا

تـر   نيي پـا  يژگ ـي و و  تي حـساس  لي دلا نيتر از مهم . است% 95
 ـ تشخ يهـا   روش ري با سا  سهيكشت در مقا    ـ يصي تـوان بـه     ي م

 بعـد از    يوپسي ب مونه پاساژ ن  اي در انتقال و     ري مانند تاخ  يردموا
، يوپـس ي ب يها  نشدن مناسب نمونه   زهي، هموژن يانجام اندوسكوپ 

 ـ  ي پمپ پروتـون   يها كننده مصرف مهار   ـوتيب ي و آنت  توسـط   كي
  .        ]8[ اشاره كرد يوپسي بيها  و كم بودن تعداد نمونهماريب

است كه حداقل چهـار      ي در مورد كشت زمان    جي نتا نيبهتر
 ـ هـم . گردد هي آنتروم ته  هي از ناح  يوپسينمونه ب   در مـورد    نيچن

 كورپوس معده    هي دو نمونه از ناح    يستيبا تيگاسترابتلا فرد به    
 زادگـان و همكـاران      يرضـو 1386در سـال    .  گرفته شـود   زين
 را با روش كـشت      ي گوارش مي علا ي دارا مارانياز ب %) 66/11(

 ـ در ا  مـا . ]11[ كردند   ييشناسا را بـا   %) 94/31( پـژوهش    ني
 و  عي سر يها  از روش  يكي PCR .مي كرد ييروش كشت شناسا  

 ـكروارگاني و حضور م   DNA صي تشخ يبرا حساس   اريبس  سمي
 ـ بـه كمـك ا     لي دل نيبه هم .  كم است  اري بس ريدر مقاد   روش  ني

 ـ كـشت و     رقابلي غ يها سميتوان ارگان  يم  ـ د اي  رشـد را بـه      ري
 ـ به عنوان    PCRامروزه روش   .  داد صيسرعت تشخ   روش  كي

 يهـا   در نمونه  H.pylori صي تشخ ي برا قي حساس و دق   اريبس
 ـ     ي و حت  ي، پلاك دندان   معده يوپسيب  .رود ي بزاق دهان به كار م

 تـا   97و  % 99 تـا    65 بي تست به ترت   ني ا يژگي و و  تيحساس
ــ100% ــت1385باشــد در ســال  ي م  در ارانش و همكــي دوس

 همكـارانش در    زادگـان و   ي رضـو  1386شهركرد و در سـال      
 ي گوارش ـ ي نـاراحت  ي دارا مارانياز ب % 70و% 86استان فارس   

. ]11،12[ دادنـد    صي تشخ PCRرا با روش     H.pyloriمبتلا به   
 را بـا    H.pylori مـاران ياز  ب  % 79/84 پـژوهش    ني در ا  زيما ن 

PCR و همكاران   يج دكتر دوست  ي كه مشابه نتا   مي كرد ييشناسا 
  . بود

 ي به مبنا  عيدن آزمون اوره آز سر     ش ي منف كه ني توجه به ا   با
ــودگ  ــدم آل ــا يع ــ نH.pylori ب ــابرا. ستي ــتفاده از نيبن  اس

 با توجه به    PCR اي و   يشناس  مكمل بافت  يديي تا يها شيآزما
 جي نتـا  ي دارا يهـا   مجدد نمونـه   ي بررس يامكانات موجود برا  

  .گردد ي مهي توصيمنف
  

  قدرداني تشكر و
خـود را از معاونـت    ي مقاله مراتب قـدردان  ني ا سندگانينو
 يباني پشت لي واحد شهركرد به دل    ي دانشگاه آزاد اسلام   يپژوهش
  .دارند ي پژوهش اعلام مني از ايعلم
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Compression of three methods of polymerase chain reaction, 
culture and rapid urease test in diagnosis of Helicobactr pylori in 
gastric biopsy specimen 
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Introduction: Helicobactr pylori (H.pylori) infection is related to chronic gastritis, peptic ulcer and 

duodenal ulcer. Thus, identification and treatment of the infection has a considerable importance. The aim 
of this study was to compare three methods of polymerase chain reaction (PCR), culture and rapid urease 
test (RUT) in identification of Helicobactr pylori in gastric biopsy specimens.  

Material and Methods: 263 patients (157 woman and 106 man) who suffering from digestive 
complaints and referred to the endoscopy department of Hajar Hospital in Sharkord (2007, Iran) were 
participated in the study. Three gastric biopsy samples were collected from each patient. Samples were 
examined by standard RUT and culture methods for diagnosis of H. pylori. PCR was used for diagnosis 
of ureC gene. 

Results: Out of 263 patients, 36.49%, 9.50%, 13.30%, 9.48% and 5.50% had criteria gastritis, gastric 
ulcer, duodenal ulcer, esophagitis and gastric cancer, respectively. H.pylori infection was diagnosed in 
54.37%, 31.94% and 84.79% of the patients by RUT, culture and PCR method, respectively.  

Conclusion: Findings of this study indicated that PCR has a greater sensitivity rather than rapid urease 
test and culture methods for diagnosis of H.pylori. 

 
Key words: Helicobacter pylori, Diagnosis, Culture test, Rapid urease test, Polymerase chain reaction  
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