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:����� �	
���� ���� ������ )PVL �	 Panton-Valentine leukocidin (�	 �����  ��� �� ��� � �!"��#�$���� "%&�� ��
� 

'  ()� .�	 ����� 
+ ',&�- .�/0 1#� .�2 '#� 3&4#�5$&  ���5  �2 � �26�$�7��  89:  ' 
�� � ;:�< =	�>$� ?&
@ .7	A�BC5 .�/0 

�#�'  �&( 3�D��5 7E�F	 ����� �2 � G�7�5  �$�<'  () .H
2 G� �	� 3�I��J  �&7<' ��>�  )K� ���>	� .�2 "��#�$���� "%&�� PVL  �LM 

� I���� .N�� � ��O  '�5P '����< ���>	� �2 (<.  

��� :��  3Q�  �/2 'R &(130 ���>	� �595 G� "%&�� "��#�$���� . S9, ��TCU� (") .�72>�� ����&�9�< '����< .�2 ���>	� .
) .&�P  .�2

 �6 .�&�(PVL  V�& G� Q(�C��� �<PCR )Polymerase chain reaction
) '	����) (� � ��O  .���>	 �2 �L�5 �< '�  ��#�� � 7	�� 

'�5P ����< �2 �< V�& &�/�5� G� ��	( '�&7< 
) � G� V�& Agar screen .�7< 
�	W� ����>	 .�2 X��O  �< '�  ��#�� Q(�C��� 
). 

����� :��  K9D  G�130 ���>	�  3"%&�� "��#�$���� .61 ���>	� )9/46 
U&( (X��O  �< '�   ��#��)MRSA  �	  

Methicillin-resistant Staphylococcus aureus (� 69 ���>	� )0/53 
U&( �< "��\ ('�  ��#�� )MSSA  �	  

Methicillin-susceptible Staphylococcus aureus ( .(<30 ) ���>	�0/23  �6 (,� 7^5 G� (
U&(PVI ���>	� ���  G� .(< �LM   .�2PVL 

 3�LM 19 ) (& 3/63  (
U&(MSSA  �11 ) (& 7/36 (
U&( MRSA (<. 

����� :���� �< (,� 
��W� 7< (,� �6 PVL &( ���>	� .�2 MRSA���>	� 3 .�2 MSSA >�5 '  
�5�� =C5 '9T  &( &�/�5� �	� �6 �C	� 
��� � �< 

�,� �< �	� �� 
��� ����� PVL &( �	� .�2 "��#�$���� "%&�� �	 
	
T� .
, .�7< '� _� (�7$� `�a  '  3() b�E/� c�@( � 

S	7� �	� �6 &( .7���< d$ .7 � .&�7+ �< `��\ '  
	P. �< 7^5 '  3
�& '<����( �< �	 V�& S	7� � 7	A�&�7�� &( >��7  '�)>� .�7< 17��� 

�5C: �< �	� .�2 "��#�$���� 
�  PVL XGe � .&�7+ '  
)�<.  

:����� ������ '�5P � ��O  3������ ���� �	
���� 3"%&�� "��#�$���� '����<  

  

: �!�� G��T< 'N�<
�� 3fM�  '5�T<G�& 3Q
�-7$ ����&� 3f	7  &�
9\� 37gU� 
�� '	�2. ��"# �� $��%&� �"�%� $���#"'& ��  "�(  ���

��)*+� (-) ����/&� ���#��0�1 ����0�1 2� 3�( ��! -"4��� -"�"�"�����#� . ��TCU� '�)>� Q
�/5�( �#D 1393 h32 )315 :(2225 -2217  
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���� ����	
 ����� ������	 �� ��� �� ����
� ������������� ��� ����� ��	� 
�� ��� &���'�� # 

���	�)���� � 10,���() @��#
 9� (1��#)�  ) ,��	�1 .(

   1�������#)� @�������#
 10,��������())PVL  	�����0  

Panton-Valentine leucocidin 	0 (CD� 5� 9(0  10��

    ������� ���������	���� �+ /�6���0� �	�����	�

) �����3-2 .(Panton � Valentine  '	��� �+1932 

  �0���� �+ �� 1����#)� @����#
 10,�����() 1�������  �

 ������ ���������	���V8   ��� I�%� �	=�� J0 5� ��

) /05����(�����Furunculosis   4+���� *,��� �,��K (

) ,�+�� 90	�	#�4     J�0 1���#)� @���#
 10,����() .(

 �+ ��	� � ������ ���������	��� �+ 	�	7 1�����

) 9#�2���
 M<KKDa38 (S � )KDa32 (F    ��� ����

@� '��#� �O�  �	�Luks/PV  �Lukf/PV 9�   .,��	�

      '���� 9K�	�; �	�PQ ����� ��� 1������ 10�   �	��

9�
 ������� 4��2���������  9�	��� �	��	����	� � 	�

9� �=�      5	�� R��	� 41������ ��S�Q �� ���� � ,#�

'	���	� @,���   /05����
�
8 � 5����(� � C������ �	���

����() 9� 9�	��� �	� �) +�7-5 .(  

   �0��� 	�� $,�� �� 1��#)� @��#
 10,���()   �	��

CA-MRSA )Community-acquired-Methicillin-

resistant Staphylococcus aureus 4��� &	%��� �+ (

@� 	����  �	���PV-LUKF/LUKS 9���  W����� ,��#����

�0������  �	�����MSSA )Methicillin-susceptible 

Staphylococcus aureus () ,������ ����=X <�����8 .(

�0��   ������� ���������	��� �	�PVL   ����+ ��%Y�

 ����8 4�(����� 	� ��P�� � ,#��� 906	� /�6��0�   �	��

���� � 9���
   9�� *���=� ,0,� J����(� �	�   ,#��	�

)5 -1 ���������	����� ����=�� ���06+ 5� ���Z0+ 9��(0 .(

���	[� 4������ 9��8 �	�     .���� @8 \;	�� 9(������

*5������ ?������	�����  >	����6	�� �	������+ ����P�� ���� 	���  

)β-Lactam  +�,��X � ,#����� >�	��[� (30  5� ^���� 	���  

50 @8 ,_�+ 9�� �� 	�   *,�� >�	�[� 1����     ��� `0	��� .,���

  *,�#�+ @	�P� a��b� $	c)	!� 5� *,�8 ��+   ^0�<��� �

     9��� ��� >�	�[� ������� ���������	���� "����   1�����

)Methicillin-resistant Staphylococcus aureus  	��0

MRSA9� (  ) ,��	�10 -9   ������� ���������	���� .(

PVL '	� �+ �%Y�     +��; ��� �� �+	�05 �K�� ��;� �	�

) ��� *+�� d�K11 �0��� 10� ��=�� �� �K�� 	� .(   4	��

���c)	!�  1����#)� @����#
 @� "����� 9������ ���� ���e	X �

 �0��� �+ 10,���()     � ������� ���������	���� �	��

� 1��c�9��8 ���	[� ��Z) @8 �+ 9(����� �;�+�
 	�.  

  

��� 	
  

 �c)	!� 10� �+130 �)�<0� �  ������ ���������	���

���=� 5� *	� �P� 9f �+   4C�;5] a��b� 9#�)	� �	�

 4������������� 4���+� 4�����������8 4@���������;CSF   

)Cerebrospinal fluid ����=� � (     5� *,�� h�;� �	��

   @	D�_� (�) �����<)� @	���	=�� [���	� j�=K  ���8

  ��)�<0� 9k����#� 90	�	#� .,�    ���������	���� �	��

��� W��� ������ l�� �	�     9����� 4>��7 �<���8

 456�78�� 456	�	�DNase )Deoxyribonuclease � (

 W���O� ��� ���P�Mannitol salt agar  $����_

���=� � ���7  ̂ 0	��58 >	m�� 	� ,�0n� +��� �	�  �	�� 

 W�O� �+ �,c�BHI )Brain heart infusion broth (

 ��	X15   �	��+ �+ � '�����7 ,_�+20-  ��K�+ � 

9��	�     o�� .,�� ���,�DZ� +���7 �	�P��� + 5�0 J�� 

Kirby-Bauer     ���)�� 9�0���+ ����	[� 9���� �DK

  .���7 ���p *+	��� +���  

�)�<0� ���	�X     ������� ���������	���� �	��

J�0+ �� �%��   41���	�������k�� 41��(0	����� �	�

   4'�5	����=0���� 41�k�	�0� 41�����<7� 41��0	�	�#K
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����	
 ����� ������	 �� ���� ��� �� ����
� ������������� ���  ����� ��	� 
�� ���&���'�� # 

 9�k�8  ���,��0�;) 1����0	��(�� � 1����0	��,#��� 41������

  ������ 5� *,���HiMedia   ��� ���� (,��#���O��W 

Mueller-Hinton agar  �	�+��,�	��� �	�� �� �CLSI 

)Clinical and Laboratory Standards Institute( 

) 9�������12o����� � (  >�	���[� � �	����X �	����  

.,0+�7 \bP�  

  9��� ��� �%�� ���	�X 1��c�    o�� ��� 1�����

Agar screen: �)�<0� �5	��,K ����     ��� >�	�[� �	��

9��  o�� 5� 1����Agar screen  o�� J0 @��#� ��

     .,�� *+	���� J��0+ 5� �	�P��� o�� �	#� �+ �=(�

 +��,�	������������ r���������%fCLSI W����������O� 4  

Mueller-Hinton agar  ��	��X)4  � J��=� ,��_�+  

6 9��� �+ >�7��(��   ) ,�� ���D� (1�����<7� ���)12 .(

10 �������)��(��    	����� '+	����c� @��������	k��� 5�  

5/0 McFarland  ���P� 5� ����24 ���	��� �  ����	���

�![� $��_ �� 4+�� *,� ��D� W�O� ��� ��   �[�� 	�

,0+�7���
 /k� . �+ 	� �	�+ 35 �K�+ 	� �9�� +��7 

 ���p ,#���7  ���h7 5� ,c� �24   ��� 4��	��   ����7

       ��S� �+ ����	[� @���#� ���  ��[�� ��O� �+ �,��

�0�� o�� 10� �+ .,� ����7  	��   �ATCC25923  �

ATCC33591  @��#� ��,�	�    *+	���� ��%Y� � 9#�

 ,0+�7)14-13.(  

�0�� 9k����� 9�	05�� 	� :��b��� :DNA  ��o�� 

Phenol-Chloroform :,� >	m�� �05 t�� ��  

500     J���0 �+ ������)�0<�� >����� ������)��(��

 u�����(��5/1 9���   5� v��) J0 � ,� ��b0� ����)

 �P�24 ���	�      $,�� ��� � ��	�e� @8 ��� ����	� �  

5  ������ 	��� ���[�p+8000  ��0���	��� ���[�p+ �+ ��+

    � *+��� 9)	�; �� 9�0�� j0	� .,0+�7500   ����)��(��

Lysis Buffer  u�����(�� .,� ��	e� u�����(�� ��

 $,� ��20 1� �+ �[�p+  ��	�100  9��	�� �K�+   +���7

 /k� .,� *+�+ $���X500 ) �#� ���)��(��Phenol (

 $,� �� � ��	e� u�����(�� ��20    ����� 	�� �[�p+

12000  �� 90�� j0	� .,0+�7 ��0���	� �[�p+ �+ ��+

 + .,��� ���[�#� ,��0,K u�������(������X�� �  ,��c� �  

500 ) >������ ���)��(��Chloroform  *+�<��� @8 �� (

 $,� �� �15    ����� 	�� �[�p+8000   ��[�p+ �+ ��+

    ,�0,K u������(�� ��� 90�� j0	� .,0+�7 ��0���	�

 9������ J���0 � ����[�#�  ����()� ������)96  � ,���_�+  

150       ��� �6��� ��� C���	�
 ,�0��� '��O� ���)��(��

�(�� � ��	e� u�����(��  $,�� �� u����20   ��[�p+

 ���� 	�12000  �	�+ �+ � �[�p+ �+ ��+4 �K�+  �

9��	�   .,� ��0���	� +��7  

DNA )Deoxyribonucleic acid   ����	0 u���� (

 �()� 	� �	� �� v�����(�� �� �+70    ��P��� ,�_�+

 4��X�� 10� >	=�� 5� /
 .,� *+�+DNA    $���_ ���

*+��   	p u������(�� ��� �+ l�� ,�� �   *,�	�P� ���

    $,�� ��� v������(�� .+��30   �+ ��[�p+Hot plate 

9p	� �()� 	� ,� ����h7     .+��� ���b%� 9���; �� *,�	�

 �0	D� �+50   u������(�� ��� �![� u8 ���)��(��   	��

  �	����+ �+ u��������(�� � ��	���e�20- ����K�+  �

9��	� ) ,� ���,DZ� +��715  .(  

  o�� >	����m��PCR )Polymerase chain 

reaction(  @� \�b���P� �������PVL ����=0��
 �+ :

Forward  �Reverse  �������� ����� � >����� ��<�����   

Gene runner >���� W����� � 9��X��f  1��0I�8 ��<����

Oligo Analysis  �0	������������� �NCBI   

)National center for biotechnology information( 

.,� 9�	05��  

 �������=0��
LukS-PV-F  9)��������� ��	������� 
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���� ����	
 ����� ������	 �� ��� �� ����
� ������������� ��� ����� ��	� 
�� ��� &���'�� # 

AGAAGATACAAGTAGCGATAAGTG 3´ 5´ 
 ��������=0��
 �LukS-PV-R  9)���������� ��	��������

AAGGATTGAAACCACTGTGTAC 3´ 5´  �

 ����+ �+ ��575       9����� ��DK .,��+�� 5	�� ��K

 @� �����wXPVL o�� 4PCR  ����=� ��� ����� � 

�)�<0� .,� >	m�� 	�  

 ^#���PCR  @� 90	�	#� ����PVL  	��   *+	����

     ��	�X ^#���� &���b� 	�� � ��(0	����� *	Z��+ 5�

5/2 �����)��(��  ��	���X10 475/0   ,��0��� �����)��(��

) C0<���#�25 9�����  4(�6����5/0  '������(��dNTPs 

)Deoxynucleoside triphosphates 4(25/0  ,��X��

C0<���8 Taq  45����=��
1    4���=0��
 ���� 5� �����)��(��  

2  ���)��(��DNA   ��S�Q 	�) �Z)�200    ��� >�7��	��

 � (���)��(��17   90	�D� CmX �+ �![� u8 ���)��(��

25 ��	��� .,� >	m�� ���)��(��  ��;�. 90��K� �   �	��

PCR  ) ����)�� 9Z�������� ��	���Denaturation �+ (

 �	�+95  ��K�+  9��	�� �   4+���735  ��;�.   ���Y(� �

 �	�+ �+ 9Z������ ��	�95 �K�+ 9��	� �   ��� +��7

 $,���30   ���� 	����=0��
 '	��x�� 4�����	yDNA  ���Z)�

)Annealing �	�+ �+ (8/55 �K�+  �9��	�    ��� +���7

 $,�30 ���� @,� �0�f 4���	y ) �Z)� �Extension (

 �	�+ �+72 �K�+ 9��	� �    $,�� ��� +��71   � ��[�p+

 ) 90	�D� @,� �0�fFinal extension   $,�� ��� (10 

 �	�+ �+ �[�p+72 �K�+ 9��	� � .+�� +��7  

*,�	P� ����     o�� 5� ��S� +���� '��xO� '�f �

 5��	78 '� � 5������()�5/1    `0	��� .,�� *+	��� ,_�+

'�xO� 5������()�  PCR    �(� �+1 .��� *,�8  

  

���	 	
  

9����8 `0	����  >��7�����130 ���)�<0� �  ���������	�����

  9���8 ������ �+ ���	[� �S� 5� ������  J������   �	��

 '�,K �+ 9�	b���1 .��� *,�8  

  

  
��� 1.  ��	
� ���������PCR   

)Polymerase chain reaction( ����  ��PVL   

)Panton-Valentine leukocidin( 

���� 1  =���� 100 ��� � !���� " 2  =$%�� � &'�� �()� 

)NCTC 13300(���� " 3  =$%�� &'�� �  +� ",  

���� 4  =$%�� ��' .�����/0����� .�1�� PVL �()�.  

  

     o�� ��� 1������<7� ��� �%��� ���	�X 1��c�

Agar screen:    ,�� \b�P� o�� 10� 5� *+	��� 	�

 ��61 ) �)�<0�9/46   5� (,�_�+130  ��)�<0�   +���� �

 ��c)	!� 9����      �p�,�X ��� ����	[� ����+ ��e	X �

 �S�Q6 9��� �� >�7��(�� 9��8 �� �%�� ���)   J������

  � ,���+�� 1�������<7�MRSA   5� .,�,��� u����O�

 "���=m�130 ���)�<0�   4�������� ���������	����� �  

30 ��)�<0�) �0/23   @� +���K� ���S� 5� (,��_�+PVL 

�)�<0� @	�� �+ .,0+�7 o��<7 �%Y�  �	�PVL  4�%Y�

19 ) ����)�<0�3/63  (,���_�+MSSA  �11  ����)�<0�  

)7/36  (,_�+MRSA    ��)�<0� 10���P�� .,��+��   �	��

PVL  ��0�,K �� �%Y�      (C�;5 � ����8) 9����
 �	��

 '�,K) ���+ z	x�;�2.(  
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 ����� ������	 �� ���� ��� �� ����
� ������������� ���  ����� ��	� 
�� ���&���'�� # 

 ��&!1,�23 4%��2 . $��5%� 6��7�0� $2�82 �� 9&� �&! .�1�� .�����/0����� ��' ��: ;� (.) ���'5�� �����80� ,+0��� ��' 
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Abstract 
Background: Panton-Valentine leukocidin (PVL) is a Staphylococcus aureus gamma toxin. This toxin 
targets the outer membrane of polymorphnuclear cells, monocytes and macrophages. This toxin 
increases the cell membrane permeability that result degradation and necrosis of leukocytes. The aim 
of this study was to determine the frequency of PVL-positive Staphylococcus aureus and also, to 
determine antibiotic resistance of the isolates.  

Methods: The total of 130 isolates were isolated and detected as Staphylococcus aureus during the 
period of 8 months in Alzahra Hospital, Isfahan, Iran. Then, polymerase chain reaction (PCR) method 
was used to detect PVL gene. The antibiotic susceptibility of all isolates to methicillin was determined 
using disk diffusion and agar screening methods. 

Findings: Of 130 isolates, 61 (46.92%) were methicillin-resistant and 69 (53.08%) methicillin-
susceptible Staphylococcus aureus isolates (MRSA and MSSA, respectively). We found that 23.08% 
of isolates (30/130) were positive for PVL; of them, 11 (36.33%) were of MRSA and 19 (63.67%) 
were of MSSA isolates. 

Conclusion: Despite the existence of PVL genes in MRSA isolates, MSSA isolates can also play an 
important role in the dissemination of this gene. Since, PVL toxin producing strains of Staphylococcus 
aureus are of serious threat for health, rapid and accurate detection of gene is necessary. So, it seems 
that achieving a rapid and repeatable method for medical centers, will help the timely diagnosis and 
control of PVL-producing strains. 
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