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  خلاصه

 هاي بيماري با آن ارتباط و دوش مي منتقل خون توسط عمده طور به .است آنلوويرويده ي خانواده از) SEN-Vيا  SEN )SEN Virus روسيو :مقدمه

 ضايعات. است متفاوت مختلف، جغرافيايي مناطق در واضح طور به خون، اهداكنندگان شامل سالم افراد در SEN-V شيوع. است بررسي حال در تلفمخ

 عوامل از يكي كه نيا به توجه با. . هستند مختلف هاي سرطان تا مزمن سرويسيت مثل علامت بدون و خفيف هاي عفونت از طيفي زنان تناسلي دستگاه

 روسيو در اين مطالعه ارتباط اين روس،يو يعمود انتقال و ديگر يها پاتوژن با SEN-V همزمان وجودو همچنين  هستند ها روسيو ها سرطان كيولوژيات

   .سرويسيت و سرطان سرويكس مورد بررسي قرار گرفتبا 

 با نهيپاراف و نيفرمال در شده ثابت رحم و كسيسرو يوپسيب ي نمونه 117 در ،SEN-V يD و H هاي سوش فراواني مطالعه اين در :ها روش

Nested PCR محصول دو. شدند بررسي PCR )Polymerase chain reaction (آزمون. شدند سهيمقا ژن نكبا يها يتوال با يتوال نييتع از پس 

 .گرديد استفاده ها داده آماري ي مقايسه براي شريف قيدق

 به آلوده مورد يك و D ي سويه مورد H، 1 ي سويه مورد 1 سرطاني ي نمونه 45 در. شد مشاهده H و D هاي سوش اب توالي نيب زيادي تشابه :ها يافته

 .بودند H و D هاي سويه به آلوده مورد 9 و 13 ترتيب به سرويسيت ي نمونه 72 در. بود سويه دو هر

 .)P > 05/0( بود بيشتر داري معني طور به مزمن سرويسيت هاي نمونه در آلودگي سرطاني هاي نمونه با سهيمقا در

 بيشتر مطالعات به آن اثبات كه باشد ناشناخته علل با مزمن سرويسيت با خصوص به ويروس اين ارتباط احتمال نشانگر است ممكن نتايج :گيري نتيجه

  .دارد نياز

  .سرويسيت پليمراز، ي زنجيره واكنش رحم، سرطان ،SEN ويروس :واژگان كليدي

 
  مقدمه

 ويـروس  يك) SEN-Vيا  SEN )SEN Virus ويروس

 ايتاليـا  در 1999 سال در كه است خون راه از انتقال قابل

 منشـأ  بـا  ويروسـي  هاي هپاتيت علت بررسي حين در و

 كبـدي،  هـاي  بيمـاري  بـا  آن ارتباط و شد كشف نامعلوم

 ،بوده غشا بدون ويروس اين. است بررسي حال در ايدز

ــد 3800 ودحــد و رشــته تــك يDNA داراي  نوكلئوتي

 دارد تعلـق  آنلـوويروس  شـناور  جـنس  به كه) 1( است

ــروس). 2( ــوش 9 داراي وي ــت س ــه اس ــا A از ك  I ت

 ميـزان  مختلـف  هـاي  جمعيـت  در و انـد  شده گذاري نام

 سـوش  و D سوش). 3( است متفاوت هم با ها آن شيوع

H 4( دارنـد  بيشتري فراواني ها سوش ي بقيه به نسبت .(

 خـود  بـه  خود معمول طور به SEN-V با خوني عفونت

 توانـد  يم ـ مشـابه  سـوش  با مجدد عفونت ،شده محدود

 شـامل  سـالم  افـراد  در SEN-V شيوع ميزان. بيفتد اتفاق

 جغرافيـايي  مناطق در واضح طور به خون، كنندگان اهدا

 در 2007 سـال  در ايـران  در). 5( است متفاوت مختلف،

 ـا شـيوع  تهران در سالم خون كننندگان اهدا جمعيت  ني

 كـه  حالي در). 6( است شده گزارش درصد 23 روسيو

 98 توجـه  قابـل  فراوانـي  گيلان استان در 2008 سال در
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 سالم افراد در درصد 8/90 و يتالاسم بيماران در درصد

  ).7( است شده گزارش

 هـاي  عفونـت  از طيفي زنان تناسلي دستگاه ضايعات

ــدون و خفيــف ــا مــزمن سرويســيت مثــل علامــت ب  ت

 هـاي  سرطان). 8( گيرند مي بر در را مختلف هاي انسرط

 و مـرگ  بـالاي  آمـار  و هستند شايع بسيار زنان در رحم

 حـال  در كشـورهاي  در خصـوص  به ها آن از ناشي مير

 از يكـي  كـه  ايـن  به توجه با). 9( است چشمگير توسعه

 همچنـين  هستند، ها ويروس ها سرطان اتيولوژيك عوامل

 ديگـر  هـاي  پـاتوژن  بـا  SEN-V ويروس همزمان وجود

 طريـق  از ويـروس  اين عمودي انتقال اثبات و) 10–11(

 بررسـي  ،تحقيـق  ايـن  از هـدف  ؛)5 ،12( فرزند به مادر

 ي دهانـه  يـا  رحـم  مثل هايي بافت در ويروس اين وجود

 هـاي  بيمـاري  با آن ارتباط ي نشانه است ممكن كه رحم

   .بود باشد، زنان تناسلي دستگاه

  

  ها روش

 در شــده ثابــت بيوپســي ي نمونــه 117 حقيــقت ايــن در

 بـه  مبـتلا  بيمـاران  بـه  مربـوط  ي شده پارافينه و فرمالين

 پـاتولوژي  بخـش  بايگـاني  از سرويسيت و رحم سرطان

 قـرار  بررسـي  مـورد  اصـفهان  در) س( الزهرا بيمارستان

 بـه  مبـتلا ) درصـد  53/61( مورد 72 تعداد ازاين. گرفت

 بـه  مبـتلا ) رصـد د 46/38( مـورد  45 و مزمن سرويست

 از تومـوري  هـاي  نمونـه . بودنـد  يبـدخيم  انواع از يكي

 سـال  از سرويست هاي نمونه و 1386 تا 1382 هاي سال

  . بودند شده آوري جمع بايگاني در 1386 و 1385

  

  : ها بافت سازي آماده و برش

 هـاي  بلـوك  از شـده  تهيـه  ميكرومتري 3 هاي برش ابتدا

 آميـزي  رنـگ  ائـوزين  و هماتوكسيلين روش با پارافيني

 زيـــر در هيســـتوپاتولوژي تغييـــرات نظـــر از و شـــد

 در. گرفــت قــرار بررســي مــورد نــوري ميكروســكوپ

 تهيه ميكرومتري 20 هاي برش نمونه هر از بعد ي مرحله

  .شدند داده قرار ليتري ميلي 5/1 هاي تيوب در و

  

  :پارافيني هاي بلوك از DNA استخراج روش

 قـرار  گزيلـل  ليتـر  ميلي 1 در ها بافت ابتدا مرحله اين در

 ي درجـه  59 دماي در دقيقه 15 مدت به سپس ،شد داده

 آن از پـس . گرديـد  انكوبـه  ترمـوميكس  در گـراد  سانتي

 دقيقــه 10 مــدت بــه g × 11337 دور در هــا نمونــه

 ريختــه دور رويــي هــاي محلــول و گرديــد ســانتريفيوژ

 ديبع مراحل در. يددگر تكرار بار سه مرحله اين. شدند

 درصـد  99/99 اتـانول  از محـيط  از گزيلـل  حذف براي

 كـردن  اضـافه  از پـس  كـه  صـورت  اين به ؛دش استفاده

 10 مدت به و ورتكس كوتاهي مدت به ها تيوب ،اتانول

ــه ــانتريفيوژ g × 9660 دور در دقيقــ ــد ســ  و گرديــ

 بـار  سـه  مرحله اين. شدند ريخته دور ييرو هاي محلول

 هـوادهي  دقيقه 30 تا 20 مدت به ها نمونه. گرديد تكرار

  ). بود شده گذاشته باز ها لوله درب كه حالي در( شدند

 آخـر  ي هـا مرحلـه   از بافـت  زدايـي پارافين  از پس

 دور در ودرصـد   90پارافين زدايي با استفاده از اتانول 

پس از . درصد تكرار گرديد 70بعد با استفاده از اتانول 

ا بــاز هــ رويــي درب تيــوب هــاي دور ريخــتن محلــول

هـا تبخيـر    مانده در بافـت  تا محلول باقي ندگذاشته شد

 و) pH=  8(مـولار   EDTA 5/0ميكروليتـر   200. شود

مولار به هر لولـه اضـافه و بـه     NaCl ،5ميكروليتر  50

ميكروليتـر   650 سـپس . دقيقه ورتكس گرديـد  1مدت 

دقيقـه   1بافر ليز كننده به هر لولـه اضـافه و بـه مـدت     

دقيقــه در  15از آن بــه مــدت  پــس. ورتكــس گرديــد

گـراد و   سـانتي  ي درجه 59دستگاه ترموميكسر با دماي 
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بـا   Kميكروليتـر پروتئينـاز    90. قرار داده شـد  450دور

ليتر به هر لوله اضافه و بـه   گرم در ميلي ميلي 10غلظت 

 هـا  لولهبعد  ي مرحله در. دقيقه ورتكس گرديد 2مدت 

ر در دمـاي  به مدت يك ساعت در دستگاه ترموميكس ـ

. ندقـرار داده شـد   500گـراد و دور   سانتي ي درجه 59

پـس از خـارج كـردن    . اين مرحله دو بار تكرار گرديد

 كـردن  فعـال  ري ـغ ايها از دستگاه ترموميكسر بر نمونه

 ي درجه 95دقيقه در دماي  7-10ها به مدت  لوله ميآنز

  .ندگراد قرار داده شد سانتي

هـا بـه    ابتـدا لولـه  ذرات بافتي  ي مشاهده صورت در

سـانتريفوژ گرديـد و    g× 7440 دقيقه در دور  15مدت 

هـاي جديـد    بـه لولـه   1به  1سپس مايع رويي به نسبت 

 ي به هر لوله به مقدار يك دهم حجـم نمونـه  . دشمنتقل 

اضافه و به مـدت  ) pH=  2/5(درون لوله استات سديم 

 5/2تـا   2به هر لوله بـه مقـدار   . تكس گرديدردقيقه و 1

بـا   ياتانول سرد شده اضافه و به آرام ـ ،برابر حجم نمونه

ساعت در دمـاي   2ها به مدت  لوله. دست تكان داده شد

. گراد درون فريـزر قـرار داده شـدند    سانتي ي درجه - 20

دقيقـه در دور   15ها به مدت  بعد از خروج از فريزر لوله

g × 6149 ها خارج  مايع رويي از لوله. يدسانتريفوژ گرد

درصـد   70ميكروليتـر اتـانول    400هـا بـا    نمونـه . يدگرد

 g × 6149دقيقه در دور  6به مدت ( ندشستشو داده شد

ها بـه   مايع رويي خارج گرديد و لوله). سانتريفوژ گرديد

 50بـه هـر لولـه     ودقيقه هـوادهي شـدند    30- 45مدت 

  .اضافه گرديد TEميكروليتر 

  

 از شـده  استخراج يDNA كيفيت و استخراج تأييد

   :بافت

 از تـر يكروليم 5از بافـت مقـدار    DNAاستخراج  تأييد براي

الكتروفـورز   آگـارز،  ژل از اسـتفاده  با شده استخراج محلول

ــد ــراي. ش ــوص   ب ــين خل ــپكتروفتومتري  DNAتعي از اس

اسـتخراج شـده در طـول     يDNAجـذب  . دگردياستفاده 

ــوج ــاي  م ــبت    280و  260ه ــد و نس ــت ش ــانومتر قرائ ن

OD260/OD280 به عنوان معيـار   8/1نسبت . دست آمد به

 گرفتـه  نظـر  در DNAبراي كافي و مناسب بودن استخراج 

 پرايمرهـاي از  ،DNA اسـتخراج  تأييد جهتهمچنين . شد

)D-141F: 5-ACCACGGAGCAAAGAACAGA-3 (

) D-141R: 5-GTCCTCCCGGCCTAGTCTTA-3( و

 13كه روي بـازوي بلنـد كرومـوزوم     GJB2به ژن  مربوط

 واكــنشاســتفاده شــد و بــراي انجــام رار دارد، انســاني قــ

ــ  Polymerase chain reaction( مــرازيپل ي رهيــزنج  اي

PCR(  به عنوانkeeping gene House  استفاده شد)13 .(  

  هــاي  جفــت پرايمـر بــه نـام   سـه در ايـن تحقيــق از  

AI-1F ،AI-1R ،D-1148F ،D-1341R ،H-1020F و  

H-1138R جفت پرايمر. استفاده شدAI-1F /AI-1R در 

ــه ــراي  PCRاول  ي مرحل ــه   و ب ــك قطع ــر ي  349تكثي

 D-1148F/D-1341Rپرايمرهاي . نوكلئوتيدي استفاده شدند

ي را در داخل ا قطعه H-1020F/H-1138R هايو پرايمر

انـد، تكثيـر    ي كـه پرايمرهـاي اولـي ايجـاد كـرده     ا قطعه

از  Dدوم بـراي شناسـايي سـوش     ي در مرحله. كنند يم

بــراي شناســايي  و D-1341R/D-1148F جفـت پرايمــر 

استفاده  H-1020F/H-1138Rاز جفت پرايمر  Hسوش 

   ).3(آمده است  1 لتوالي اين پرايمرها در جدو. شد

اول در حجـم   ي مرحله در ويروس يDNA تكثير

 3شـامل   PCRمقادير واكنش . ميكروليتر انجام شد 25

 واحد از آنـزيم  1استخراج شده،  يDNA ازميكروليتر 

Smar taq DNA polymerase ) 5/0 ،)سينا ژن، ايـران 

 هر ازميكرومول  240هر يك از پرايمرها،  ازميكروليتر 

ــك از  ــا، dNTPيــ ــول  20 هــ  Tris، 50 ازميكرومــ

ــول  ــول  2 و KCl ازميكروم ــود MgCl2 ازميكروم . ب
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 94شـامل يـك دوره دنـاتوره شـدن در      PCR ي برنامه

 تكثيـر  دوره 44 ،دقيقـه  5 مـدت  بهگراد  ي سانتي درجه

دناتوره شدن، الحاق و طويل شدن بـه   هاي دوره شامل

 56ثانيه،  20مدت  به گراد ي سانتي درجه 94ترتيب در 

ي  درجـه  72ثانيـه،   25مـدت   بـه  گـراد  ي سانتي درجه

ثانيه و يك دوره طويـل شـدن    30مدت  به گراد سانتي

. بـود  دقيقه 5 مدت به گراد ي سانتي درجه 72نهايي در 

 ي مرحله PCR براي الگو عنوان به مرحله اين صولمح

  .شد استفاده دوم

 دوم بـراي هـر   ي مرحلـه  در ويروس يDNA تكثير

 هـاي  پرايمـر  بـا  ولـي  ميكروليتر 25 حجم در سوش دو

شـامل   PCRمقادير واكنش . اختصاصي سوش انجام شد

 واحد از آنزيم 1استخراج شده،  يDNA ازميكروليتر  1

Smar taq DNA polymerase )  5/0 ،)سـينا ژن، ايـران 

 هـر  ازميكرومول  240هر يك از پرايمرها،  ازميكروليتر 

ميكرومـول   Tris، 50 زميكرومول ا 20 ها، dNTPيك از 

 PCR ي برنامـه . بـود  MgCl2ميكرومول از  2 و KCl از

گراد  ي سانتي درجه 94شامل يك دوره دناتوره شدن در 

دناتوره  هاي دوره ملشا تكثير دوره 25 دقيقه، 5 مدت به

ي  درجـه  94شدن، الحاق و طويل شـدن بـه ترتيـب در    

 بـه گـراد   ي سانتي درجه 56ثانيه،  20مدت  بهگراد  سانتي

ثانيـه   30مدت  بهگراد  ي سانتي درجه 72ثانيه،  25مدت 

ي  درجـــه 72و يـــك دوره طويـــل شـــدن نهـــايي در 

  .بود دقيقه 5 مدت بهگراد  سانتي

شـاهد   ي نمونه از مرحله ردوه در است ذكر به لازم

قبلي توسط  ي شاهد مثبت كه در مطالعه ي منفي و نمونه

 تـوالي  تعيـين  و تهيـه ) 7( بوذري و راسته كناري يمكري

  . شد استفاده بود، شده

 درصـد  1 از ژل آگارز PCRبراي بررسي محصول 

  محلـول   بـه ابتـدا آگـارز    ،بـراي ايـن كـار   . استفاده شد

X TBE 5/0 سپس با حرارت دادن ملايم . اضافه گرديد

زيـاد نجوشـد، آگـارز     كه طوريه بدر اجاق مايكروويو 

 آگـارز  ژلسـي   سـي  20هر  ازايه پس بسحل گرديد و 

مايد اضافه شـد و پـس از بـه    وم برواتيدي ميكروليتر يك

محلول درون ظرف جاي ژل ريخته شد تـا   ،هم زدن آن

اي ه ـ نمونه) ريختن(ي لود كردن ابر. خنك و بسته شود

مورد نظر بر روي ژل از يك محلـول رنگـي متشـكل از    

ولتـاژ لازم  . زايلن سيانول و بروموفنل بلو استفاده گرديد

 ژل طـول  متـر  براي الكتروفورز به تجربه براي هر سانتي

  .شد گرفته نظر در ولت 10

  

  Hو  Dهاي  پرايمرهاي استفاده شده براي شناسايي سوش. 1 جدول

  Nt  تكثير  منطقه  سوش  پرايمر اليتو  پرايمر PCR ي مرحله

  AI-1F  (5-TWCYCMAACGACCAGCTAGACCT-3)  D  1028-1377  349  اول

  AI-1R  (5-GTTTGTGGTGAGCAGAACGGA-3)  H  987-1336  349  

  D-1148F  (5-CTAAGCAGCCCTAACACTCATCCAG-3)  D  1148-1341  193  دوم

  D-1341R  (5-GCAGTTGACCGCAAAGTTACAAGAG-3)        

  H-1020F  (5-TTTGGCTGCACCTTCTGGTT-3)  H  1020-1138  118  دوم

  H-1138R  (5-AGAAATGATGGGTGAGTGTTAGGG-3)        

W: A or T, Y: C or T, M: A or C, K: G or T, S: C or G. 
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  از ژل آگارز  DNA استخراج

اسـتخراج   كيـت  از آگـارز  ژل از DNAاسـتخراج   براي

DNA، DNA Extraction Kit K0513، Fermentas 

Germany) (ييـد وجـود   أجهـت ت . شد استفادهDNAي 

 ي قطعـه  ،هـاي مـورد آزمـايش    در نمونـه  SENويروس 

ــيله  ــه وس ــده ب ــر ش ــركت ژن PCR ي تكثي ــط ش ، توس

 دسـت ه ب نوكلئوتيدي تواليتعيين توالي شد و  آوران فن

استفاده از موتـور   با NCBI در موجود هاي توالي با آمده

براي تجزيه و . مقايسه گرديد WU-BLASTجستجوي 

بـا اسـتفاده از    شريف قيدقزمون آها از  تحليل آماري داده

 GraphPad Instat( 05/3 ي نسخه GraphPad افزار نرم

Software, Sandiego, USA( ها  فراواني ي براي مقايسه

  .استفاده شد

  

  ها افتهي

 شـناس  آسـيب  توسـط  نمونـه  117 تعـداد  مجموع در

 72 تعـداد  ايـن  از كـه  گرفـت  قرار مطالعه مورد باليني

 45مـزمن و   سرويسـت مبتلا به  )درصد 53/61( مورد

ي بـدخيم  انـواع  از يكـي مبتلا به  )درصد 46/38( مورد

  .)2جدول ( ندشد داده تشخيص
  

  هاي درجه بندي شده در اين مطالعه انواع بدخيمي. 2جدول 

  فراواني  بدخيمي نوع

) درصد(

  تعداد

 ي درجه

  بدخيمي

تعداد 

  بيمار

  

    17  نامشخص  22  ارسينوماآدنوك

  )8/48(  

  

  

I  

  

5  

  

CIN  21  I  12    

 )6/46(        

 9  II  9    

   III   -    

SCC  2 )4/4(     2    

  PCR محصولات الكتروفورز

از ژل الكتروفـورز اسـتفاده    PCRبررسي محصولات  براي

جفـت بـازي بـراي     100 حـدود  هـاي  در نتيجـه بانـد  . شد

 سـوش  بـراي  بازي جفت 200 حدود هاي و باند H سوش

D ي مرحلـه  دو شاهد مثبت و شاهد منفي در هر و مشاهده 

PCR 1 شكل( شد استفاده الكتروفورز ژل در همچنين و .(  

  

  
: Hو  Dهاي  سوش PCRژل الكتروفورز محصولات  .1 شكل

هاي مثبت اين  و نمونه است Dمثبت سوش شاهد 1 ي شماره ستون

 5منفي در ستون  ي و نمونه 9و  8، 6، 4، 3هاي  سوش در ستون

، 12هاي  و شماره Hمثبت سوش  شاهد 11ستون . شوند يم مشاهده

و  سوش اين مثبت يها مربوط به نمونه 19و  18، 17، 16، 15، 13

منفي است كه از  شاهد 20ستون . هستند منفي ي نمونه 14ستون 

. الگو استفاده شده است يDNAآب مقطر تزريقي به عنوان معادل 

  .است DNAر مارك 10ستون 

  

 هـاي  افـزار  نـرم  كمـك  بـه  دريـافتي  توالي پردازش

Chromas و Finch TV  

 Finch TV و Chromas افزارهـــاي نـــرم كمـــك بــه 

 انجـام  اصلاحات نتايج و شده اصلاح دريافتي هاي توالي

  .است آمده 3 جدول در ها توالي روي شده

 94 طـول  بـه  قطعـه  يك ها، توالي اصلاح ي نتيجه در

 كه آمد دسته ب H سوش ريورس ي رشته به مربوط باز

 و مقايسـه  ژن بانـك  در موجـود  هـاي  توالي با آن توالي

 حاصـل  ي قطعـه  طـول  D سـوش  مورد در. شد بررسي

  . بود سوش اين ريورس ي رشته به مربوط و باز 194
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 دست آمده در اين پژوهشه ب Hو  Dهاي  مربوط به سوش هاي توالي. 3جدول 

  توالي  سوش

D  CCCGTCGACCCCAAAGTTCCAAGAGGAACTGGAAGAGGGTTAGGGCTGCTTAAAGGCGG
CGTTTACCCCAAAGTTTCCAAAGGACCCGGGTGGGTTTTAGGGCCCTTTAAAGGGGGGA
AGGGCCCCCAAAAGTCCAAAAGGGCCCCGGAGAATTTTTGGGGCCCCTTAAACCCAAAA
AACCCCGCAACCTCACCCCTG  

H  AACCAGAAGGTGCAGCCAAAAAAGGCTTTTTTTCCCCTCCAAGAACCAGTGCCAAAGGG
GCACCTAATAGAAAAATCATGGAAAAAAGGTAATT  

  
  NCBIهاي موجود در بانك ژن  به دست آمده با توالي Hمطابقت توالي سوش . 4جدول 

 )%(ي همانند  طول  شرح  ي دسترسي  شماره  رديف

()  1  GQ452053.1  SEN virus isolate Guilan SENV-H4 ORF1 gene, partial cds  119  90  

2  GQ452052.1  SEN virus isolate Guilan SENV-H3 ORF1 gene, partial cds  119  90  

3  GQ452051.1  SEN virus isolate Guilan SENV-H2 ORF1 gene, partial cds  119  90  

4  AY206683.1  SEN virus strain SENV-H Orf2 gene, complete cds  3114  89  

5  AB059353.1  SEN virus SENV-H gene, complete cds  3114  89  

6  GQ179972.1  SEN virus isolate Guilan SENV-H1 ORF1 gene, partial cds  119  88  

  

 94 طـول  به قطعه يك ها، توالي اصلاح ي نتيجه در

 آمـد  دسـت ه ب H سوش ريورس ي رشته به مربوط باز

 و مقايسه ژن بانك در موجود هاي توالي با آن توالي كه

 حاصـل  ي قطعـه  طـول  D سوش مورد در. شد بررسي

  . بود سوش اين ريورس ي رشته به مربوط و باز 194

توالي حاصل در اين تحقيق با  ي مقايسه ي نتيجه در

نتايج مربوط بـه   NCBIموجود در بانك ژن  هاي توالي

 طور همان. داده شده است نشان 4 جدول در H سوش

هـاي مختلـف    در تـوالي  شود يمكه در جدول مشاهده 

  .بوددرصد متغير  90تا  88مشاهده شده از  تشابه

ــوالي  ي مقايســه ي نتيجــه در ــن  Dت حاصــل در اي

 ،NCBIموجــود در بانــك ژن  هــاي تحقيــق بــا تــوالي

ــه ــوم  ي نمون ــوالي كامــل ژن ــا ت ــوالي شــده ب ــين ت    تعي

 SEN virus-D (SENV-D) وORF1 genes  ــا بـ

 در gi|18252149|gb|AY072045.1 دسترسي ي شماره

ــا  ؛شــتدا تشــابه درصــد ORF1، 89 ي ناحيــه ــي ب ول

 SEN virus isolate Guilan SENV-D4 هـاي  سوش

ORF1 gene ــماره ــا شــــ ــي  ي بــــ دسترســــ

gi|241913765|gb|GQ179971.1 و SEN virus 

isolate Guilan SENV-D3 nonfunctional ORF1 

gene دسترســــــــــي  ي شــــــــــماره بــــــــــا

gi|241913764|gb|GQ179970.1 و SEN virus 

isolate Guilan SENV-D2 nonfunctional ORF1 

gene دسترســــــــــي ي شــــــــــماره بــــــــــا 

gi|241913763|gb|GQ179969.1  وSEN virus 

isolate Guilan SENV-D1 nonfunctional ORF1 

gene دسترســــــــــي  ي بــــــــــا شــــــــــماره

gi|241913762|gb|GQ179968.1 انـدازه  بـه  مطابقتي 

لازم به ذكر است ايـن سـوش بـا     .داد نشاندرصد  91

ويـروس   Dسـوش   ديگـر  هـاي  دي از ايزولـه انواع زيا

SEN  داشت يدرصد 91نيز مطابقت.  

www.mui.ac.ir

http://www.mui.ac.ir


  و همكاران نژاد يبهاباد محمد  رحم گردن يتومورها و تيسيسرو در SEN روسيو

  1390 هفته سوم شهريور/ 147شماره /  29سال  –مجله دانشكده پزشكي اصفهان  918

 H و D هاي سوش به آلودگي ميزان

ــورد 117 مجمــوع از ــورد 16 ،شــده انجــام PCR م  م

 H سـوش  بـه  آلودگي مورد 11 و D سوش به آلودگي

 بـا  همزمـان  نمونـه  5 تعـداد  ازايـن  كه گرديد مشاهده

  . داشتند آلودگي سوش هردو

 مـزمن  سرويسـيت  مـورد  72 تعـداد  از مجموع در

 مـورد  9 و D سـوش  به آلودگي مورد 14 مطالعه مورد

 از مـورد  4 در كـه  شـد  مشـاهده  H سـوش  به آلودگي

. گرديـد  مشاهده سوش دو هر با همزمان آلودگي ها آن

 هـاي  نمونـه  در SEN ويـروس  بـه  آلـوده  ي نمونـه  سه

 ،D سـوش  بـه  آلـوده  مورد يك. شد شناسايي سرطاني

 هـر  بـه  آلوده مورد يك و H سوش به آلوده ردمو يك

 مـورد  سـه  هـر  در تومـور  نـوع . بود H و D سوش دو

  .بود آدنوكارسينوما

  

در  SENفراوانــي آلــودگي بــه ويــروس  ي مقايســه

  سرطاني و سرويسيت هاي نمونه

 ـ مـورد  72 از بررسي مورد هاي تيسرويس در  طـور ه ب

ي شناسـاي  SENآلوده به ويـروس   مورد 23 تعداد كلي

 فقط توموري هاي نمونه در تعداد اين كه حالي در. شد

 آمـاري  نظـر  از شـده  مشـاهده  اخـتلاف . بـود  مورد 4

ــي ــود دار معن ــين). P > 007/0( ب  ي  مقايســه در همچن

 سرويسيت هاي نمونهبين  Dفراواني آلودگي به سوش 

 دار از نظر آماري اخـتلاف معنـي   سرطاني، هاي نمونه و

سـوش  اما در آلودگي به ). P > 026/0( گرديد مشاهده

H  ســرطاني هــاي نمونــه و سرويســيت هــاي نمونــهبــين 

)199/0  =P( ،ــت ــان عفون ــا همزم ــر ب ــوش دو ه  در س

اخـتلاف   )P=  648/0( سـرطاني  و سرويسيت هاي نمونه

سرويسـيت   هـاي  در نمونـه . مشـاهده نشـد   يدار يمعن

ــودگي ــه آل ــوش ب ــاي س  در و H )363/0  =(P و D ه

 H و D هـاي  آلـودگي بـه سـوش    يسـرطان  هـاي  نمونه

)3836/0  =P (ندادند نشان را يدار يمعن اختلاف.  

  

  بحث

 در شـده  انجـام  هـاي  پـژوهش  اكثريت كه اين به توجه با

 معـدودي  تعداد و است بوده سرم روي ويروس اين مورد

 هـاي  بافـت  بـه  مربوط نيز است شده انجام بافت روي كه

 هـاي  بافـت  بـا  آلـودگي  ي مقايسـه  بنابراين؛ هستند كبدي

 اختيـار  در اطلاعـات  بـه  توجـه  بـا . نبود انجام قابل مشابه

 ويـروس  اين روي تحقيق مورد اولين تحقيق اين نگارنده،

 در ويـروس  ايـن . است رحم گردن و رحم هاي بافت در

 مناطق در حتي و داشته متفاوتي شيوع مختلف كشورهاي

 متفـاوت  آن پـراكنش  نيـز  كشـور  يك مختلف جغرافيايي

 بافـت  هـاي  نمونـه  بـين  درفراواني ويروس ). 14( است

 117 از مـورد  27 پـژوهش  اين در مطالعه مورد ي پارافينه

اي  مطالعـه  بـا  كه گرديد گزارش درصد 23 معادل و مورد

 كــه در تهــران بــر روي اهداكننــدگان خــون انجــام شــد،

  .)6( دارد همخواني

 در سـالم  افـراد  در ويـروس  فراوانـي  2010 سال در

 علـت  وگرديـد   گـزارش  درصـد  8/90 گـيلان  ي منطقه

 بــا مقايســه در ســالم افــراد در ويــروس بــالاتر فراوانــي

  ياقليم شرايط اختلاف به تهران در شده گزارش فراواني

. شــد داده نســبت كشــور شــمال و تهــران ي ناحيــه دو

 سـاير  و تحقيـق  ايـن  در آمـده  دسته ب فراواني بنابراين

 بـا  ويـروس  بـودن  انـدميك  نشـانگر  تواند يم تحقيقات

 بـا . باشـد  ايـران  مختلـف  نقـاط  در متفاوت شيوع ميزان

 نظـر  از اصـفهان  و تهـران  هـاي  اسـتان  كـه  اين به توجه

 ـ فراوانـي  بنـابراين  ،هسـتند  هـم  به شبيه بسياري اقليم ه ب

  . بود هم به شبيه محل دو اين در آمده دست

 تعيـين  تحقيـق  اين در كه توالي بين درصد 90 تشابه
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 تعيين گيلان پيش از اين در كه هايي سوش اب شد رديف

 بـا  درصـد  89 تشـابه  حـال  عـين  در و بودند شده توالي

ــوالي ــل ت ــن كام ــروس اي ــا وي ــماره ب ــي ي ش  دسترس

gi|18252149|gb|AY072045.1 شباهت ي دهنده نشان 

  .است ايران در ها ويروس اين بين ژنتيكي

 بـه  مبـتلا  افـراد  در ويـروس  فراوانـي  مطالعـه  اين در

 يـا ي بـدخيم  موارد از بيشتر داري معني طوره ب ويسيتسر

 كـه  رسيد نتيجه اين به توان يمدر اين رابطه . توموري بود

 تكثيـر  بـراي  تومـوري  هـاي  سـلول  شـرايط  است ممكن

با اين موضوع كـه   گيري نتيجه اين. نباشد مناسب ويروس

ويـروس در هنگـام درمـان بـا اينترفـرون       يDNAمقدار 

ميــزان كــه را چــ ؛همــاهنگي دارد )15( يابــد يمــكــاهش 

). 16( كنـد  يم ـنيز افـزايش پيـدا    ها اينترفرون در بدخيمي

 علـت  يـك  ويـروس  ايـن  اگـر  كـه  فرض اين با بنابراين

ويروس پاپيلوماي انساني براي تومورهـاي   جزه ب احتمالي

گردن رحم باشد بايد به ايـن نكتـه اشـاره كـرد كـه ايـن       

اد سرويسيت فعال ويروس فقط در مراحل اوليه يعني ايج

ــد انتهــايي مراحــل در اســت و ــل تومــور ايجــاد رون  قاب

 از مــواردي در كــه ايــن بــه توجــه بــا. نيســت شناســايي

 شـناخته  عوامـل  بـين  علـت مشخصـي از   هـا  سرويسـيت 

 ،كـرد  معـين  تـوان  يمسرويسيت را ن ي كنندهايجاد ي شده

. شـوند  يمبدون علت در نظر گرفته  ها اين نوع سرويسيت

 23 مطالعـه  مـورد  هـاي  سرويسـيت  در كه اين به توجه با

 ويروس اين به آلودگي )درصد 94/31( مورد 72 از مورد

 عنـوان  به را ويروس اين توان يمبنابراين  ،گرديد مشاهده

در نظـر   هـا  سرويسـيت  از نـوع  اين احتمالي علل از يكي

در  يدار يمعن طوره ب Dسوش  كه نيبا توجه به ا .گرفت

 ـا با سوش نيا ممكن استشد  دهيد شتريب تيسيسرو  ني

البتـه اثبـات ايـن موضـوع     . شـته باشـد  دا ارتبـاط  يماريب

  . طلبد يمتحقيقات وسيع ديگري را 

مـورد آزمـايش قـرار     SCCاين مطالعـه دو مـورد    در

لازم بـه  . كدام ويـروس مشـاهده نشـد    گرفت كه در هيچ

ذكراست اين دو مورد در بررسـي قبلـي توسـط ميرزايـي     

 منفـي  نيـز  انسـاني  پاپيلوماي ويروس نظر زا) 17(كاشاني 

و ويـروس   SCCبا توجه به ارتباط مشخص بين . اند بوده

 توانـد  يم ـ SENعدم تشخيص ويروس  ،پاپيلوماي انساني

به همان دليلي باشد كه ويروس پاپيلومـاي انسـاني مـورد    

 بايـد  گيـري  چند اين نتيجه هر ،شناسايي قرار نگرفته است

  . شود تكرار و بررسي مونهن از بيشتري تعداد با

 ايجاد عامل انساني پاپيلوماي ويروس كه فرض اين

SCC اسـت  رحـم  گـردن  و رحم هاي بدخيمي انواع و 

 آن شناسايي عدم ولي است شده اثبات تا حدود زيادي

 مناسـب  شـرايط  فقـدان  دليـل  بـه  دتوان يم SCC در را

 بـدين  ايـن . باشد سرطاني سلول يك در ويروس براي

 سـرطاني  سـمت  بـه  را سـلول  ويروس كه است معني

 داشـته  دوام آن در توانـد  ينم ولي كند يم هدايت شدن

 هم SEN ويروس مورد در را نظريه اين توان يم. باشد

 در زيـاد  مقـدار  بـه  ويـروس  ايـن كـه   راچ ؛داد تعميم

 موجـود  هـا  سرطان در ولي شده شناسايي ها سرويسيت

 يا و SCC ردموا تمام در است ذكر به لازم. است نبوده

 ويـروس  رحـم  و رحـم  گـردن  هاي سرطان ديگر انواع

 امكـان  و) 17( نيسـت  شناسايي قابل انساني پاپيلوماي

 ايـن  بـراي  ديگـري  تمـالي اح عوامـل  يـا  عامـل  وجود

  .است مطرح ها سرطان

  

  و قدرداني تشكر

 تحصـيلات  و پژوهشـي  محتـرم  معاونـت  از وسيله بدين

 ايـن  كامل مالي يتحما خاطر به اصفهان دانشگاه تكميلي

تشــكر و قــدرداني ) 7592 ي شــماره نامــه انيــپا( تحقيــق

  .گردد يم
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Abstract 

Background: SEN virus is mainly transmitted via blood and its relationship with different diseases is 
under investigation. The prevalence of SEN-V in healthy individuals, including blood donors, clearly 
differs geographically. Female genital lesions range from mild infections without symptoms such as 
chronic cervicitis to various cancers. This study was done to investigate the possible correlation of 
SEN virus infection with cervicitis and cervical tumors.  

Methods: In this study, 117 samples of formalin fixed paraffin embedded biopsies of uterus and cer-
vix were subjected to nested PCR to detect D and H strains of SEN-V. After extraction from gel, two 
PCR products were sequenced and compared with the sequences in Gene Bank. Fisher’s exact test was 
used for statistical analyses. 

Findings: High homology with D and H strains was observed. SEN-V was detected only in 4 cases of 
45 cancer samples which one was positive for H, one for D and one for both strains. Out of 72 cervici-
tis cases 13 and 9 subjects were positive for D and H strains respectively. Compare to cervical cancers, 
the frequency of infection was higher in cervicitis cases (30%) (P > 0.05).  

Conclusion: May be there is a correlation between SEN-V infection with cervicitis, especially in 
chronic cases with unknown etiology which needs more studies to be proved. 

Keywords: SEN Virus, Cervicitis, Uterus cancers, Polymerase chain reaction (PCR). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 
1 Section of Microbiology, Department of Biology, School of Science, University of Isfahan, Isfahan, Iran. 
2 Associate Professor, Section of Microbiology, Department of Biology, School of Science, University of Isfahan, Isfahan, Iran. 
3 Associate Professor, Department of Pathology, School of Medicine, Isfahan University of Medical Sciences, Isfahan, Iran. 
Corresponding Author: Majid Bouzari PhD, Email: bouzari@sci.ui.ac.ir 

www.mui.ac.ir

http://www.mui.ac.ir

