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 1405 اردیبهشت ومس یهفته/855ی شماره/چهارمچهل و سال  مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 23/02/1405تاریخ چاپ:  09/02/1405تاریخ پذیرش:  26/01/1405تاریخ دریافت: 

  

مخاط دهان،  یسنگفرش یهاسلول نومیکارسدر  کنسیآلب دایکاندعفونت قارچ  زانیم یسهیمقا یمطالعه

 و مخاط نرمال یدهان کیسپلاستید عاتیضا

 
 5زادهاللهیول اءیرضمی ،4یمیقد قیشقا ،3، طناز پورلک2یفتاح نیری، ش1زادهیوردامام ایپر

 
 

 چکیده

 وعیش یسهیمقا مطالعه، نیا از هدف. شودیممخاط دهان شناخته  یسنگفرش نومیو کارس ایبروز لکوپلاک کیولوژیات یاز فاکتورها یکیبه عنوان  ،کنسیآلب دایکاند عفونت مقدمه:

 .با مخاط سالم نرمال بود سهیمخاط دهان در مقا یسنگفرش نومیکارس ا،یلکوپلاک یدارا یدهان مخاطدر  کنسیآلب دایکاندعفونت 

. گرفت انجام( نرمال سالم مخاط به مربوط نمونه 30 و SCCنمونه  18 ا،ینمونه مربوط به لکوپلاک 12) یمخاط دهان ینمونه 60 یبر رو نگرگذشته یمطالعه نیا ها:روش

استفاده  400 یینمابزرگو  ینور کروسکوپیم با PAS یزیآمرنگاز  دایکاند یمخمرها ییشناسا یصورت گرفته بود. برا یکروسکوپیم یبررس اساس بر فوق موارد یتمام صیتشخ

 .قرار گرفت لیمورد تحل 05/0 یداریمعندر نظر گرفتن سطح  با Fisher's exact testبا استفاده از آزمون  جیشد. نتا

نشان داده  یآمار یهایبررس بود. درصد 78/27و  25، 67/26 بیبه ترت SCC و ایمخاط سالم، لکوپلاک یهادر نمونه کنسیآلب دایکاندموارد مثبت عفونت  ینسب یفراوان ها:یافته

نقش  یکروسکوپیم یهانمونهدر  دایکاند یمخمرها صیدر تشخ مارانیب تیسن و جنس نیهمچن. (P=  98/0) سه گروه مشاهده نشد نیب ثیح نیاز ا یداریمعنبود که تفاوت 
 (.P > 05/0) نداشت یداریمعن

 .باهم نداشتند یداریتفاوت معن ،و مخاط سالم ایلوکوپلاک یسرطانشیو پ نومایاسکواموس سل کارس یسرطان عاتیدر ضا دایکاند یفایها زانیمطالعه م نیدر ا گیری:نتیجه

 کنسیآلب دایکاند ؛دهان یایلکوپلاک ؛دهان مخاط یسنگفرش یهاسلول نومیکارس واژگان کلیدی:

 

 نومیکارسدر  کنسیآلب دایکاندعفونت قارچ  زانیم یسهیمقا یمطالعه .اءیرضیم زادهاللهی، ولقیشقای میطناز، قد ، پورلکنیریشی ، فتاحایپر زادهیوردامام ارجاع:

 .416 -412 (:855) 44؛ 1405مجله دانشکده پزشکی اصفهان . و مخاط نرمال یدهان کیسپلاستید عاتیمخاط دهان، ضا یسنگفرش یهاسلول

 

 مقدمه

 یکروبیف ور م نیتریاصلل از  یکیبه عنوان  ،کنسیآلب دایکاند یمخمرها

 قابل جامعه درصلللد 50 تا 20 در که شلللوندیمدهان شلللنا  ه  یحفره

 ضلع  مانند یطیمح اال ر  طیشلرا در مخمر نیا. هسل ند ییشلناالا

(. 1) دیآیم در  یها شللکل به کیپاتولوژ صللور  به یمنیا سلل  یالل

درصللد اللالمندان به  50از  شلل ریدهان ب یحفرهمخمر در  نیا نیهمچن

 ینینرمال، علائ  بال طیکه در شللرا شللودیم دهیف ور غالب د کیشللکل 

 ازین یقارچ یمخمرها صیتشللخ یو برا گذاردینم یبرجا یقابل توجه

 ینور کرواکوپیم ریز دایکاند یمخمرها یمشاهدهو  یباف  یوپسیبه ب

ات که در ا ش ومی  یاپ یرو پاتوژن یها یهانما،  نیا  مخاط یانگفر

قابل  یمییسلل وشللیمونوهیا یزیآمرنگ تحت یدالل تات شللکل به دهان

 عا یو ضللا دایکاند یعفونت قارچ نی(. ارتباط ب1هسلل ند ) ییشللنااللا

هان اول یحفره کیو نئوپلااللل  کیسلللتلااللل ید بار توالللط  هید

McCullough (. 2) گرفت قرار یبررا مورد همکاران و 

عه کی جین ا عفونت  همکاران، و Chungتوالللط  گرید یمطال

 ط بفرصلت یهاعفونت نیترعیشلااز  یکیرا به عنوان  دایقارچ کاند

 عنوان به یقارچ عفونت نیا که کرد عنوان و کرد یمعرف دهان یحفره

 کندیم عمل گردن و اللر یهایمیبد  یمسلل عدکننده عوامل از یکی

 مقاله پژوهشی
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عه کی چین ا نی(. همچن3)  عفونت که بود داده نشلللان گرید یمطال

حد واالللط  یهاگونه تادیو ا یال هاب طیشلللرا تادیبا ا دایمخمر کاند

و  یدهان یهایمیبد در بروز  یبه دنبال ال هاب نقش مهم نوژنیکارا

عا  د ی(. در بر 4) کندیم فایا هاآنم االلل از  نیهمچن  زین گریمطال

مل ات کیبه عنوان  دایکاند یعفونت قارچ  یهایمیبد  کیولوژیعا

ضللد   یبا رژ یدهان، اللر و گردن شللنا  ه شللده و بعد از دارودرمان

 زین  یو بد   یبد شیپ عا یشاهد پسرفت  ود به  ود ضا ،یقارچ

 (. 7-5)  یابوده

 ومحدود بوده  اریبسللل SCC یدرمان یهانهیگزکه  نیتوجه به ا با

مان نیهمچن  ماریب مد یطولان یبا  طر عود و ناتوان یجراح یهادر

 شودیم ترروشن شیاز پ شیب ن،یب نیدر ا یریشگیهمراه هس ند. نقش پ

و حذف عوامل  صیتشلخ ،SCC عا یاز بروز ضلا یریشلگیپ یلذا برا

ا توجه به داشل ه باشلد. ب ینقش مهم تواندیم کنندهمسل عدو  کیولوژیات

عامل  کیبه عنوان  تواندیم کنسیآلب دایکاند یقارچ یهاعفونتکه  نیا

اللر و گردن شللنا  ه شللود و از  یهایمیبد در  یقو یکنندهمسلل عد 

حدود م اریبس نهیزم نیکه مطالعا  انتام شده در ا نیبا توجه به ا یطرف

شدیم اا یفراوان یسهیمقا ،مطالعه نیا از هدف. با شنا  یهشد ییموارد 

ضا کنسیآلب دایکاندمخمر   یعهیضاو  ایلکوپلاک کیستلاا ید عا یدر 

 با مخاط اال  نرمال بود.  سهیمقا در SCC  یبد 

 

 هاروش

بللا کللد ا لللا   نللگللرگللذشلللل لله یمللقللطللعلل یمللطللالللعلله نیللا

(IR.TBZMED.REC.1400.49بر ف یهللاب وک یرو (،   ینیپللارا

 یدهان دانشکده یشناابیکننده به بخش آامراجعه مارانیمربوط به ب

شخ زیتبر یدندانتزشک ا یقطع صیبا ت ال کار اکوامو    18) نومایا

که ب 12) ایمورد( و لکوپلاک  یط 1400-13۹0 یهاالللال نیمورد( 

 .اندشده یریگنمونهطول تاج  شیافزا یمانند جراح یجراح یهادرمان

اال  ن یباف  یهانمونه شامل  به زیافراد  شاهد،  مورد،  30عنوان گروه 

 ریبا اا دایعفونت کاند زانیم یسهیدر مطالعه وارد شدند تا امکان مقا

ا یهاگروه شود  رهایم غ نیارتباط ب یابیو ارز یمورد برر (. 8)فراه  

نامه، بافت نرم اال  متاور دندان تیپس از ا ذ رضا زیگروه ن نیدر ا

شللد.  یزیآمرنگ دایوجود کاند یبررالل ینهف ه برا مهین ایعقل نهف ه 

نه بر عا  قب  االللا  حت  نمو طال با  یم  گروه هر در نفر 30برابر 

ورود به مطالعه شامل کامل بودن اطلاعا   یارهای(. مع۹) شد محاابه

 یضلللخامت کاف عه،یضلللا یقطع صیدر پرونده و تشلللخ ماریب ینیبال

 مارانیبود، ب ماریهمزمان در ب یا نهیزم یماریو عدم وجود ب  ومی یاپ

ندهمصلللرف  مارانیدنچر و ب یدارا مارانیب ،یو الک  یگاریاللل  یکن

عه نیا از کورتون طال  تیماه به توجه با(. 10 ،8) شلللدند حذف م

 و شللد انتام دالل ر  در صللور  به یریگنمونه مطالعه، نگرگذشلل ه

مام عه وارد ورود یارهایمع با موجود یهاب وک یت  60) دندیگرد مطال

 .(اال  مخاط 30 و SCC 18 ا،یلکوپلاک 12 شامل نمونه

ا فاده از ب وک ضخامت  1از هر نمونه  ینیپاراف یهاا  5مقطع به 

 periodicقارچ با روش  یفایها یشللد وجهت بررالل هیته کروم ریم

acid Schiff 4040) PAS) نگ نه دیگرد یزیآمر گاه در هر نمو . آن

 ای( وجود OLYMPUS )الا ت ژاپن، ینور کروالکوپیتوالط م

ر  یمورد بررالل سللتیتواللط پاتولوژ دایکاند یفایعدم وجود ها قرا

( 0عدم وجود ) ای( 1بصور  وجود ) یهاگرفت. اتس در آ ر نمونه

 (.11عفونت گزارش شدند )

دو گروه از  نیب دیقارچ کاند وعیشللل زانیم یسلللهیبه منظور مقا

 یرهایرل م غجهت کن  نیااللل فاده شلللد. همچن Chi-squareآزمون 

 یبرا و کیلوجسلل  ونیرگرالل یبنددو گروه از مدل نیمخدوشللگر ب

سخه SPSSافزار ها از نرمداده لیو تح  هیتتز  ,version 17) 17 ین

SPSS Inc., Chicago, IL )5اح مال کم ر از  اراالل فاده شللد. مقد 

 در نظر گرف ه شد. یداریدرصد به عنوان اطح معن

 

 هاافتهی

 30) 18( مرد و درصلللد 70) 42شلللامل  ماریب 60 ینیپاراف یهاب وک

ر  یالال مورد بررال 37/53 ± 31/1 یالن نیانگیبا م زن( درصلد قرا

 85/0) اه گروه مشاهده نشد مارانیب یجنس عیدر توز یگرفت. تفاوت

 =P) یدارا مارانیدر ب یان نیانگیاما م SCC گرید گروه دو از ش ریب 

  (.P <001/0) بود

 

 عهیضا سه در مثبت دایکاند یهانمونه یفراوان یسهیمقا .1 جدول

 گروه
 (بله) عفونت وجود

 تعداد )درصد(

 (ریخ) عفونت وجود

 تعداد )درصد(
P 

 8 (3/73 )22( 7/26) (n=  30) سالم

 3 (75 )9( 25) (n=  12) ایلکوپلاک 98/0

SCC (18  =n) 5 (8/27) 13 (2/72) 

 

مثبت در الله گروه در  دایکاند یهاب وک ینسللب یفراوان یسللهیمقا

صو به 1 شکلو  1جدول  ش ریت ات شده دهیک اا  جدول  . برا  ،1ا

روه و گ ایدر گروه الال ، لوکوپلاک کنسیآلب دایکاندعفونت قارچ  وعیشل

SCC ن ااا  آزمو درصد بود بر 78/27و  25، 67/26برابر با  بیبه ترت

Chi-square دایکاندفونت قارچ ع وعیش نیب یداریمعن یا  لاف آمار 

 (. P=  ۹8/0) مورد مطالعه مشاهده نشد یهادر گروه کنسیآلب

ا جهت نیهمچن س و ان نقش یبرر ا یالگو از تیجن  ونیرگر

س ول شد. بر کیج ا فاده  اا  ن ا ا ا جیا س  ونیرگر شانس  ک،یلوج

 تیبا کن رل جنس ایدر گروه لوکوپلاک کنسیآلب دایکاندبروز عفونت قارچ 

  یمقدار از نظر آمار نیبرابر گروه اللال  بود اما ا 081/0 مارانیو اللن ب
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 عهیمثبت در سه ضا دایکاند یهانمونه یفراوان یسهیمقا. 1شکل 

 

      
 رنگ( دی)فلش سف کنسیآلب دایکاند ی( داراBو ) کنسیآلب دایکاند( فاقد A) ییایلکوپلاک عاتیضا: 2 شکل

 

 ۹5% :CI ،081/0 =OR ،42/0) (P= 0001/0 – 82/36) دار نبودیمعن

 =P) مقدار در گروه  نیا نیهمچنSCC  گروه اال  بود  088/0با برابر

قدار ن نیا مار زیم  (P= 0001/0 – 80/41) دار نبودیمعن یاز نظر آ

(۹5% :CI ،088/0 =OR ،44/0  =P). کیلوجسللل  ونیرگراللل جین ا 

از  کنسیآلب دایکاندبر بروز عفونت قارچ  تیاثر ان و جنس ،نشان داد

 2 لکشدر  عا یضا کیس وپاتولوژیه یدار نبود. نمایمعن ینظر آمار

 شده اات.  دهیکش ریبه تصو

 

 بحث

عه یهااف هی  یمخمرها یدر فراوان یما نشلللان داد که تفاوت یمطال

 در SCCو  ایلکوپلاک عا یشللده در ضللا ییشللنااللا کنسیآلب دایکاند

صفر مطالعه رد شد.  یهیفرض لذابا مخاط نرمال مشاهده نشد.  سهیمقا

به طور  SCC گروه در یالللن نیانگیلازم به ذکر االللت که اگرچه م

 جی، املا ن لا(P < 001/0) بود گرید گروه دو از شللل ریب یداریمعن

شان کیلتس  ونیرگرا  عفونت بروز بر یداریمعن ریتأث ان که داد ن

 تواندینم هاگروه نیب یان تفاو  نیبنابرا(، P > 05/0) ندارد دایکاند

 .ها باشدگروه نیب دایکاند وعیشباهت ش یدهندهحیتوض

به  ط بفرصلللت یعفونت قارچ کیبه عنوان  کنسیآلب دایکاند

 یالی  یاپ یهاارطانو  هایمیبد  یکنندهاز عوامل مس عد  یکیعنوان 

 یهااللرطانرابطه در مورد  نیکه ا راللدیمشللنا  ه شللده اما به نظر 

 ییدایکاند یهاعفونت کیولوژیباشد و نقش ات تررنگپر  یدهان و مر

 و الکل باشد.  گاریاز نقش ا ش ریب یدر بروز ارطان دهان و مر

Sanketh  یدر فراوان ی ود تفلاوت یمطلالعلهو همکلاران در 

نکردند که همسلو  دایپ SCCمخ     یدهایدر گر دایکاند یهاهیالو

 (.12) بود ما یهااف هیبا 

ن ،و همکلاران Jahanshahi یمطلالعله در یاز طرف املا  یفراوا

خاط  و SCC یدارا یهانمونه در کنسیآلب دایکاند یها یها  نرمالم

 (. 13درصد گزارش شدند ) 33و  75 بیبه ترت

 ود گزارش کردند که  یمطالعهو همکاران در  یشاه ول نیهمچن

و  ایو لکوپلاک SCC عا یمثبت در ضلللا دایکاند یهاب وک یفراوان

صد بوده و تفاو  ب 50و  60، ۹0 بیمخاط نرمال به ترت  هاگروه نیدر

مال14) بود داریمعن ناقض ن ا ی(. ع ت اح  عا  جیت طال  مخ    م

ل  PASی )زیآمرنگ یهاروش در تفاو  از یناشللل تواندیم در مقاب

 مورد یهاتیجمع در تفاو   ،یها صیتشلخ یارهایف ورالنت(، مع
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 و یالک  ،یگاریالل مارانیتر از همه، تفاو  در حذف بمه  و مطالعه،

 .دحاضر اعمال ش یمطالعه در که باشد دنچر یدارا

 McCulloughشان دادن ضا دو همکاران ن  یایلوکوپلاک عا یکه 

 هاآن در مخمر نیکه ا یعاتینسلللبت به ضلللا دایکاند مخمر یدارا

اا شد ییشنا سبت به تبد یش ریب لیتما ن و  یستلازیشدن به د لین

 یدهان عا یبا ضلللا یدر افراد نیدهند. همچنیرا نشلللان م یمیبد 

 نیاالت. هرچند ا شل ریب دایعفونت کاند زانینسلبت به افراد الال ، م

عفونت  واقعا ایگفت که آ املک نانیتوان با اطمیکه نم کرد انیمطالعه ب

 ( .2بودن بروند )  یبه امت بد  عا یشود که ضایباعث م دایکاند

Krogh ض یمطالعه در شان داد که بع او ی ود ن قارچ  یهاهیاز 

-N) دیلقلادر بله تول کیللا پلاک علا یضللللا کنسیآلب دایلکلانلد

nitrosobenzylmethy- lamine) NBMA ذاتللا  نیلپلروتلئل کیلل

 (. 15هس ند ) کینوژنیکارا

عه در  یدایکاند یها یها یفراوان زیهمکاران ن و Hafed یمطال

 بوده ش ریباال ،  مارانینسبت به ب SCC یدارا مارانیشده در ب ییشنااا

الکل به  لیه  که مسئول تبد Alcohol Dehydrogenase 1 ژن انی.ب و

 (. 16بود ) ش ریب SCC یهاب وکات در ازا ارطان دیاا االده

 

 گیرینتیجه

عه طال  یالللرطان یهاعهیدر ضلللا دایکاند یفایها زانیما م یدر م

ا ال کار اکوامو   ل   ایلوکوپلاک یارطانشیو پ نومایا اا و مخاط 

  .باه  نداش ند یداریتفاو  معن

 

 تشکر و قدردانی

له من ج از  نیا قا مهانیپام  یرشللل له یعموم یدک رامقطع  ینا

 یباشللد که در دانشللگاه ع وم پزشللکیم 66657با کد  یدندانتزشللک

 .اات دهیرا بیبه تصو زیتبر
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Abstract 

Background: Candida albicans infection is known as one of the etiologies of leukoplakia and squamous cell 

carcinoma of the oral mucosa. The aim of this study was to compare the prevalence of Candida albicans infection in 

oral mucosa with leukoplakia, squamous cell carcinoma of the oral mucosa compared to normal mucosa.  

Methods: This retrospective study was performed on 60 oral mucosa samples (12 samples related to leukoplakia, 18 

samples related to SCC and 30 samples related to normal mucosa). The diagnosis of all the above cases was based 

on microscopic examination. To identify Candida yeasts, PAS staining was used with light microscope and 

magnification has been set to 400. The outcomes have been analyzed using Fisher's exact test with a significance 

level of 0.05. 

Findings: The relative frequency of positive cases of Candida albicans infection in normal mucosa leukoplakia, and 

SCC werw reported 26.67, 25, and 27.76%, respectively. Statistical analyses showed that there was no significant 

difference in these respects between the three groups (P = 0.98). Also, the age and gender of the patients did not play 

a significant role in the detection of Candida yeasts in microscopic samples (P > 0.05). 

Conclusion: In this study, the amount of Candida hyphae in malignant lesions of squamous cell carcinoma and pre-

medignant lesions of leukoplakia and healthy mucosa did not differ significantly . 

Keywords: Oral squamous cell carcinoma; Oral leukoplakia; Candida albicans 
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