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Introduction:  Invasive fungal infections, especially with Candida albicans, are a major 

worldwide health problem. This opportunistic fungus can be pathogenic in immune 

suppression states or broad-spectrum drug use. It causes both localised and systemic 

infections. Moreover, C. albicans biofilm formation enhances drug resistance and causes 

recurrent infections. 

Materials & Methods: In this experimental study we compared the adhesion and biofilm 

formation of C. albicans isolates in Sabouraud Dextrose Broth (SDB) and RPMI-1640 media. 

Yeast suspensions of standardised concentration were inoculated in flat-bottom 96-well 

microplates and incubated for 48 h. Biofilm formation was assessed using crystal violet 

staining and optical density measurements. Data were analyzed using the non-parametric 

Mann-Whitney test. 

Results: Biofilm formation was significantly higher in RPMI-1640 compared to SDB, whereas 

planktonic growth was more pronounced in SDB. 

Conclusion: Our results showed that RPMI-1640 medium with complex nutrients and low 

glucose concentration was optimal for biofilm formation, whereas SDB with high glucose 

concentration was better for planktonic growth. The findings underscore the importance of 

choosing an appropriate culture medium for biofilm studies and could have implications for 

optimisation of standard treatments against C. albicans infections. 
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Introduction 
Invasive fungal infections are a major cause of 

morbidity and mortality worldwide, especially in 

immunocompromised individuals, and continue to 

represent a substantial burden on healthcare systems 

despite advances in antifungal therapy (1). Candida 

albicans is considered the most common etiologic 

agent of both superficial and invasive candidiasis 

among the opportunistic fungal pathogens, due to its 

ability to colonise mucosal surfaces and to rapidly 

adapt to host environment changes (2). C. albicans is 

a normal component of the microbiota of the oral 

cavity, the gastrointestinal tract and the female 

genital tract. However, disruption of host immune 

defences, prolonged use of broad-spectrum 

antibiotics, corticosteroid therapy or other 

predisposing conditions can promote the shift from a 

harmless commensal organism to an invasive 

pathogen that causes localised or disseminated 

infections involving multiple organs (2). 

The remarkable ability of C. albicans to form 
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biofilms on host tissues and medical devices has 

made the clinical management of candidiasis more 

difficult (3). Biofilms are highly structured microbial 

communities that are embedded in an extracellular 

polymeric matrix that protects fungal cells against 

antifungal agents, immune responses from the host 

and environmental stress. Biofilm-associated 

infections are therefore often persistent, recurrent 

and difficult to eradicate, often leading to treatment 

failure and increased health care costs (4). The 

choice of a suitable culture medium is an important 

methodological issue in laboratory studies aiming to 

assess biofilm formation and antifungal 

susceptibility, as environmental conditions have a 

great impact on biofilm development (5). Therefore, 

the present study aimed to compare the biofilm 

formation of Candida albicans isolates in Sabouraud 

Dextrose Broth (SDB) and RPMI-1640 culture 

media and to determine the effect of culture medium 

composition on biofilm formation and planktonic 

growth under in vitro conditions. 

Methods 
This experimental in vitro study was performed 

in the Mycology Laboratory of the Faculty of 

Medicine, Ahvaz Jundishapur University of Medical 

Sciences. A total of 101 previously identified 

Candida albicans isolates, recovered from oral 

specimens of patients living with HIV and 

individuals undergoing chemotherapy, were 

included in the study. Species identification had been 

confirmed using conventional morphological 

methods and molecular analysis by polymerase 

chain reaction–restriction fragment length 

polymorphism (PCR-RFLP). The reference strain 

Candida albicans ATCC 10231 was used as the 

quality control strain throughout the experiments. 

Yeast suspensions were prepared at a final 

concentration of 1 × 10 6 CFU/mL in RPMI-1640 

after 24-h initial culture in Sabouraud Dextrose 

Broth (SDB) at 30°C. The ability to form biofilm 

was analysed in sterile flat-bottom 96-well 

microplates. Each well was seeded with 200 μL of 

the standardised suspension and incubated at 37°C 

for 48 hours. After incubation, the wells were 

washed with phosphate-buffered saline (PBS) to 

gently remove the non-adherent cells. The adherent 

biofilms were stained with 0.1% crystal violet for 15 

min and the bound dye was solubilised in 96% 

ethanol. Biofilm biomass was measured by optical 

density (OD) at 595 nm using a microplate reader. 

Statistical analysis was performed with SPSS 

version 26. The formation of biofilm was compared 

between two culture media using the Mann–

Whitney U test and a P value of less than 0.05 was 

considered statistically significant. 

Results 
Among the 101 C. albicans isolates, moderate 

biofilm formation was the most prevalent category 

in both culture media, representing 51.0% of isolates 

in RPMI-1640 and 50.0% in SDB. Weak biofilm 

formation was observed in 24.5% and 26.5% of 

isolates cultured in RPMI-1640 and SDB, 

respectively, and strong biofilm formation was 

observed in 24.5% and 23.5% of isolates, 

respectively. Comparison of the categories of 

biofilm formation showed no statistical difference 

between the two media (P = 0.965). 

However, the quantitative analysis showed that 

the biofilm formation was significantly higher in 

RPMI-1640 than in SDB. In RPMI-1640 the median 

(IQR) optical density was 2.50 (1.40-79.02) and in 

SDB it was 0.30 (0.00-21.48). A statistically 

significant difference was found by Mann–Whitney 

U test (P < 0.05). Box plot analysis also showed 

higher optical density values in isolates grown in 

RPMI-1640 than in SDB. These results suggest that 

C. albicans isolates formed more biofilm in RPMI-

1640 under the experimental conditions used in this 

study. 

Conclusion 
The results of the present study demonstrated 

that the composition of the culture medium 

influenced the degree of biofilm formation by C. 

albicans in vitro. The distribution of the categories of 

qualitative biofilm formation was not significantly 

different between RPMI-1640 and SDB, but the 

quantitative analysis revealed significantly more 

biofilm production in RPMI-1640. These findings 

indicate that the type of culture medium may affect 

the quantified biofilm formation and thus should be 

considered when designing experimental studies and 

when comparing results among different studies. 

Improved reproducibility and comparability of 

biofilm research may also be achieved through 

standardised culture conditions. Future studies are 

suggested to evaluate biofilm formation in a larger 

number of clinical isolates, include other clinically 

important Candida species and investigate the 

molecular mechanisms involved in biofilm 

development under different culture conditions. 
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های مهم سلامت جهانی هستند. این قارچ  ، یکی از چالشکاندیدا آلبیکنسویژه ناشی از  های قارچی مهاجم بهعفونت   مقدمه: 

های موضعی و  زا تبدیل شود و عفونتتواند به عامل بیماری طلب در شرایط ضعف ایمنی یا مصرف داروهای گسترده می فرصت

ها را افزایش  در تشکیل بیوفیلم، مقاومت دارویی و عود مکرر عفونت   کاندیدا آلبیکنسسیستمیک ایجاد کند و همچنین توانایی 

 . دهد می

در دو محیط کشت سابرو    کاندیدا آلبیکنسهای  در مطالعۀ تجربی حاضر، چسبندگی و تشکیل بیوفیلم ایزوله   : ها مواد و روش

صاف خانۀ ته  96مقایسه گردید. سوسپانسیون مخمری با غلظت مشخص در میکروپلیت    RPMI-1640( و  SDBدکستروز براث )

گیری جذب نوری ارزیابی  آمیزی کریستال ویوله و اندازه ها با روش رنگ ساعت انکوباسیون، بیوفیلم   48قرار داده شد و پس از  

 . ویتنی انجام شد - ها با آزمون منگردید. تحلیل داده

که رشد بود، درحالی   SDBطور معناداری بالاتر از محیط  به   RPMI-1640میزان تشکیل بیوفیلم در محیط  های پژوهش:  یافته

 . بیشتر مشاهده شد  SDBپلانکتونیک در 

ای با ترکیبات مغذی پیچیده و غلظت پایین گلوکز، شرایط بهینه   RPMI-1640نتایج نشان داد، محیط    :ی ری گ جه ی بحث و نت 

ها اهمیت سازد. این یافته که محیط غنی از گلوکز رشد پلانکتونیک را تقویت میکند، درحالیگیری بیوفیلم فراهم میبرای شکل 

 . نماید انتخاب محیط کشت مناسب برای مطالعات بیوفیلم و بهبود راهکارهای درمانی را تأکید می 

 RPMI-1640، بیوفیلم، محیط کشت، مقاومت دارویی،  کاندیدا آلبیکنس: های کلیدیواژه

 نویسنده مسئول: 

 مهناز فتاحی نیا
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 مقدمه 

مهم   ی نگران  ک ی عنوان مهاجم به  ی قارچ  ی ها عفونت 

جهان   ی برا  م به   ی سلامت  کاند 1)   روند ی شمار  از    ی ک ی   دا ی (. 

به فرصت   ی مخمرها  که  است  اصل طلب  عامل    ی عنوان 

م   ی قارچ   ی ها عفونت  شناخته  انسان  ا 2)   شود ی در    ن ی (. 

طب به   سم ی ارگان  نواح   ی ع ی طور  دهان،    ی در  مانند  بدن  مختلف 

ازجمله    ی ط ی دستگاه گوارش و واژن وجود دارد؛ اما در شرا 

  ف ی الط ع ی وس   ی ها ک ی وت ی ب ی مصرف آنت   ، ی من ی ضعف دستگاه ا 

ب   ک ی به    تواند ی م   ی هورمون   رات یی تغ   ا ی    ل ی تبد   زا ی مار ی عامل 

  یی ها ی مار ی تا ب   دهد ی اجازه م   دا ی به کاند   ی ژگ ی و   ن ی (. ا 3گردد ) 

  ی ها به عفونت  ی ( و حت 4کند )   جاد ی متنوع ا   ی ن ی با تظاهرات بال 

اندام   ک ی ستم ی س  که  شود  مغز،    یی ها منجر  قلب،  مانند خون، 

ها در موارد  عفونت  ن ی . ا کند ی م   ر ی ها را درگ و استخوان  ها ه ی ر 

  س ی از ی د ی (. کاند 5باشند )   ی زندگ   ۀ دکنند ی تهد   توانند ی م   د ی شد 

  یی ا ی جغراف   وع ی ش   ی الگو   ، ی چالش سلامت عموم   ک ی عنوان  به 

ا   ی ز ی متما  در  مخت   ران، ی دارد.    30- 20  وع ی ش   لف مطالعات 

کاند  عفونت  بالغ    نال ی ولوواژ   س ی از ی د ی درصد  زنان  در  را 

پرخطر مانند افراد مبتلا به    ی ها اند که در گروه گزارش کرده 

  ا ی   ی ک ی وت ی ب ی آنت   مدت ی طولان   ی ها تحت درمان   ماران ی ب   ابت، ی د 

 (. 6،  7است )   شتر ی ب   ی طور معنادار به   ی د ی کواستروئ ی کورت 

ا   توانند ی م   دا ی کاند   ۀ گون   20از    ش ی ب    جاد ی باعث 

ا   س ی از ی د ی کاند   ی مار ی ب  در  که     C. albicans  ان، ی م   ن ی شوند 

  ی ها درمان عفونت   ، ی طورکل (. به 8،  9ها است ) آن   ن ی تر ع ی شا 

داروها   دا ی کاند  با  مانند    ی معمولًا  ضدقارچ 

Nystatin ،Clotrimazole     وFluconazole   برا و    ی است 

داخل    ا ی   ی خوراک   ی ها درمان با دارو   ک، ی ستم ی س   ی ها عفونت 

است    ی ضرور   B  ن ی س ی و آمفوتر   ن ی مانند کاسپوفونگ   ی د ی ور 

  ، کنس ی آلب   دا ی کاند   ی د ی مهم و کل   ی ها ی ژگ ی از و   ی ک ی (؛ اما  10) 

تشک آن   یی توانا  در  ب   لم ی وف ی ب   ل ی ها  از    ی تجمع   ها لم ی وف ی است. 

غشا   ها سم ی ارگان  ازجمله  مختلف  سطوح  به  که    ی ها هستند 

با    ها لم ی وف ی . ب چسبند ی م   ها مپلنت ی و ا   ی و سطوح پزشک   ی مخاط 

سلول   کس ی ماتر   ل ی تشک  برا   ی پناهگاه   ، ی خارج    ی امن 

گر   کنند ی م   جاد ی ا   ها سم ی ارگان  و  دارو  به  مقاومت  از    ز ی که 

ا  تسه   ی من ی دستگاه  ا 11- 14)   ند ی نما ی م   ل ی را  ها  ساختار   ن ی (. 

بلکه با    سازند، ی م   اثر ی را ب   ی ضدقارچ   ج ی را   ی ها تنها درمان نه 

  ی ها چالش   ، یی دارو   ی ها مقاومت   جاد ی عود مکرر عفونت و ا 

تشد   ی ن ی بال   ت ی ر ی مد  ز 15)   کنند ی م   د ی را  ها  عفونت   ن ی ا   را ی (؛ 

سازوکارها   ی ک ی وت ی ب ی آنت   ی ها درمان   رغم ی عل    ی دفاع   ی و 

مداوم و    ی شناس ب ی و معمولًا با آس   ابند ی ی ادامه م   مار ی ب   ی ع ی طب 

ناش   شوند ی م   شخص م   شرفته ی پ  عمدتاً  التهاب   ی که  پاسخ    ی از 

ب  )   لم ی وف ی اطراف  عفونت 16است  درمان  چالش    ی ها (. 

ب   یی دا ی کاند  در  توسع   از ی ن   ها، مارستان ی مقاوم    ی ها مدل   ۀ به 

م   تر ق ی دق   ی شگاه ی آزما  برجسته  ا 17)   سازد ی را  مطالعه    ن ی (. 

کشت سابرو    ط ی را در دو مح   کنس ی آلب   دا ی کاند   لم ی وف ی ب   ل ی تشک 

 RPMIاز دکستروز( و    ی و غن   ی د ی اس   ط ی براث )مح   دکستروز 

مقا   ک ی ولوژ ی ز ی ف   ط ی شرا   ساز ه ی )شب   1640 انسان(    سه ی بدن 

در بدن انسان   ی واقع  ی ها به عفونت  م ی تعم قابل  ج ی تا نتا  کند ی م 

 ( مح 18باشند  تأم   SDB  ط ی (.  طر   ع ی سر   ی انرژ   ن ی با    ق ی از 

  که ی درحال (،  19)   کند ی م   د ی قارچ را تقل   ع ی دکستروز، رشد سر 

ترک   ی خنث   pHبا حفظ     RPMI 1640  ط ی مح  مشابه    بات ی و 

  تر ق ی قارچ و پاسخ به دارو را دق - زبان ی بدن، تعاملات م  عات ی ما 

مطالعه به علت نقش مهم    ن ی (. انجام ا 20،  21)   د ی نما ی منعکس م 

  م ی مستق   ر ی و تأث   ی انسان   ع ی شا   ی ها در عفونت   دا ی کاند   ی ها گونه 

افزا   لم ی وف ی ب  بررس   یی دارو   مت مقاو   ش ی در  دارد.    ی ضرورت 

بر تشک   ی ها ط ی مح   ر ی تأث  به درک    لم، ی وف ی ب   ل ی کشت مختلف 

ا   تر ق ی دق  شرا قارچ   ن ی رفتار  در  کمک    ی شگاه ی آزما   ط ی ها 

ا کند ی م    ج ی نتا   ح ی صح   ر ی تفس   ساز نه ی زم   تواند ی م   ی آگاه   ن ی . 

طراح   ی شگاه ی آزما  بهبود  درمان    ی و  با  مرتبط  مطالعات 

 . باشد   یی ا ی د ی کاند   ی ها عفونت 

 ها مواد و روش

ا  و  مطالعه  ا شده ی بررس   ی ها زوله ی نوع  مطالعه    ن ی : 

تجرب به  اخلاق  in vitro)   ی شگاه ی آزما   ی صورت  کد  با   )

IR.AJUMS.REC.1404.309   .انجام شد 

موجود    کنس ی آلب   دا ی کاند   ۀ زول ی ا   101مطالعه،    ن ی ا   در 

  ی دانشگاه علوم پزشک   ی پزشک   ۀ دانشکد   ی شناس در گروه قارچ 

گرد   شاپور ی جند  استفاده  ا د ی اهواز  از    تر ش ی پ   ها زوله ی ا   ن ی . 

به    ماران ی ب   ی دهان   ی ها نمونه  ب   HIVمبتلا  تحت    ماران ی و 

با بهره آن   ت ی شده و هو   ی جداساز   ی درمان ی م ی ش  از    ی ر ی گ ها 
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شامل کشت    ، ی و مولکول   ی ک ی استاندارد مورفولوژ   ی ها روش 

و    ی ماکروسکوپ   ی ها ی ژگ ی و   ی آگار، بررس   کروم   ط ی مح   ی رو 

  PCR-RFLPبه روش    ی مولکول   ت ی هو   ن یی و تع   ی کروسکوپ ی م 

  یۀ استاندارد مرجع و با استفاده از سو   ی ها بر اساس دستورالعمل 

به Candida albicans ATCC 10231استاندارد   عنوان  ، 

 بود.   دشده یی کنترل مثبت تأ 

برا ی مخمر   ون ی سوسپانس   ی ساز آماده    یۀ ته   ی : 

در    کنس ی آلب   دا ی کاند   ی ها زوله ی ا   ، ی مخمر   ون ی سوسپانس  ابتدا 

  24شدند و به مدت  سابرو دکستروز براث کشت داده   ط ی مح 

  گراد ی درجه سانت  30 ی در دما  کردار ی ساعت، در انکوباتور ش 

ها دو بار با بافر فسفات  . پس از رشد، سلول دند ی انکوبه گرد 

  ون ی شستشو داده شدند؛ سپس سوسپانس   ل ی ( استر PBS)   ن ی سال 

  ط ی با استفاده از مح   CFU/mL  106  یی با غلظت نها   ی مخمر 

RPMI-1640   د ی گرد   ه ی ته . 

  RPMI-1640  ط ی کشت: مح   ی ها ط ی مح   ی ساز آماده 

کردن   حل  پودر    10/ 4با  پودر    34/ 52و    RPMIگرم  گرم 

MOPS    استر   تر ی ل ی ل ی م   900در مقطر    pHشد.    ه ی ته   ل ی آب 

  د ی گرد   م ی تنظ   7  ی مولار رو   ک ی   NaOHمحلول با استفاده از  

  تر ی ل ی ل ی م   1000به    ل ی با افزودن آب مقطر استر   یی و حجم نها 

مح  شد.  ف   ط ی رسانده  از  پس  ف   ون ی لتراس ی کشت    0/ 45  لتر ی با 

شرا   کرون، ی م  مح د ی گرد   ی نگهدار   ل ی استر   ط ی در  سابرو    ط ی . 

 ( براث  سازنده  SDBدکستروز  دستورالعمل شرکت  مطابق   )

 شد.   ه ی ته 

برا لم ی وف ی ب   ل ی تشک  از    لم، ی وف ی ب   ل ی تشک   ی اب ی ارز   ی : 

گرد ته   ۀ خان   96  ی ها ت ی کروپل ی م  استفاده  هر  د ی صاف  در   .

سوسپانس   تر ی کرول ی م   200چاهک،     شده ه ی ته   ی مخمر   ون ی از 

نمونه  شد.  به افزوده  تر ها  گرفتند.    ت ی ک ی پل ی صورت  انجام 

مح کنترل  کنترل  شامل  منف   ط ی ها  کنترل  سلول(،  و    ی )بدون 

سو  با  مثبت   Candida albicans ATCCمرجع    یۀ کنترل 

ساعت    48به مدت    ها ت ی کروپل ی در نظر گرفته شد. م    10231

کامل    ل ی تا تشک   دند ی انکوبه گرد   گراد ی درجه سانت   37  ی در دما 

کشت    ط ی مح  ون، ی انکوباس  ان ی . پس از پا رد ی صورت گ  لم ی وف ی ب 

تخل  چاهک  چاهک   ه ی هر  و  با  شد  بار  سه    ل ی استر   PBSها 

 حذف گردند.   ده ی رچسب ی غ   ی ها داده شدند تا سلول   شو شست 

اندازه   وله ی و   ستال ی کر   ی ز ی آم رنگ  جذب    ی ر ی گ و 

  ستال ی با استفاده از محلول کر   شده ل ی تشک   ی ها لم ی وف ی : ب ی نور 

  ی ز ی آم اتاق رنگ   ی در دما   قه ی دق   15درصد، به مدت    0/ 1  وله ی و 

ها مجدداً با  و چاهک   د ی خارج گرد   ی شدند؛ سپس رنگ اضاف 

PBS   ها ت ی کروپل ی شستشو داده شدند. پس از خشک شدن م  

برا   ی دما   در  به ب حل کردن رنگ متصل   ی اتاق،    لم، ی وف ی شده 

.  د ی درصد به هر چاهک افزوده گرد   96اتانول    تر ی کرول ی م   100

نور  طول   ی جذب  در  حاصل  با    595موج  محلول  نانومتر، 

 شد.   ی ر ی گ اندازه   در ی ر   ت ی کروپل ی استفاده از دستگاه م 

برا لم ی وف ی ب   ل ی تشک   یی توانا   ی بند طبقه  حد    ن یی تع   ی : 

م ODc)   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   ۀ آستان  ابتدا  نور   ن ی انگ ی (،    ی جذب 

آن    ار ی و سپس سه برابر انحراف مع   د ی محاسبه گرد   ی کنترل منف 

از نظر    ها زوله ی ، ا ODcمقدار افزوده شد. بر اساس مقدار    ن ی به ا 

تقس   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   یی توانا  گروه  چهار  .  1:  دند ی رد گ   م ی به 

ب   یی مخمرها  نور دهند ی نم   ل ی تشک   لم ی وف ی که  جذب    ن ی ا   ی . 

ب   یی . مخمرها 2است؛    ODc  ی مساو   ا ی دسته کمتر     لم ی وف ی که 

نور کنند ی م   د ی تول   ف ی ضع  جذب  بزرگ   ن ی ا   ی .  از  دسته  تر 

ODc    که    یی . مخمرها 3دو برابر آن است؛    ی مساو   ا ی و کمتر

تر  بزرگ   ته دس   ن ی ا   ی . جذب نور کنند ی م   د ی متوسط تول   لم ی وف ی ب 

.  4چهار برابر آن است؛    ی مساو   ا ی و کمتر    ODcاز دو برابر  

  ن ی ا   ی . جذب نور دهند ی م   ل ی تشک   ی قو   لم ی وف ی که ب   یی مخمرها 

بزرگ  برابر  دسته  از چهار  م   ODcتر    ، ی چسبندگ   زان ی است. 

 کشت ثبت شد.   ط ی هر مح   ی برا   لم ی وف ی شدت و مقدار ب 

داده ی آمار   ل ی تحل  م :  شاخص  از  استفاده  با  و    انه ی ها 

بودن    ی ع ی . طب دند ی گرد   ف ی ( توص IQRها ) چارک   ن ی ب   ۀ فاصل 

شد.    ی بررس   رنوف اسمی – ها با آزمون کولموگروف داده   ع ی توز 

  ن ی ب   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   زان ی م   ۀ س ی ها، مقا با توجه به نرمال نبودن داده 

با استفاده از آزمون    RPMI-1640و    SDBکشت    ط ی دو مح 

  ی آمار   ی ها ل ی تحل   ۀ . هم د ی انجام گرد   ی تن ی و - من   ک ی ناپارامتر 

  ی دار ی صورت گرفت و سطح معن   SPSS vol.26افزار  با نرم 

0.05>P   جعبه نمودار  شد.  گرفته  نظر  از    ی ا در  استفاده  با 

 . د ی گرد   م ی ترس   vol.4.2.2 Rافزار  نرم 

 پژوهش یهاافتهی 

ا  توانا   ن ی در    ۀ زول ی ا   101  لم ی وف ی ب   ل ی تشک   یی مطالعه، 
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کشت سابرو دکستروز براث    ط ی در دو مح   کنس ی آلب   دا ی کاند 

 (SDB  و  )RPMI-1640   بررس   ی بررس طبقات    ع ی توز   ی شد. 

  ط، ی در هر دو مح   ی فراوان   ن ی شتر ی نشان داد که ب   لم ی وف ی شدت ب 

در دو    ع ی توز   ی متوسط است و الگو   لم ی وف ی مربوط به گروه ب 

  ل ی در تحل   نکه ی (. با وجود ا 1  ۀ است )جدول شمار   مشابه   ط ی مح 

  SDBو     RPMI  ان ی م   ی دار ی اختلاف معن   ، ی جذب نور   ی کم 

گرد  ب   ی بند طبقه   ۀ س ی مقا   د، ی مشاهده  اختلاف    لم ی وف ی شدت 

)   ی دار ی معن   ی آمار  نداد  ا P=0.965نشان  نشان    ن ی (.  موضوع 

(  OD)   ی در سطح مقدار کم   شتر ی شده ب تفاوت مشاهده   دهد، ی م 

تغ   لم ی وف ی ب  به  الزاماً  و  طبقه   ر یی است  تشک   ی بند در    ل ی شدت 

قو   ف، ی )ضع   لم ی وف ی ب  و  نتا ی متوسط  است.  نشده  منجر    ج ی ( 

نور   ی ر ی گ اندازه  م OD)   ی جذب  داد،  نشان    ل ی تشک   زان ی ( 

مح   لم ی وف ی ب  معن به   RPMI-1640  ط ی در  از    ی دار ی طور  بالاتر 

  ط ی در مح   لم ی وف ی ب   ی ( جذب نور IQR)   ۀ ان ی است. م   SDB  ط ی مح 

RPMI-1640    ط ی ( و در مح 1/ 4- 79/ 02)   2/ 50برابر با  SDB  

 ( بود. 0/ 0- 21/ 48)   0/ 3برابر با  

  ک ی ها با استفاده از آزمون ناپارامتر داده   ی آمار   ۀ س ی مقا 

است    دار ی معن   ی تفاوت از نظر آمار   ن ی نشان داد که ا   ی تن ی و - من 

 (0.05>P بررس نور   ی ها داده   ع ی توز   ی (.  داد،    ی جذب  نشان 

مح   لم ی وف ی ب   ر ی مقاد   ی پراکندگ  از    شتر ی ب   RPMI-1640  ط ی در 

واضح    تلاف ( اخ 1  ۀ )شمار   ی ا است. نمودار جعبه   SDB  ط ی مح 

مح   ان ی م  م   ط ی دو  نظر  از  را  نشان    لم ی وف ی ب   ل ی تشک   زان ی کشت 

نور   ر ی مقاد   که ی طور به   دهد، ی م  جذب  در    ی بالاتر  عمدتاً 

به   RPMI-1640  ط ی مح  شدند.    ن ی ا   ج ی نتا   ، ی طورکل مشاهده 

  ط ی در شرا   کنس ی آلب   دا ی کاند   ی ها زوله ی ا   دهد، ی مطالعه نشان م 

مح   ، ی شگاه ی آزما  به    ی شتر ی ب   ل ی تما   RPMI-1640  ط ی در 

. سابرو دکستروز براث دارند   ط ی نسبت به مح   لم ی وف ی ب   ل ی تشک 

 SDBو    RPMI-1640در دو محیط کشت  کاندیدا آلبیکنسهای مقایسۀ فراوانی طبقات شدت تشکیل بیوفیلم ایزوله .1جدول شمارۀ 

 Group P-value 
RPMI SDB 

 

 
Classbiofilm 

Low Count 25 27  

 

 
0.965 

% Within Group 24.5% 26.5% 
Intermediate Count 52 51 

% Within Group 51.0% 50.0% 
High Count 25 24 

% Within Group 24.5% 23.5% 

 
. نقاط قرمزرنگ  RPMI-1640و   SDBدر دو محیط کشت    کاندیدا آلبیکنس های مقایسۀ توزیع جذب نوری بیوفیلم ایزوله .1شمارۀ  نمودار

 ها شناسایی شدند های آماری، یا تغییرات خاص در داده دهندۀ مقادیر غیرطبیعی بیوفیلم هستند که به علت خطاهای آزمایشگاهی، ناهنجارینشان
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ایزوله  بیوفیلم  توزیع  تشکیل  شدت  اساس  بر  ها 

)ضعیف، متوسط و قوی( در دو محیط کشت یادشده مقایسه  

   . ( P=0.965گردید ) 

 گیریو نتیجهث بح

  ی است که در نواح   ع ی قارچ شا   ک ی   کنس ی آلب   دا ی کاند 

مختلف بدن انسان مانند دهان، حلق، دستگاه گوارش و پوست  

از    ی درصد از افراد سالم، بخش   50و در حدود    کند ی م   ی زندگ 

طب  تشک   ی وتا ی کروب ی م   ی ع ی فلور  را  ا دهد ی م   ل ی آنان  گونه    ن ی . 

که    ود منجر ش   ک ی ستم ی و س   ی موضع   ی ها به عفونت   تواند ی م 

برخ  تهد   ی در  )   ی زندگ   ۀ دکنند ی موارد  از    ی ک ی (.  4هستند 

توانا   ن ی ا   ی د ی کل   ی ها ی ژگ ی و  تغ   یی قارچ،  و    ر یی آن در  شکل 

(.  22دارد )   ی است که در پاتوژنز نقش مهم   ها لم ی وف ی ب   ل ی تشک 

ها از حالت کامنسال به پاتوژن کمک  به انتقال آن   ی ژگ ی و   ن ی ا 

به کند ی م  م   عنوان ه ب   ها لم ی وف ی ب   ، ی طورکل .    ی کروب ی جوامع 

  ل ی تشک   ی پزشک   ل ی وسا   ا ی   زبان ی م   ۀ سطوح زند   ی رو   ، ی بعد سه 

در    شوند ی م  پل   کس ی ماتر   ک ی و  خارج    ی ها د ی ساکار ی از 

آن   ی سلول  به  که  هستند  ساختار محصور  و    دار ی پا   ی ها 

م محافظت  ا دهد ی کننده  تشک   رات یی تغ   ن ی .  با    ل ی همراه 

سلول   ی دها ی ساکار ی پل   کس ی ماتر    ها کروب ی م   به   ، ی خارج 

  جاد ی ا   دار ی پا   ی بچسبند و ساختار   گر ی کد ی تا به    کند ی کمک م 

  کند ی محافظ عمل م   ک ی عنوان  به   کس ی ماتر   ن ی همچن   ند؛ ی نما 

ا   ها سم ی کروارگان ی و از م  برابر دستگاه  ها  دارو   ا ی بدن    ی من ی در 

م  درنها   د ی نما ی محافظت  ب   ت، ی که  و  بقا  ها  آن   یی ها ی مار ی به 

.  ند ی نما   جاد ی خود ا   ی بقا   ی برا   من ی ا   ی ط ی ح و م   کند ی کمک م 

  را ی توجه است؛ ز قابل   ی بر سلامت عموم   ها لم ی وف ی ب   ن ی ا   رات ی تأث 

آن   ی ها سلول  از  م آزادشده  جر   توانند ی ها  وارد    ان ی به  خون 

کنند که نرخ    جاد ی ا   ی خطرناک   ک ی ستم ی س   ی ها شوند و عفونت 

دو نوع    ر ی مطالعه، تأث   ن ی (. در ا 2،  15دارند )   یی بالا   ر ی وم مرگ 

معمول   ط ی مح  پلانکتون   ی کشت  رشد  و    ی چسبندگ   ک، ی بر 

 شد.   ی بررس   لم ی وف ی ب   ل ی و شدت تشک   لم ی وف ی ب   ل ی تشک 

در    ی دار ی حاضر نشان داد که تفاوت معن   ۀ مطالع   ج ی نتا 

تشک    ان ی م   ، کنس ی آلب   دا ی کاند   ی ها زوله ی ا   لم ی وف ی ب   ل ی شدت 

ندارد    SDBو    RPMI-1640کشت    ی ها ط ی مح  وجود 

 (P=0.965 ا   ش ی آزما   ط ی در شرا   دهد، ی موضوع نشان م   ن ی (. 

تغ  تأث   ط ی مح   یۀ پا   ب ی ترک   ر یی حاضر،  بر    ی ر ی چشمگ   ر ی کشت 

ب   ع ی توز  شدت  توانا   ی ساز   لم ی وف ی طبقات  است.    یی نداشته 

وابسته    ی ژگ ی و   ک ی عمدتاً    کنس ی آلب   دا ی کاند در    لم ی وف ی ب   ل ی تشک 

تنظ  و    ی سلول   نگ ی گنال ی س   ی ها ر ی مس   ، ی ک ی ژنت   ۀ د ی چ ی پ   مات ی به 

است و ممکن    ی سلول   خارج   کس ی مرتبط با ماتر   ی ها ژن   ان ی ب 

تغ  به  نسبت  ترک   رات یی است  در  رشد،    ط ی مح   ب ی محدود 

به   داشته   ی نسب   ی دار ی پا  مطالع عنوان باشد؛  و    ۀ مثال،  راماجه 

نشان داد که     ط ی در مح   تواند ی م   کنس ی آلب   دا ی کاند همکاران 

RPMI   کند؛ اما شدت و    جاد ی ا   ی منسجم   ی ساختار   لم ی وف ی ب   ز، ی ن

قرار   ه ی سو  ی پ ی فنوت  ی ها عامل  ر ی تحت تأث  شتر ی ب  لم ی وف ی ب  ی معمار 

  دگاه ی د   ن ی ا   ا حاضر ب   ۀ مطالع   ی ها افته ی   ، ی طورکل (. به 23دارد ) 

بر شروع و    تواند ی م   ط ی مح   ی ا ه ی تغذ   ط ی همسو است که شرا 

ب  جزئ   لم ی وف ی رشد  اختلافات  اما  باشد؛  ترک   ی اثرگذار    ب ی در 

تغ   ط ی مح  به  الزاماً  ب   دار ی معن   ر یی کشت    ی ساز لم ی وف ی در شدت 

 . شود ی منجر نم 

پلانکتون   ج ی نتا  رشد  داد،  مح   ک ی نشان    SDB  ط ی در 

  ی سابرو دکستروز براث حاو   ط ی بود. مح   RPMI  ط ی از مح   شتر ی ب 

  ی عنوان منبع کربن اصل از گلوکز است که به   ی غلظت بالاتر 

م   ی قارچ   سم ی متابول   ی برا  در    گر، ی د ان ی ب به   کند؛ ی عمل 

  ها از گلوکز مانند سابرو دکستروز براث، سلول   ی غن   ی ها ط ی مح 

سو   ع ی سر   م ی تقس   ی برا   ی کاف   ی انرژ  به  کمتر  و    ی دارند 

. در مقابل،  کنند ی ( حرکت م لم ی وف ی )ب  ی جمع   ی بقا  ی راهبردها 

RPMI 1640   حاو ل   2  ی تنها  در  گلوکز  است.    تر ی گرم 

استفاده از    ی ها را به سو گلوکز ممکن است سلول   ت ی محدود 

اکس   ن ی گز ی جا   ک ی متابول   ی ها ر ی مس    ی ها د ی اس   ون ی داس ی )مانند 

انرژ  که  دهد  سوق  رشد    کند ی م   د ی تول   ی کمتر   ی چرب(  و 

م   ک ی پلانکتون  کاهش  ا دهد ی را  است    ن ی .  ممکن  موضوع 

  لم ی وف ی ب   ل ی بقا و رشد خود، به تشک   ی ها برا باعث شود که سلول 

  RPMI 1640کشت    ط ی مح   ن ی داشته باشند؛ همچن   ی شتر ی ب   از ی ن 

گروه    ی ها ن ی تام ی و   ون، ی مانند فسفات، گلوتات   ی بات ی با داشتن ترک 

B   ر ی )نظ  B12   ب اس ن ی وت ی و  و  )مانند    ۀ ن ی آم   ی ها د ی (  خاص 

ال   د ی اس   ک ی گلوتام  س ن ی آرژن - و  است،  ممکن    ی ده گنال ی (، 

تشک   ی سلول  با  تقو   لم ی وف ی ب   ل ی مرتبط  مقابل،    ت ی را  در  کند. 

است   ده ی چ ی پ  بات ی ترک  ن ی سابرو دکستروز براث بدون ا  ط ی مح 
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به  فاز    ر یی تغ   ی برا   ی فشار کمتر   ، ی حداقل   ط ی مح   ک ی عنوان  و 

ب   ها سم ی کروارگان ی م  حالت  سو د ی نما ی م   جاد ی ا   لم ی وف ی به  از    ی . 

نقش   ز ی ن  ط ی دو مح   ن ی ا  pHو  ی تفاوت در دستگاه بافر  گر، ی د 

  یی ا ی قل   pHبا    RPMI 1640  که ی طور به   کند، ی م   فا ی ا   ی د ی کل 

ب 7/ 7-2/ 4)  بافر  از  استفاده  با سابرو    سه ی در مقا   کربنات، ی ( و 

که   براث  م 5/ 6)   تر ی د ی س ا   pHدکستروز  دارد،  بر    تواند ی ( 

حدت    ی ها فاکتور   ان ی گلوکز و ب   ک ی متابول   ی ها م ی آنز   ت ی فعال 

بنابرا   رگذار ی تأث    شتر ی ب    RPMI 1640در    لم ی وف ی ب   ن، ی باشد؛ 

  دن ی چسب   ی برا   ی بهتر   ط ی شرا   ط ی مح   ن ی ا   را ی ز   شود؛ ی م   ل ی تشک 

 (. 24دارد )   ده ی چ ی پ   ی ها ساختار   ل ی و تشک 

و   ی ق ی تحق   در  دادند،    کرا ی راس ی که  انجام  همکاران  و 

مح   ر ی تأث  چسبندگ   ی ها ط ی انواع  رشد،  بر  تشک   ی کشت    ل ی و 

  ن ی ا   ج ی شد. نتا   ی بررس   س ی کال ی تروپ   دا ی و کاند   کنس ی آلب   دا ی کاند 

به علت شباهت    RPMI 1640کشت    ط ی پژوهش نشان داد، مح 

شرا   شتر ی ب  تشک   ک ی ولوژ ی ز ی ف   ط ی به  به  انسان،    لم ی وف ی ب   ل ی بدن 

چسبندگ   تر ی قو  مح   ی شتر ی ب   ی و  به  سابرو    ی ها ط ی نسبت 

  ن ی . ا شود ی مخمر منجر م   تروژن ی ن   یۀ پا   ط ی دکستروز براث و مح 

انتخاب نوع مح   کند ی م   د ی تأک   ها افته ی    تواند ی کشت م   ط ی که 

و   ی ر ی چشمگ   ر ی تأث  ب   ی ها ی ژگ ی بر  و    ی ها قارچ   لم ی وف ی رشد 

)   زا ی مار ی ب  باشد  و    ی ا ه ی تغذ   ی ها ی ژگ ی و   ن ی (؛ همچن 20داشته 

تقو   تواند ی م RPMI   ط ی مح   ک ی ولوژ ی ز ی ف    ان ی ب   ت ی موجب 

 (. 25شود )   ی ساز   لم ی وف ی و ب   ی مرتبط با چسبندگ   ی ها عامل 

ارزم   ی گر ی د   ۀ مطالع   ن ی همچن    در    ی که  همکاران  و 

استرال  در  سال،  بررس   ا ی همان  به  دادند،  تعاملات    ی انجام  اثر 

و    سس ی نوما ی اکت   ، کنس ی آلب   دا ی کاند   ان ی م   ی کروب ی چندم 

پرداخته است. در    لم ی وف ی ب   ل ی استرپتوکوکوس موتانس بر تشک 

به   ی ها لم ی وف ی ب   ی بررس   ی برا   ق، ی تحق   ن ی ا  گونه  صورت  هر 

  RPMI-1640( و  ASM)   ی بزاق مصنوع   ط ی از مح   ه، جداگان 

  افته ی رشد   ی ها لم ی وف ی مطالعه نشان داد، ب   ن ی ا   ج ی استفاده شد. نتا 

  ی بالاتر   ۀ تود ست ی ، ز ASM  ط ی نسبت به مح   RPMI ط ی در مح 

-RPMI  ط ی در مح   جادشده ی ا   ی ها لم ی وف ی ب   ن، ی داشتند. علاوه بر ا 

درحا   ی بالاتر   ک ی متابول   ت ی فعال    1640 دادند،    که ی ل نشان 

فعال   ASMدر    افته ی رشد   ی ها لم ی وف ی ب    ک ی متابول   ت ی بدون 

  ان ی م   ک ی متابول   ت ی در فعال   ی دار ی توجه بودند. تفاوت معن قابل 

  ط ی مح   ن، ی (؛ بنابرا 26مشاهده شد )   RPMIو    ASM  ی ها لم ی وف ی ب 

دارد    دا ی کاند   لم ی وف ی و رشد ب   ی در مورفولوژ   ی کشت نقش مهم 

،  2016در سال    اران که تان و همک   ی گر ی (. در پژوهش د 27) 

  لم ی وف ی ب   ل ی کشت بر تشک   ط ی شرا   ر ی انجام دادند، تأث   ا ی در استرال 

کاند   کنس ی آلب   ر ی غ   ی ها دا ی کاند    س، ی کال ی تروپ   دا ی شامل 

  ن ی . ا د ی گرد   ی بررس   س ی لوز ی پاراپس   دا ی و کاند   ی کروز   دا ی کاند 

نشان داد، شرا  نوع مح   ط ی مطالعه  ازجمله   RPMI  ط ی کشت 

مح 1640 و  YPD)   دکستروز - پپتون - مخمر   ۀ عصار   ط ی ،   )

عصار   ط ی مح  )   ۀ آگار  قلب  و  متغ BHIمغز  و  مانند    یی رها ی (  

  ل ی بر تشک   ی ر ی چشمگ  ر ی تأث   ون، ی و مدت انکوباس   ح ی غلظت تلق 

  د ی به تول   BHIو     YPD  ی ها ط ی طور خاص، مح دارد. به   لم ی وف ی ب 

فعال   تر ی قو   ی ها لم ی وف ی ب  شدند؛    ی ک ی متابول   ت ی با  منجر  بالاتر 

به    تر، ی طولان   ۀ انکوب   ۀ تر و دور ح بزرگ ی استفاده از تلق   ن ی همچن 

در    ت ی بر اهم   ها افته ی   ن ی کمک کرد. ا   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   ش ی افزا 

  ی دا ی کاند  ی ها لم ی وف ی در مطالعات ب  ی ط ی نظر گرفتن عوامل مح 

 (. 28)   کند ی م   د ی تأک   کنس ی آلب   ر ی غ 

تأث   کنس ی آلب   دا ی کاند   لم ی وف ی ب   ۀ دربار   ق ی تحق    ر ی و 

و    ی ها ط ی مح  براث  سابرودکستروز  مانند  مختلف  کشت 

RPMI 1640 اهم م   یی بالا   ت ی ،  پزشک   ی ولوژ ی کروب ی در    ی و 

  ی قارچ، بررس   ن ی از ا   ی ناش   ی ها عفونت   ش ی دارد. با توجه به افزا 

  ن ی بهتر   یی به شناسا   تواند ی مؤثر بر رشد آن م   ی ط ی مح   ط ی شرا 

به    جه، ی کمک کند و درنت   لم ی وف ی ب   ل ی تشک   ی کشت برا   ط ی مح 

معمولًا نسبت به    ها لم ی وف ی مؤثرتر منجر شود. ب   ی ها درمان   ۀ توسع 

از شرا ها مقاوم دارو  بهتر  ها  آن   ل ی تشک   ط ی تر هستند و درک 

شناسا   تواند ی م  دارو   ی ها سازوکار   یی به    ی ار ی   یی مقاومت 

تا    کند ی کمک م   حققان اطلاعات به پزشکان و م   ن ی رساند. ا 

  ن ی ا   ج ی نتا   ن ی را انتخاب کنند؛ همچن   ی بهتر   ی درمان   ی ها روش 

برا   ی شگاه ی آزما   ی ها دستورالعمل   توانند ی م   قات ی تحق    ی را 

ارز   ها لم ی وف ی ب   ۀ مطالع  ضدقارچ   ی اب ی و  بخشند.    ی آثار  بهبود 

را   ی ک ی عنوان  به   کنس ی آلب   دا ی کاند  عوامل    ی ها عفونت   ج ی از 

  تواند ی حوزه م   ن ی در ا  قات ی و تحق  شود ی شناخته م  ی مارستان ی ب 

پ  ا   ی ر ی شگ ی به  مرگ عفونت   ن ی از  کاهش  و  مرتبط    ر ی وم ها 

  رات ی تأث   تواند ی کشت م   ط ی هر مح   نکه ی کمک کند. با توجه به ا 

م   ی متفاوت  رشد  بررس   ها سم ی کروارگان ی بر  باشد،    ن ی ا   ی داشته 
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  ی ر ضرو   ها لم ی وف ی ب   ۀ مطالع   ط ی شرا   ن ی انتخاب بهتر   ی برا   رات ی تأث 

درنها  پ نه   قات ی تحق   ن ی ا   ت، ی است.  به  علم    شرفت ی تنها 

در    ی مهم   ی عمل   رات ی بلکه تأث   کند، ی کمک م   ی ولوژ ی کروب ی م 

دارد و م درمان عفونت  افزا   تواند ی ها  دربار   ش ی به  ما    ۀ دانش 

 منجر شود.   کنس ی آلب   دا ی کاند رفتار  

نتا   با  با محدود   ن ی ا   ج، ی وجود  همراه    یی ها ت ی مطالعه 

م  تفس   تواند ی بود که  ا   ها افته ی   ر ی بر  تعداد  بگذارد.    ها زوله ی اثر 

  ی شگاه ی آزما   ۀ شد کنترل   ط ی بر اساس شرا   ج ی محدود بود و نتا 

پژوهش   شود، ی م   شنهاد ی پ   ن ی بنابرا   گردند؛ ی م   ر ی تفس    ی ها در 

  ی ها تر گونه گسترده   ی ها و بررس تعداد نمونه   ش ی با افزا   نده ی آ 

مح   دا، ی کاند  تشک   ی ها ط ی نقش  در  دقت    لم ی وف ی ب   ل ی کشت  با 

 گردد.   ی بررس   ی شتر ی ب 

در    کنس ی آلب   دا ی کاند   لم ی وف ی ب   ل ی مطالعه، تشک   ن ی ا   در 

مح  و    ط ی دو  براث  دکستروز  سابرو    RPMI-1640کشت 

به علت     RPMI-1640  ط ی نشان داد که مح   ج ی شد. نتا   سه ی مقا 

ترک  پا   تر ده ی چ ی پ   ی مغذ   بات ی داشتن  غلظت  گلوکز،    تر ن یی و 

با    ی ها ژن   ان ی ب   ک ی تحر   ی برا   ی تر مناسب   ط ی شرا  مرتبط 

  ط ی مح   که ی درحال   کند، ی فراهم م   لم ی وف ی ب   ل ی ک و تش   ی چسبندگ 

SDB   بالا غلظت  ب   ی با  پلانکتون   شتر، ی گلوکز  را    ک ی رشد 

ا د ی نما ی م   ت ی تقو  مح   ت ی اهم   ها افته ی   ن ی .  کشت    ط ی انتخاب 

  دهد ی نشان م   کنس ی آلب   دا ی کاند   لم ی وف ی مناسب را در مطالعات ب 

  با مرتبط    ی و پژوهش   ی درمان   ی ها به بهبود راهکار   تواند ی و م 

 . پاتوژن کمک کند   ن ی از ا   ی ناش   ی ها کنترل عفونت 
 

   گزاریسپاس

قارچ  گروه  از  دانشگاه    نویسندگان  پزشکی  شناسی 

دلیل فراهم کردن امکانات  شاپور اهواز به  علوم پزشکی جندی 

ارائه حمایت   و  این  آزمایشگاهی  انجام  برای  فنی لازم  های 

 . کنند پژوهش صمیمانه قدردانی می 

 تعارض منافع 

می  اعلام  این  نویسندگان  با  ارتباط  در  که  کنند 

 . گونه تعارض منافعی وجود ندارد پژوهش هیچ 

   کد اخلاق

این پژوهش با تأیید کمیته اخلاق در پژوهش دانشگاه  

جندی  پزشکی  اخلاق  علوم  کد  با  و  اهواز  شاپور 

IR.AJUMS.REC.1404.309     انجام شد. در تمامی مراحل

پژوهش، اصول اخلاق در پژوهش رعایت شد و نویسندگان  

ها، سرقت    از هرگونه جعل داده، دستکاری یا تحریف داده 

 . علمی و سایر مصادیق سوءرفتار پژوهشی اجتناب کردند 

 یمال تی حما

فناوری   با حمایت معاونت تحقیقات و  این پژوهش 

پزشکی جندی  علوم  قالب طرح    دانشگاه  و در  اهواز  شاپور 

 . انجام شد    OG-0408پژوهشی مصوب به شماره  

 سندگانی مشارکت نو

  نژاد ی عرفان   م ی مر   ، ی دار گله   ی : الهام ابوعل ی ساز مفهوم 

   ا ی ن ی و مهناز فتاح 

ابوعل ی شناس روش  الهام    م ی مر   ، ی دار گله   ی : 

   ی محمد   ه ی و سم   ا ی ن ی مهناز فتاح   نژاد، ی عرفان 

 : ندارد  ی اعتبارسنج 

   ی ها: فاطمه پورمطهر داده   ل ی وتحل ه ی تجز 

ابوعل ق ی تحق  الهام  و    نژاد ی عرفان   م ی مر   ، ی دار گله   ی : 

   ا ی ن ی مهناز فتاح 

 :  ندارد  افزار نرم 

   نژاد ی عرفان   م ی و مر   ی دار گله   ی : الهام ابوعل منابع 

 ها: ندارد  داده   ت ی ر ی و مد   ی گردآور 

  م ی مر   ، ی دار گله   ی : الهام ابوعل ه ی اول   س ی نو ش ی پ   نگارش 

   ی محمد   ه ی و سم   نژاد ی عرفان 

و   ی بازنگر  ابوعل   ش ی را ی و  الهام  و    ی دار گله   ی متن: 

   نژاد ی عرفان   م ی مر 

 : ندارد  ی مصورساز 

   ی محمد   ه ی : سم نظارت 

 . ی دار گله   ی پروژه: الهام ابوعل   ت ی ر ی مد 
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