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کندوکاو

جمعیت میكروبــی
 سطح پوست

پریسا یارمحمدی سامانی
دبیر زیست شناسی

پوس��ت وس��یع ترین اندام بدن انسان اس��ت )1( و از بافت های 
مختلف یعنی بافت های پوششی، عصبی، عضلانی و پیوندی  تشکیل 
شده است. مساحت کل پوست انسان حدود 1/۷۵متر مربع و وزن آن 
حدود ۵ کیلوگرم است. پوس��ت از یک اپیدرم خارجی و درم داخلی 

تش��کیل ش��ده است. 
لای��ة  خارجی تری��ن 
 ۰/۵-۳ اپیدرم��ی 
میلی متر ضخامت دارد. 
این لایه در چسبندگی 
میکروب های  تکثیر  و 
نقش  س��الم  پوس��ت 

مهمی دارد. اپیدرم دارای حدود 9۰ درصد کراتینوس��یت مرده است. 
سلول های دیگر موجود دراپیدرم شامل ملانوسیت ها - که در کاهش 
دادن آس��یب های پوس��تی اهمیت دارند و اشعة ماورای بنفش نور را 
نیز جذب می کنند - سلول های لانگرهانس )سلول های پاسخ ایمنی( 
و س��لول های مرکل )سلول هایی که برای تجمع سیگنال های حسی 
تطبیق داده شده اند.( هستند. درم، لایة  زیر اپیدرم است، در این محل 
پوست پیچیده تر می شود و فیبرهای کلاژن و الاستین تشکیل دهندة 
بافت همبند، فولیکول های مو، غده های چربی، غده های تولیدکنندة 

عرق، بافت چربی و اعصاب یافت می شود.
اساساً، پوست که اولین خط دفاعی در برابر میکروب هاست، دارای 
رطوبت کم، پپتیدهای ضد میکروبی،pH  کمی اسیدی )۵/۵(، املاح 
زیاد، لیپیدها و اس��یدهای چرب، ایمونوگلوبولین ها و لیزوزیم هاست. 
علاوه بر این، عوامل بیماری زای موجود در هوا به طور کلی توانایی کمی 
برای قرارگیری و اتصال روی پوست دارند، زیرا هوا به طور پیوسته در 

سراسر سطح بدن جریان دارد. اگر میکروب ها به سطح پوست برسند، 
در معرض س��لول های کراتینی شدة مرده با پوشش سطحی غنی از 
چربی ها قرار می گیرند. این پوش��ش از اس��ترها، استرول ها، آلکان ها، 
سرامیدها و پلی ساکاریدها تشکیل شده است که در بین این سلول ها 
ق��رار دارن��د و س��بب 
کاه��ش چس��بندگی 
با  تکثیر می ش��وند.  و 
توج��ه به اینک��ه مواد 
غذای��ی به مقدار کمی 
در دسترس اند و مقدار 
زی��ادی کراتین وجود 
دارد، در نتیج��ه تولیدمثل میکروبی به میزان زیادی کاهش می یابد. 
به هرحال، مناطقی از بدن، که پوستی با رطوبت زیاد و pH خنثی یا 
کمی قلیایی دارند تجمع گروه های خاصی از باکتری ها در این مناطق 

بیشتر است )2(. 
پس پوس��ت، هم به عنوان سدی در برابر عفونت است و هم برای 
گروه مختلفی از میکروب ها، زیستگاه پیچیده ای را ایجاد می کند )۳(. 
در واقع پوس��ت از تأثیر مواد شیمیایی آسیب رسان و نیز اثر فیزیکی 
محیط زیست جلوگیری می کند و در برابر ایجاد عفونت توسط عوامل 
بیماری زا مانن��د انگل ها، قارچ ه��ا، باکتری ها و ویروس ه��ا از جاندار 

محافظت می کند )1(. 
پوس��ت طبیعی انس��ان محل س��کونت تعداد و ان��واع زیادی از 
باکتری هاست که به عنوان همزیست، روی سطح آن زندگی می کنند 
)۴(. در حقیقت کنام های متعددی درون اکوسیس��تم پوس��ت وجود 
دارد. در مناطق مختلف پوست، میکروب های مختلفی زندگی می کنند 

اپیدم، درم، فلورمیکروبیکلیدواژه ها: اپیدم، درم، فلورمیکروبیکلیدواژه ها: اپیدم، درم، فلورمیکروبی

• اساساً، پوست اولین خط دفاعی در برابر میکروب هاست که دارای رطوبت 
کم، پپتیدهای ضد میکروبی،pH  کمی اسیدی )5/5( ، املاح زیاد، لیپیدها و 

اسیدهای چرب، ایمونوگلوبولین ها و لیزوزیم هاست

کلیدواژه ها: اپیدم، درم، فلورمیکروبی.

جمعیت میكروبــیجمعیت میكروبــی
 سطح پوست سطح پوست سطح پوست سطح پوست
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که کنام های متفاوتی دارند. به علاوه در محل های خاصی از پوس��ت، 
ممکن است میکروب های خاصی زندگی کنند. در لایة شاخی شده، 
محور و فولیکول مو، غده های چربی، غده های برون ریز ممکن اس��ت 
فلور میکروبی وجود داش��ته باش��د. پوس��ت برای میکروب هایی که 
به طور انتخابی تشکیل کلنی داده اند مواد غذایی را به صورت چربی و 
پروتئین )کراتین( فراهم می کند. پس ممکن است انواع میکروب هایی 
که می توانند روی پوس��ت طبیعی زنده بمانند در این محیط خشک 
و کمی اس��یدی، محدود ش��وند. میکروب برای تشکیل کلنی باید با 
میکروب های دیگر فلور طبیعی برای به دست آوردن مولکول های آلی 

و فضا رقابت کند )۵(.
گاهی باکتری هایی 
که به طور طبیعی روی 
پوست یافت نمی شوند، 
روی  اس��ت  ممک��ن 
اپیدرم س��اکن ش��وند 
و به س��رعت منجر به 

بیماری ش��وند. به غیر از موجودات زندة بیماری زا، گسترة وسیعی از 
باکتری های خاک نیز به طور اتفاقی می توانند روی پوست تولیدمثل 

کنند )۴(.
تعداد زیادی از باکتری های کشت داده شده از پوست سالم شامل 
گونه های استافیلوکوکوس1، میکروکوکوس2، کورینه باکتریا۳، پروپیونی 
باکتریا۴ و اکینتوباکتر۵ هستند. میکروب هایی مانند استافیلوکوکوس 
اورئوس6، اس��ترپتوکوکوس پیوژنز۷ و سودوموناس آئروژینوزا8  ممکن 

است در ش��رایط غیر 
طبیعی تشکیل کلنی 

دهند )۵(.    
فلور اصلی پوست 
فلور س��اکن9   ش��امل 
و فل��ور گذرا1۰ اس��ت. 
علاوه بر آن فلور عفونی 

نیز شامل گونه های استافیلوکوکوس اورئوس است که غالباً از آبسه و 
غیره جدا شده اند )6(. 

موجوداتی را که روی پوس��ت رشد می کنند و تعداد و ترکیب به 
نسبت پایداری دارند فلور ساکن می نامند )۷(. گونه های کمی در این 
گروه قرار می گیرند )۴(. تصور می ش��ود که این موجودات به پوس��ت 
متصل شده اند و سختی ش��ان ممکن است به علت این اتصال باشد و 
همچنین معتقدند که تعداد این میکروب ها از طریق محیط خارجی زیاد 

نمی شود. این موجودات 
کلنی ه��ای  به عن��وان 
همزیس��ت  کوچ��ک 
روی سطح لایة شاخی 
شده و درون لایه های 
اپ��ی درم  خارجی ت��ر 

زندگی می کنند )۷(. به عنوان مثال فلور س��اکن از س��ویه هایی مانند 
اس��تافیلوکوکوس های کوآگ��ولاز منفی11 و دیفتروئیدها12 تش��کیل 

شده اند )6(.  
گروه دوم موجوداتی هستند که به طور موقت روی سطح پوست 
قرار دارند و آن ها را فلور گذرا می نامند. دانش��مندان معتقدند که این 
موجودات از منابع خارجی منشأ می گیرند و روی پوست و در معرض 
محیط قرار می گیرند )6(. در واقع می توان گفت میکروب هایی که روی 
پوس��ت قرار دارند اما کلنی تشکیل نمی دهند را فلور گذرای پوست 

می نامند که به این صورت از فلورای ساکن متمایز می شوند )8(.
فل��ور  واق��ع  در 
دو  پوست ش��امل هر 
ن��وع باکت��ری هوازی 
اس��ت.  بی ه��وازی  و 
باکترهای هوازی به طور 
جنس ه��ای  عم��ده 
و  اس��تافیلوکوکوس 
کورینه باکتریوم اند و باکتری های بی هوازی شامل پروپیونی باکتریوم 
آکنس  است )9(. البته دیفتروئیدها نیز به همراه استافیلوکوکوس های 
کوآگولاز منفی و میکروکوکوس ها باکتری های هوازی غالب و ساکنین 

اختیاری فلور طبیعی پوست هستند )1۰(.
تع��داد زی��ادی از میکروب ه��ا، بی ضرر هس��تند و بعضی اوقات 
عملکردهای حیاتی را که در انس��ان تکامل نیافته اند انجام می دهند. 
میکروب های همزیست، گسترة وسیعی از فرورفتگی پوست را اشغال 
و پوس��ت را در براب��ر 
زیادی  تع��داد  تهاجم 
از موج��ودات مض��ر یا 
بیم��اری زا محافظ��ت 
در   .)11( می کنن��د 
بین  ارتب��اط  حقیقت 
فلور س��اکن پوست و 
سلامتی پوست در این واقعیت نهفته است که فلور ساکن سیستمی 
اکولوژیک را برای حفظ پوست از حمله بیماری زاها فراهم می کند )1(.

بعضی از میکروب ها لیپاز ترشح می کنند و از تری گلیسیریدهای 
ترشح ش��ده اس��یدهای چرب آزاد ایجاد می کنند که این اسیدهای 
چرب ممکن اس��ت ویژگی ضد میکروبی داش��ته باشند و می توانند 
میکروب ه��ای احتمالی روی س��طح پوس��ت را مح��دود کنند )۵(.  
به عنوان مثال استافیلوکوکوس اپیدرمیس1۴، پروپیونی باکتریوم آکنس 
وکورین��ه باکتری��وم با 
ترش��ح لیپاز و استراز، 
را  تری گلیس��یریدها 
اس��یدهای چرب  ب��ه 
آزاد می ش��کنند و ب��ا 
کاه��ش pH س��طح 

• بسیاری از عوامل خارجی نیز می توانند اکوسیستم  پوست را تغییر دهند 
که به دنبال آن جمعیت های میکروبی نیز تغییر می کنند. دما، رطوبت، شوری 

و در معرض نور قرار گرفتن جزء فاکتورهای محیطی هستند

• در واقع فلور پوس�ت ش�امل هر دو نوع باکتری هوازی و بی هوازی اس�ت. 
باکتری ه�ای ه�وازی به طور عمده جنس ه�ای اس�تافیلوکوکوس و کورینه 

باکتریوم اند و باکتری های بی هوازی شامل پروپیونی باکتریوم آکنس  است 

• فلور پوست با افزایش سن تغییر می کند که بخش عمده ای از این تغییرات 
می تواند به علت تغییر ترش�حات غده های پوستی و تغییرات فیزیولوژیک 

دیگر در پوست باشد
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پوس��ت شرایط نامس��اعدی را برای رش��د میکروب های بیماری زای 
سطح پوست فراهم می کنند. همچنین استافیلوکوکوس اپیدرمیس 
و پروپیونی باکتریوم آکنس می توانند آنتی بیوتیک هایی را تولید کنند 
که ممکن اس��ت روی موجودات بیماری زا اثر بگذارند )1(.  بعضی از 
باکتری های ساکن نیز باکتریوسین هایی ترشح می کنند که خصوصیات 

ضدمیکروبی دارند.
در اکوسیستم های پایدار، میکروب ها تمایل دارند که حالت تعادل 
را حف��ظ کنند و در برابر ایجاد تغییراتی در س��اختار جامعه مقاومت 
کنند. این فرایند ممکن اس��ت بدون جلوگیری آن ها از اکوسیس��تم 

پوستی، از میزبان در برابر میکروب های بیماری زا محافظت کند )۵(.
ویژگی ه��ای کمّی جمعیت های میکروبی پوس��ت به طور واضح 
متفاوت اس��ت )12(. پوست با ایجاد تغییراتی مانند کاهش از دست 
دادن آب، pH و فعالی��ت غده های چرب��ی و افزایش در محتوای آب 
می تواند محیطی را برای تشکیل کلنی بعضی از گونه های باکتریایی 
فراهم کن��د و از انتقال آن ها به دیگران جلوگی��ری کند )1۳(. البته 
بس��یاری از عوامل خارجی نیز می توانند اکوسیستم  پوست را تغییر 
دهن��د که به دنب��ال آن جمعیت های میکروبی نی��ز تغییر می کنند. 
دم��ا، رطوبت، ش��وری و در معرض نور قرار گرفت��ن جزء فاکتورهای 
محیطی هس��تند )۵(. به عنوان مثال، افزایش دما و رطوبت می تواند 
میزان تش��کیل کلنی باکتری را افزایش دهد )2(.  س��ن، جنس��یت، 
وضعیت ایمنی، وضعیت بس��تری ش��دن در بیمارس��تان، بهداشت، 
استفاده از داروها ) آنتی بیوتیک ها، استروئیدها(، استفاده از صابون ها 
و لوازم آرایش��ی جزء فاکتورهای میزبان هس��تند )۵(. به عنوان مثال 
فلور پوس��ت با افزایش س��ن تغییر می کند که بخش عمده ای از این 
تغییرات می تواند به علت تغییر ترشحات غده های پوستی و تغییرات 
فیزیولوژیک دیگر در پوست باشد )12( و نیز باکتری های موجود روی 
سطح پوست گروه های سنی مختلف،  متفاوت است. پروپیونی باکتریا، 
باکتری بی هوازی اس��ت که روی سطح پوست نوجوانان و بزرگسالان 
جوان تر وجود دارد که ممکن است به علت افزایش تولید چربی باشد 
)1(. جن��س میزبان نیز تراکم و تنوع میکروب های پوس��ت را تعیین 
می کند، اما هنوز مشخص نیست که کدام ویژگی پوست افراد ماده، از 
رشد میکروب ها جلوگیری می کند که احتمالاً مهم ترین ویژگی تعیین 
کنندة تعداد باکتری ها، آب اس��ت و واضح اس��ت که مردان بیشتر از 
زنان عرق می کنند. اما این موضوع ممکن اس��ت تنها یکی از عوامل 
مهم باشد. مطالعات دیگر علت را افزایش تولید چربی می دانند )1۴(.

در مناطق خاصی از بدن مانند کشالة ران و نواحی بین انگشتان 
پا، تراکم باکتری ها زیاد اس��ت. در مناطق چرب پوس��ت بدن انسان 
مانند پیش��انی، مقدار باکتری های میکروکوکاسه1۵ و کورنی فورم16  
کم اس��ت اما مقدار باکتری پروپیونی باکتریوم به مقدار قابل توجهی 

زیاد است )2(.
 پ��س هم تراک��م و هم ترکی��ب فلور میکروبی طبیعی س��طح 
پوس��ت، در مناطق مختلف بدن متفاوت است و می توان گفت تعداد 
و انواع گونه های میکروبی که روی پوس��ت طبیعی زندگی می کنند، 

انعکاس دهندة محیط میکروبی آن محل هستند )1۴(.

پی نوشت ها 
1. Staphylococci
2. Micrococci
3. Corynebacteria
4. Propionibacteria
5. Acinetobacter
6. Staphylococcus aureus
7. Streptococcus pyogenes
8. Psuedomonas aeruginosa
9. flora resident
10. transient flora
11. coagulase-negative  Staphylococci
12. Diphtheroids
13. Propionibacteriurn acnes
14. Epidermidis Staphylococcus
15. Micrococcacea
16. Coryneform
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