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  सی داЮ˙ت را ࣛ ߼ϲࠤد رὁت  ࣿوردگارا، ب˷شای ࣳ ما सेی رο̖̩ت را و ب˷ܨۿران Ћ̾ج

 պࣶن ώܧ܊با॑ن ώܧ܊بان уو ای



  
  
  
  

  هاي سرولوژي  مباني آزمايش
  ها  ينولبه همراه ايمونوگلوب

  
  )، ژنتيك، علوم پايه و تخصصي پزشكيويژه دانشجويان علوم آزمايشگاهي(

  
  
  
  
  

  ين؛ مؤلف
  كتر محمد مهدي افتخاريان د

  )دانشگاه علوم پزشكي همدان ،علوم آزمايشگاهي گروه دانشيار(

  محمد طاهري
  )دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي -كارشناس ارشد ژنتيك پزشكي(

  دكتر آرزو صياد
  )دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ژنتيك پزشكي، استاديار گروه(

  
  
  
  
  

           



  -1352افتخاريان، محمدمهدي، :   سرشناسنامه
مـولفين محمدمهـدي   / هـا  هـاي سـرولوژي بـه همـراه ايمونوگلوبـولين      مباني آزمـايش :   عنوان و نام پديدآور

  .افتخاريان، محمد طاهري، آرزو صياد
  .1395گروه تاليفي دكتر خليلي، : تهران:   مشخصات نشر

  .ودارمصور، جدول، نم. : ص 126:   مشخصات ظاهري
 4-093-422-600-978:   شابك

  فيپا:   وضعيت فهرست نويسي
 .كتابنامه:   يادداشت

  هاي آزمايشگاهي دستنامه –شناسي  سرم:   موضوع
  Serology – Laboratory Manuals:   موضوع
  شناسي آزمايشگاهي ايمني:   موضوع
  Experimental immunology:   موضوع
  تشخيص سرمي:   موضوع
  Serodiagnosis:   موضوع

  -1368طاهري، محمد، :   شناسه افزوده 
  -1362صياد، آرزو، :   شناسه افزوده

  46RB/الف7م2 1395:   بندي كنگره رده
  37/615:   بندي ديويي رده

  4297390:   شماره كتابشناسي ملي
  

  
  ها ينولهاي سرولوژي به همراه ايمونوگلوب مباني آزمايش: نام كتاب
  دكتر آرزو صياد - محمد طاهري - اندكتر محمد مهدي افتخاري: ؤلفينم

  گروه تأليفي دكتر خليلي: ناشر
  1395 .اول : نوبت و سال چاپ
  1000: شمارگان

  فردوس: صحافي -  كيمياي قلم: چاپ
  اقبال شرقي: مدير توليد
  هاني افرهاد فر: ناظر فني چاپ

  آرده مريم: مدير فني و هنري
  اي آذرمهر خواجه: طراحي و صفحه آرايي

  تومان  15000 :بهاء
Website: www.DKG.ir  

Telegram.me/drkhaliligroup  
  021-66568621): دفتر مركزي(آموزشگاه دكتر خليلي 

  331پلاك  –طبقه همكف  –پاساژ فروزنده  –روي درب اصلي دانشگاه تهران  روبه - خيابان انقلاب –تهران : فروشگاه
  021 - 66489349 – 021 – 66489375: تلفن

  طبقه اول –مجتمع تجاري پارس  -جنب سينما پارس –ضلع جنوب غربي ميدان انقلاب :مركز پخش
   021 – 66569216: مركز فروش
 0912 - 5508589: مدير فروش



 զϓ هԾ͗ҭف؛طϨؤϋ  ن  
صورت كـاربردي و عملـي يكـي از     هرغم بنيان و ريشه چند هزار ساله اش، ب علم ايمونولوژي علي

هـاي   شود و رشد بسـيار سـريع آن در حـوزه    پزشكي محسوب ميهاي علوم پايه  جديدترين شاخه
ــرولوژي    ــل س ــاتي از قبي ــف مطالع ــاتولوژيمختل ــك، ،  ، ايمونوپ ــيمي، ايمنوژنتي ايمونوهيستوش

بنـابراين بـديهي اسـت در ايـن ميـان،       .دور از انتظار نيسـت ... ، ايمونوفارماكولوژي و ايمونوشيمي
ها و توليدات علمي ايمونولـوژي را   تههاي تشخيصي و آزمايشگاهي آن نظير سرولوژي كه ياف شاخه

به همـين جهـت سـعي    . ، از اهميت وافري برخوردار هستندگيرند كار مي هها ب براي رديابي بيماري
 كه چنان هم. ميرا در اختيار علاقمندان قرار ده اثري مكتوب در همين زمينه تهيه نموده و آن ،شد

هـاي تشـخيص آزمايشـگاهي     خوانندگان محتـرم خـود واقفنـد در زمينـه علـم سـرولوژي و روش      
، آثار ارزشمندي توسط استادان و پژوهشگران اين عرصه تأليف شده است كه هر كدام  ايمونولوژي

 هـاي سـرولوژي   اما عمده هدف ما ذكر اصول و كليـات آزمـايش  . جايگاه رفيعي در اين حوزه دارند
مگـر در مـواردي كـه    (براي دانشجويان بوده است و به همين لحاظ از درج جزئيات  يهصورت پا به

  .و اطاله مطلب پرهيز شده است) ضرورت داشته است
از ذكر تواند خالي از نقص باشد،  اي نمي كه هيچ كار تأليفي و ترجمه جايي از آنكه  و پايان كلام اين

  .نماييم ن محترم صميمانه استقبال ميو دانشجويا اساتيداشكالات و معايب اثر توسط 
  

  با تشكر
  گروه مؤلفين
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  تعريف سرولوژي

 اسـت يعنـي علمـي كـه بـه مطالعـه سـرم        شناسـي  سـرم از لحاظ لغوي سرولوژي معادل 

چه كه در سرم وجود دارد و در علم سرولوژي  اما از ديدگاه عملي بايد دانست آن. پردازد مي

در واقع سـرم كـه مـايع حيـاتي درون     . هستند ها بادي ، آنتيشود مي به مطالعه آن پرداخته

آنچه كه  ها آناست كه در بين تمام اي  ست حاوي تركيبات بسيار گسترده و پيچيدها ها رگ

اين علـم نيـز هماننـد    . هستند ها ايمونوگلوبولينگيرد  مي مدنظر علم سرولوژي قرار تر بيش

هـاي   تـر در زمينـه   مختلـف داراي كـاربرد اسـت كـه از همـه مهـم      هاي  ساير علوم در حوزه

و يـا حـالات فيزيولوژيـك    ) عفـوني غير عفوني و(ها  بيماري اعم از تشخيص. تشخيصي است

هـاي   شـود جنبـه   مـي  چه كه در ادامه اين كتـاب بـه آن پرداختـه    و آن . . .نظير بارداري و 

  .تشخيصي علم سرولوژي است

 فصل دوم

  )سرولوژي(شناسي هاي سرمصول آزمونا
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نامند كه  مي بخش مايع خون را پلاسما، ندا چه خوانندگان عزيز واقف چنان :پلاسما و سرم

مجاور گردد تا از لخته شـدن  ) EDTA معمولاً(است خون با ضد انعقاد براي تهيه آن لازم 

اما . ستا را سانتريفوژ كرده كه بخش مايع رويي همان پلاسما سپس آن. آن جلوگيري شود

 20تـا  15خون بايد بدون حضور ضد انعقاد تهيـه شـود تـا در زمـاني بـين      ، براي تهيه سرم

صورت  بديهي است در اين. رويي سرم خواهد بودمايع ، پس از سانتريفوژ. دقيقه لخته شود

توان پلاسماي بـدون عوامـل انعقـادي     مي پس سرم را. سرم فاقد عوامل انعقادي خواهد شد

  .تعريف كرد

كننـد بـه    مي هاي سرولوژي عوامل انعقادي نظير فيبرينوژن تداخل در آزمايش معمولاً: نكته

  .ا استفاده شودجاي پلاسم هگردد تا از سرم ب مي همين جهت سعي

  

  هاي سرولوژي اصول تست

. بـه بـدن اسـت    ژن آنتـي پـس از ورود   بادي آنتيهاي سرولوژي بر مبناي توليد  اصول آزمون

روز  14تـا   10مثال پس از ورود بـاكتري بروسـلا آبورتـوس بـه بـدن انسـان ظـرف         عنوان به

اگر بتـوان  . يابد مي اختصاصي ضد آن در بدن توليد شده و مقدارش در سرم افزايش بادي آنتي

اختصاصي ضد بروسلا را در بدن فرد مشـكوك   بادي آنتيهاي آزمايشگاهي حضور اين  با روش

به عبارت . بر سابقه برخورد وي با اين ميكروب رأي قطعي داد توان ميكرد  تأييدبه تب مالت 

شوند وجـود   مي خاص توليد و ترشح ژن آنتياختصاصي عليه  طور به ها بادي آنتيتر چون  ساده
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تـوان بـراي    مـي  مورد نظر خواهد بود و از اين طريـق  ژن آنتيدر بدن دليلي براي حضور  ها آن

  .هاي عفوني كمك گرفت ويژه بيماريه بها  تشخيص بسياري از بيماري

  

  هاي سرولوژي انواع تست

 يـا ( بـادي  آنتـي وجود يا عـدم وجـود يـك     ها صرفاً در اين نوع آزمون :هاي كيفي تست -الف

 .گونه گزارشي از مقدار داده نخواهد شـد  در واقع هيچ. شود مي خاص در سرم بررسي) ژن آنتي

 Negative ،Pos صـورت  بـه را با توجه به شدت مثبت شـدن واكـنش   ها  توان اين آزمون مي

(1+) ،Pos (2+) ،Pos(3+)   يـاPos (4+)     و يـا بـه شـكلNegative ،Weakly Pos   يـا

Strongly Pos گزارش كرد.  

منظور از تيتر . گردد مي تيتر واكنش ذكر، ها در گزارش اين آزمون :هاي نيمه كمي تست -ب

پس ايـن نـوع   . يعني آخرين حدي از رقت سرم كه قادر است باعث مثبت شدن واكنش گردد

 بـادي  آنتـي هاي كيفي دارند ولي باز هم به مقدار كمي  از آزمون تر بيشدقت كاري ها  آزمايش

  .ده استدر سرم اشاره نش

كمـي و   صـورت  ها بـه  كه مشخص شده است نتايج اين آزمايش چنان :هاي كمي تست - ج

از دقـت كـافي   هـا   بنابراين لازم است كه روش انجام اين آزمون. شود مي مقدار عددي بيان

  .برخوردار باشد
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  ها آنصحت، دقت، حساسيت و تفاوت بين 

مثال اگر  عنوان به. ه با جواب حقيقيآمد دست بهمنظور از صحت يعني ميزان نزديكي جواب 

آمده توسـط   دست بهباشد هر چقدر جواب  mg/dl 90ميزان حقيقي قند خون ناشتاي فردي 

منظـور از دقـت   . تر انجام شده اسـت  تر باشد آن آزمايش صحيح آزمايشگاه به اين رقم نزديك

  .يگر نزديك باشندآمده به يكد دست بههاي  يعني با انجام چند بار يك آزمايش چقدر جواب

ممكن است دقت بالا و صـحت پـايين باشـد    . بديهي است اين دو ارتباطي به يكديگر ندارند

يكسـان   دقيقـاً نزديك يكديگر باشـند يـا   ها  يعني با انجام چندين بار يك آزمايش همه جواب

ي ين مقـدار تر كمكدام مقدار حقيقي را نشان ندهد و منظور از حساسيت يعني  باشند اما هيچ

گيري  مثال اگر حساسيت يك كيت اندازه عنوان به. كه با روش مورد استفاده قابل رديابي است

CRP  سرمmg/dl 6/0  گيري نخواهد بود از آن با اين كيت قابل اندازه تر كمباشد مقادير.  

  

  طراحي و اساس يك آزمون سرولوژي

 ژن آنتـي را بـا  ) خـاص به يك بيماري عفـوني  (بدين منظور لازم است كه سرم فرد مشكوك 

بـا  ، مورد نظـر موجـود باشـد    بادي آنتيدر صورتي كه در سرم . اختصاصي مربوطه مجاور كرد

به آن كمـپلكس ايمـن    اصطلاحاًكه  بادي آنتي -ژن آنتياتصال پيدا كرده و كمپلكس  ژن آنتي

كـه كمـپلكس ايمـن سـنگين وزن و درشـت       با توجه به اين. شود مي تشكيل، گردد مي اطلاق

 صورت نتيجه آزمون سرولوژي مربوطـه مثبـت تلقـي    در اين. قابل تشخيص خواهد بود، است
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كمپلكس ايمن تشكيل نشده و پاسـخ  ، در سرم فرد بادي آنتيشود و در صورت عدم وجود  مي

  .منفي خواهد بود

  

  بادي آنتيو  ژن آنتيانواع واكنش بين 

 ژن آنتـي و  بـادي  آنتـي ال ساده بين در اين واكنش يك اتص ):مرحله اول(واكنش اوليه  -الف

گيـرد   مي صورت بادي آنتيو  ژن آنتيي ها مولكولدر اين واكنش ساده كه بين . گيرد مي شكل

 وجـود  بـه منفـرد و مجـزا از هـم     صورت بهي ايمن ها كمپلكستشكيل نخواهد شد و اي  شبكه

تشـكيل شـبكه    ي ايمـن و عـدم  ها كمپلكسبديهي است كه با توجه به ابعاد كوچك . آيند مي

هـاي   مشكل خواهد بود و جـز بـا تكنيـك    بادي آنتيو  ژن آنتيتشخيص واكنش بين ، گسترده

 وسـيله  بـه ي درگيـر  هـا  مولكـول بـدين منظـور لازم اسـت كـه     . پيشرفته قابل رديابي نيسـت 

دار شوند تا از اين طريق و با  نشان، مواد راديواكتيو يا آنزيم، ماركرهايي نظير مواد فلوئورسانس

) ELISA(و الايـزا  ) RIA(راديوايمونواسـي  ، )IF(هاي ايمونوفلوئورسـانس   استفاده از تكنيك

  .قابل دتكت باشند

ي هـا  مولكـول در اين نوع واكنش پس از اتصال اوليـه بـين   : )مرحله دوم(واكنش ثانويه  -ب

ت واضح اس ـ. ي ايمن تشكيل خواهد شدها كمپلكساز اي  شبكه گستردهژن،  آنتيو  بادي آنتي

مسلح و بـدون اسـتفاده   غير بوده و حتي با چشم پذير امكانكه تشخيص اين حالت به سهولت 

نيـز مشـهود اسـت لازمـه      1-2كه در شكل  چنان. هاي پيچيده نيز قابل انجام است از تكنيك



  
 

 34  دومفصل 

و هـم   ژن آنتـي ايجاد واكنش ثانويه و تشكيل شبكه وجود حداقل دو ظرفيت فعال هـم بـراي   

ظرفيتـي   ظرفيتي باشند يا تـك  كه حتي يكي از طرفين تك و در صورتي است بادي آنتيبراي 

نخواهد آمد و اين امر موجبات تشخيص نادرست و بـروز پديـده    وجود بهاي  شبكه، عمل كنند

و كوچـك   ظرفيتـي  تكهاي  ژن آنتيكه ها  بنابراين هاپتن. منفي كاذب را در پي خواهد داشت

 ظرفيتـي  تكي ها بادي آنتيندارند و يا وجود برخي از  معمولاًتوانايي تشكيل شبكه را ، هستند

  .)به آزمايش كومبس رايت مراجعه شود(در سرم همين مسأله را موجب خواهد شد 

  

  
برگرفتـه از  ( ژن آنتيو  بادي آنتيواكنش اوليه و ثانويه بين . 1-2شكل 

  )3منبع 
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