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  HIVاستراتيژی و طرز العمل شناسايی انتی بادی های ضد 

  
  :اصول و پرنسيپ تست ها •
  

  :سه تيپ عمده و مهم تست ها موجود است
  (ELISA)تست های ايمونو انزايماتيک  -1
 ات يا پار تيکول هاتست های اگلوتينيشن ذر -2
 :تست های سريع وصفی -3
- Immuno-chromatography (Lateral Flow Test) 

 Immuno-diffusion ( Flow Through Test)- 
  :اجرای اين تست ها  بالای عين اصول استوار بوده وشامل دو مرحله ميباشند

همراه با ) معافيتی (  که با ميانجی گری يک تعامل ايمونولوژيکHIVموجوديت يک انتی بادی ضد  -1
طوريکه انتی ژن بر روی خود وسيله . انتی بادی معلوم ميگردد/ تشکل يک مغلق ايمون انتی ژن 

آزمايشی موجود بوده ، در حاليکه انتی بادی در سمپل ويا نمونه ای که بايد مورد آزمايش قرار بگيرد، 
  .وجود دارد

 .صورت می پذيرد) نشان دهنده( سيستم معرف معلوم ساختن مغلق متشکله به وسيله و به کمک يک  -2
  

  :انتخاب تست ها •
  :برای انتخاب نوع تست، بايد عناصر متعدده ذيل را مد نظر گرفته و به آن توجه داشت

  . تستی که ميخواهيم انتخاب نماييم(Sensitivity)حساسيت  -1
 . تستی که ميخواهيم انتخاب کنيم(Specificity)اختصاصيت  -2
 .از اجرای تست منتخبه، نتيجه تست بدست آمده و حصول ميگردددوام مدتی که پس  -3
 .مطابقت تست با شرايط ووضعيت های مختلفه موجود محلی، ناحيوی  -4
 .امکانات قابليت دسترسی به تستی که ميخواهيم انتخاب نماييم -5
 .قيمت تمام شد تستی که ميخواهيم انتخاب کنيم -6

  
  . مکمل آماده بوده و تهيه شده اندتنها تست های سريع الاجرأ در ميان قطی های

تست هايی که منتج به اگلوتينيشن ميگردند، همراه با ريجنت های آن ، ولی بدون وسايل قابل تجديد ، تحويل داده 
  .تحويل داده و آماده سازد"  ، لابراتوار مربوطه بايد همه مواد را کلاELISAبرای تست های . ميشوند

 Lateral)، آن عده ار تست هايی که بر اساس تخنيک ايمونو کروماتو گرافی در ميان تست های سريع الاجرأ
Flow) استوار ميباشند، بايد رجحان داده شوند، زيرا طرز استعمال شان خيلی ها ساده بوده، هيچگونه ترينينگ 

المللی اختصاصی پرسونل را ايجاب نکرده، از نظر حساسيت و اختصاصيت خويش مطابق به استاندارد های بين 
(WHO) ميباشند و ميتوانند ميان درجات حرارت )  ماه24 ماه الی 12(  بوده ودارای يک تاريخ انقضای طولانی

2° C 30  الی° C45بعضی از اين تست ها ميتوانند ميتوانند الی . (  محافظت و نگهداری گردند° C هم نگهداری 
که هنوز انرژی برق بصورت کامل در آن تأمين که اين خصوصيت شان ، در کشوری چون افغانستان .) گردند

اين موضوع دارای اهميت حياتی ميباشد تا تست ها ، برای اينکه . نميباشد، يک امتياز بزرگ محسوب ميگردد
نتايج قابل اعتمادی بدست دهند، در شرايط درجات حرارت مناسب و مخصوص خويش محافظت و نگهداری 

  . گردند
  

  :ناسايیاستراتيژی و طرز العمل ش •
  :استراتيژی شناسايی بالای سه کريتيريای ذيل استوار ميباشد

  :هدف از اجرأی تست -1
  کنترول خون و مواد دموی •
 . در نزد مردمHIVشناسايی مجهول برای مراقبت از شيوع  •
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 HIVتشخيص انتان در نزد اشخاص بدون عرض و يا اشخاصيکه از خود علايم ابتلأ ومصابيت به انتان  •
 .ندرا نشان ميده

  :تست) وصفيت( حساسيت و اختصاصيت  -2
  : و مطابق به آن باشد(WHO)تست بايد جوابگوی حد اقل نورم های قبول شده جهانی 

   %99> حساسيت تست  -
  %95> تست ) وصفيت ( اختصاصيت  -

  : در يک جماعت از مردمی که تحت آزمايش قرار گرفته اندHIVشيوع انتان  -3
  :فزايش می يابد، در آنصورتزمانيکه شيوع انتان بلند رفته و ا

  .نسبت نتايج مثبت کاذب، کاهش می يابد -
 .نسبت نتايج منفی کاذب، افزايش می يابد -

  :     زمانيکه شيوع انتان کاهش می يابد، در آنصورت بر عکس
  .نسبت نتايج مثبت کاذب افزايش می يابد -
 . نسبت نتايج منفی کاذ ب کاهش می يابد -

، تخنيک های اختصاصی ای را مورد ) Immuno-Assay و Western Blot( یتست های تأييد کننده ريفرنس
پر تجربه، لايق و متبحری " استفاده قرار ميدهند که ضرورت به وجود لابراتوار های ريفرنسی و پرسونل قويا

اشند که بر علاوه ، اينگونه تخنيک ها بسيار پر خرج بوده و نسبت بلند نتايج نا مشخص ميداشته ب. ميداشته باشد
  !نميشود آنرا ناديده گرفت

 غرض کنترول خون های اهدأ شده ، شناسايی تشخيصی و مراقبت های WHOبرای همين منظور است که 
يا تست های ساده سريع الاجرأ استوار است تا بالای /  و ELISAسيرولوژيکی که بيشتر بالای ترکيبی از تست 

  :، سه نوع استراتيژی را توصيه می نمايدLIA ويا Western Blot  /  ELISAتست 
  

   :Iاستراتيژی 
  

تمامی نمونه ها به کمک يک تست سريع الاجرأ و ساده تحليل و تجزيه گردند که ميتواند يک نتيجه مثبت، منفی و 
  !يا يک نتيجه نا مشخص بدست بيايد

  : هر چه بوده باشدHIVشيوع انتان : اهدای خون •
منتن " جزيه آن مثبت و يا نا مشخص باشد، بايد منحيث يک نمونه احتمالاخون اهدأ شده ای که نتيجه ت •

 .بايد خريطه مذکور از بين برده شده و نابود گردد" تلقی گرديده و بنا
 مد نظر گرفته شده و III و IIاستراتيژی های " برای شخص اهدأ کننده مربوطه خون مذکور بايد رسما •

 :بکار برده شود
  

  :IIاستراتيژی 
  .سريع واگذار گرديده اند/ يه نمونه ها به يک تست اوليه ساده  کل-

  .يک نمونه ای که در تست اوليه عکس العمل نشان نداده باشد، يک نمونه منفی تلقی ميگردد -
 ، دومیساده / يک نمونه ای که در تست اوليه عکس العمل نشان داده باشد، با يک تست سريع  -

يا يک اصل و پرنسيپ متفاوت استوار می / يک متفاوت و که روی تهيه و آماده سازی انتی ژن
 :باشد تعقيب گردد که در نتيجه

  .اگر عکس العمل نشان بدهد، در آنصورت نتيجه تست مثبت تلقی ميگردد •
 :اگر عکس العمل نشان ندهد، در آنصورت هر دو نوع تست اجرأ شده بايد دو باره اجرأ گردند •

  .تيجه مثبت تلقی ميشوداگر هردو تست مثبت بوده باشند، ن -
 .اگر هر دو تست منفی بوده باشند، در آنصورت نتيجه منفی تلقی ميشود -
يکی مثبت و ديگری ( اگر هر دو تست با همديگر خود از نظر نتيجه موافقت نداشته باشند  -

 .، در آنصورت نتيجه نا مشخص تلقی ميگردد) منفی
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  :IIIاستراتيژی 
يا يک / ست سومی را می نمايد که روی تهيه و آماده سازی انتی ژنيک متفاوت و ، ايجاب يک ت IIIاستراتيژی 

  :اصل و پرنسيپ متفاوت ديگر استوار است
يک نمونه ای که در تست اوليه کدام عکس العمل نشان نداده باشد، به حيث يک تست منفی تلقی  -

  .ميشود
يک تست " ده باشد، طبيعتايک نمونه ای که همراه با هر سه تست عکس العمل مثبت نشان دا -

 .مثبت تلقی ميشود
يک نمونه ای که با تست اوليه عکس العمل مثبت نشان داده ، يعنی مثبت در يافت شده، ولی با  -

تست دومی منفی در يافت شده باشد، در آنصورت هر دو نوع تست اجرأ شده مذکور بايد دو 
 :باره اجرأ گردند

  ! نتيجه منفیهر دو تست منفی  •
 :ر دو تست مثبت  و يا يکی مثبت و ديگری منفی در يافت گردد، در آنصورتاگر ه •

 : يکبار ديگر آزمايش صورت گيرد، که در اينصورتسومیبايد با تست  -
  ! نتيجه مثبت استاگر هر سه تست مثبت دريافت گردند •
 ! نتيجه نا مشخص استاگر دو تست آن مثبت و يکی آن منفی در يافت گردد  •
 :ثبت و دوی ديگر آن منفی باشد، باز هم در آنصورتاگر يک تست م •

اگر شخص مواجه به ريسک ابتلأ به انتان بوده باشد، در آنصورت نتيجه نا مشخص تلقی  -
  .ميگردد

اگر ريسک يا خطری بسيار ضعيف ابتلأ به انتان در نزد شخص موجود بوده باشد، در  -
 !آنصورت نتيجه تست منفی تلقی خواهد شد

  
  I استراتيژی  با هر نوع شيوع                                       أی خون امنيت در اهد

  
 II استراتيژی       %10<  شيوع    Sérosurveillance) (مراقبت سيرومی

 I استراتيژی       %10>  شيوع      
  

  II ويا  I استراتيژی  موجوديت علايم کلينيکی           تشخيص 
  II استراتيژی          شخص بدون عرض          
  %10>   شيوع                   
  III  استراتيژی                        
       %10<   شيوع                   
       

   
  

 
 
 
 
 
 
 
 
  



 HIV5/5                                                                         استراتيژی و طرز العمل شناسايی انتی بادی های ضد 

T1 
 

 
 

  خون اهدأ شده
  !مثبت تلقی ميگردد

خريطه بايد معدوم و نابود 
شود !ساخته

T1 
 مثبت

T2 

T1 
 منفی

 نتيجه منفی تلقی ميشود
) I, II, IIIهایاستراتيژی ( 

  IIاستراتيژی 

T1 Pos. 
T2 Neg. 

 و Iتکرار تست های 
II 

T1 Pos. 
T2 Neg. 

T1 Neg. 
T2 Neg. 

تست منفی تلقی 
!ميشود

 نتيجه نامشخص

T1 Pos. 
T2 Pos. 

 نتيجه مثبت

T3  استراتيژیIII 

 .T1 Pos !نتيجه مثبت تلقی ميشود
T2 Pos. 
T3 Pos. 

T1 Pos. 
T2 Pos. 
T3 Neg.

T1 Pos. 
T2 Neg. 
T3 Pos. 

!نتيجه نا مشخص تلقی ميشود

T1 Pos. 
T2 Neg. 
T3 Neg. 

ريسک  انتان 
HIVتست : ضعيف

نف

ريسک يا خطر زياد 
: HIVوقوی انتان 

تست نا مشخص

  !اجرأ گردد" در واقعات تست های نا مشخص ، آزمايش و تحليل بيولوژيک بايد بعد از دو الی چهار هفته ، تکرارا: نوت 

T1 
 Iاستراتيژی 


