
COVID-19 پرسش و پاسخ در مورد تست های آزمایشگاهی بیماری

ویــروس SARS-CoV-2 جــزء خانــواده کروناویریــده بــوده و عامــل 

 RNA اســت. ایــن ویــروس پوشــش دار و دارای رشــته COVID-19 بیمــاری

مثبــت بــا 30000 نوکلئوتیــد و 15 ژن اســت کــه پروتئین هــای مختلفــی 

را کــد مــی کنــد.

اســاس تشــخیص آزمایشــگاهی عفونــت بــا ویــروس SARS-CoV-2 بــر 

ســه راهبــرد اصلــی اســتوار اســت:

ــوص  ــدن بخص ــت زا در ب ــروس عفون ــود وی ــات وج ــس و اثب 1- تجس

دســتگاه تنفــس از طریــق کشــت ویــروس. امــکان انجــام ایــن آزمایــش 

صرفــاً در آزمایشــگاه های خاصــی مهیاســت و در دســترس عمــوم 

ــت. نیس

ــدن و  ــروس در ب ــاختمانی وی ــزای س ــود اج ــات وج ــس و اثب 2- تجس

ــی  ــورت م ــود از دو راه ص ــم خ ــن مه ــس.  ای ــتگاه تنف ــوص دس بخص

ــرد:  گی

ــش  ــق آزمای ــروس از طری ــی وی ــاده ژنتیک ــود م ــان دادن وج ــف( نش ال

ــروس  ــن وی ــی ای ــداول و اختصاص ــی مت ــش اصل ــه آزمای RT-PCR ک

محســوب می شــود.

ب( تجســس و اثبــات وجــود آنتی ژن هــای پروتئینــی ویــروس بــا 

ــن  ــا. ای ــن پروتئین ه ــه ای ــی علی ــای اختصاص ــتفاده از آنتی بادی ه اس

نــوع آزمایــش بــه دلایــل گوناگــون هنــوز خیلــی متــداول نشــده اســت.  

3- ســنجش پاســخ ایمنــی هومــورال در مواجهــه بــا ویــروس از طریــق 

IgA در خــون.  آنتی بادی هــای IgM، IgG و  اندازه گیــری ســرولوژیک 

ــرده  ــروس را گســترده تر ک تســت های ســرولوژیک پنجــره تشــخیص وی

و از آن هــا می تــوان بــرای کمــک بــه تشــخیص و حتــی تاییــد تســت 

PCR اســتفاده کــرد. بعــاوه بهتریــن وســیله بــرای جمــع آوری داده هــای 

ــا می باشــند. ــرل اپیدمــی کرون ــه منظــور کنت اپیدمیولوژیــک ب

سوالات متداول

حــال بــا توجــه بــه ایــن مقدمــه بــه ســوالات متــداول در خصــوص ایــن 

بیمــاری و روش هــای تشــخیص آزمایشــگاهی آن می پردازیــم.

1- دوره نهفتگی بیماری چند روز است؟

بطــور میانگیــن در بیشــتر افــراد 5 روز امــا می توانــد بســته بــه تعــداد 

ویــروس وارد شــده بــه  بــدن )لــود ویــروس( و کیفیــت پاســخ ایمنــی 

بیــن 1 تــا 14 روز متغیــر باشــد.

2-  آیا همه افراد علائم و نشانه های بیماری را بروز می دهند؟ 

خیــر. برخــی افــراد بــدون آنکــه خــود علامتــی داشــته باشــند می تواننــد 

ویــروس را بــه دیگــران انتقــال دهنــد. معمــولًا آزمایــش

PCR ایــن افــراد مثبــت مــی شــود. در اکثــر آن هــا آزمایش هــای 

ســرولوژیک هــم مثبــت می شــود امــا بــا تیترهــای بــه مراتــب پایین تــر.

3- آزمایش PCR چه زمانی مثبت می شود؟

معمــولًا یــک روز پــس از اســتقرار ویــروس در مخــاط دســتگاه تنفــس 

ایــن تســت مثبــت شــده و بســته بــه لــود ویــروس و شــدت علائــم

ــی  ــوارد خیل ــی بیشــتر )م ــه و گاهــی خیل ــا ســه هفت ــک ت ــد ی می توان

شــدید بیمــاری( پــس از شــروع علائــم همچنــان مثبــت باقــی بمانــد. 

ــا 1000  ــل 100 ت ــه حداق ــد در نمون ــت شــدن تســت PCR بای ــرای مثب ب

ــا  ــر اســت ب ــه ذک ــروس وجــود داشــته باشــد. لازم ب ــوم وی ــی از ژن کپ

برانگیختــه شــدن سیســتم ایمنــی علیــه ویــروس و ترشــح آنتی بــادی، 

تــا حــد قابــل توجهــی از تعــداد ویــروس کاســته شــده و از حساســیت 

ــود. ــته می ش ــت PCR کاس تس

4- آیا آزمایش PCR، منفی کاذب دارد؟

بلــی. نتیجــه آزمایــش PCR می توانــد در 30 تــا 40 درصــد مــوارد 

ــداد  ــک PCR، تع ــه، تکنی ــوع نمون ــه ن ــه ب ــه البت ــی کاذب باشــد ک منف

ــذا منفــی شــدن  ــرداری بســتگی دارد. ل ــود ویــروس و کیفیــت نمونه ب ل

ــد  ــروس مانن ــده بیمــاری نیســت. ایــن وی ــاً رد کنن آزمایــش PCR لزوم

ــی  ــر در بخش هــای تحتان ــه تکثی ــل بیشــتری ب ــزا تمای ــروس انفلوان وی

دســتگاه تنفــس دارد. پــس در مــوارد مشــکوک توصیــه می شــود بــرای 

ــه  BAL1 اســتفاده شــود. ــش PCR از نمون آزمای

5- آیا آزمایش PCR مثبت کاذب دارد؟

بلــی. امــا در مــوارد نــادر. دقــت در انتخــاب  Ct2 مناســب می توانــد تــا 

حــدود زیــادی نتایــج مثبــت کاذب را کاهــش دهــد.

ــی مثبــت مــی شــوند؟ معمــولًا  6- آزمایش هــای ســرولوژیک چــه زمان

ــم، آزمایش هــای ســرولوژیک  ــه اول پــس از شــروع علائ در اواخــر هفت

ــت  ــه مثب ــادی ک ــی ب ــن آنت ــد و اولی ــدن می کنن ــت ش ــه مثب ــروع ب ش

مــی شــود IgM اســت. 

7- تغییرات تیتر IgM چگونه است؟

کینتیــک تغییــرات تیتــر آنتی بــادی IgM در بیــن افــراد مختلــف و 

ــه نــوع طراحــی کیــت، متفــاوت اســت. امــا بطــور کلــی  نیــز بســته ب

ــر  ــی، تیت ــخ ایمن ــاد پاس ــروس و ایج ــس از ورود وی ــت پ ــوان گف می ت

IgM بتدریــج از روز 4 تــا 6 قابــل اندازه گیــری می شــود. ســپس در 

ــیده و در  ــود رس ــه اوج خ ــم ب ــروع علائ ــس از ش ــا دوم پ ــه اول ت هفت

صورتــی کــه بیمــاری ســیر طبیعــی خــود را طــی کنــد، از اواخــر هفتــه 

ــم و  ــه پنج ــه هفت ــرد، بطوریک ــش می گی ــی در پی ــد کاهش ــوم رون س

ــورت  ــه در ص ــود. البت ــری می ش ــل اندازه گی ــم غیرقاب ــوص شش بخص

ــود. ــت ش ــت IgM مثب ــاره تس ــت دوب ــن اس ــدد ممک ــت مج عفون

8- تغییرات تیتر IgG چگونه است؟

کینتیــک تغییــرات تیتــر آنتی بــادی IgG در بیــن افــراد مختلــف و 

ــه نــوع طراحــی کیــت، متفــاوت اســت. امــا بطــور کلــی  نیــز بســته ب

ــه دوم(  ــط هفت ــم )اواس ــر IgG از روز ده ــولًا تیت ــت معم ــوان گف می ت

ــود  ــه اوج خ ــارم ب ــوم و چه ــه س ــده، در هفت ــری  ش ــدازه گی ــل ان قاب

ــاری،  ــدن بیم ــدید نش ــورت تش ــپس در ص ــد. س می رس

1 Broncho-Alveolar Lavage
2 Cycle threshold



از هفتــه 5 و 6 پــس از شــروع علائــم رونــد کاهشــی خــود را در پیــش 

ــل  ــر قاب ــاه دیگ ــا 3 م ــن2 ت ــل بی ــوارد حداق ــر م ــی در اکث ــه ول گرفت

ــت IgG در 10 روز اول  ــام تس ــن انج ــود. بنابرای ــد ب ــری خواه اندازه گی

ــت  ــن اس ــدد ممک ــت مج ــورت عفون ــت. در ص ــح نیس ــاری صحی بیم

ــد. ــش یاب ــر IgG افزای ــاره تیت دوب

9- آیا ممکن است IgM و IgG همزمان مثبت باشند؟

بلــی. باتوجــه بــه آنچــه کــه در پاســخ ســوال های 7 و 8 آمــد و مســتند 

ــای دوم و ســوم و  ــن همپوشــانی بخصــوص در هفته ه ــه شــکل 1، ای ب

گاهــی چهــارم بســیار محتمــل اســت.

ــت کاذب  ــج مثب ــرولوژیک، نتای ــت های س ــکان دارد در تس ــا ام 10- آی

ــیم؟ ــته باش داش

بلــی امــا بــا احتمــال پاییــن. بــه لحــاظ نظــری واکنــش متقاطــع بیــن 

ــا اجــزای ویــروس هــای  آنتی بادی هــای علیــه ویــروس SARS-CoV-2 ب

ــده  ــواده کروناویری ــای خان ــایر اعض ــا س ــد SARS-CoV-1  ی ــابه مانن مش

ماننــد HKU1 ,OC43 ,229E, NL63 ممکــن اســت. ایــن نــوع واکنش هــای 

متقاطــع کــه بطــور نــادر می توانــد منجــر بــه نتایــج مثبــت کاذب شــود 

بخصــوص در مــورد IgM محتمل تــر اســت. چــون اساســاً  IgM در خــط 

ــه  ــه ب ــا توج ــته و ب ــرار داش ــورال ق ــی هوم ــتم ایمن ــش سیس اول واکن

ــل  ــی عم ــر اختصاص ــخ، کمت ــت در پاس ــزوم فوری ــتم و ل ــل سیس تعجی

می کنــد.

11- آیــا امــکان دارد در تســت های ســرولوژیک، نتایــج منفــی کاذب 

ــیم؟ ــته باش داش

بلــی. همانطــور کــه در ســوالات قبــل مطــرح شــد پــس از شــروع علائــم 

ممکــن اســت چنــد روز طــول بکشــد تــا تیتــر اولیــن آنتی بــادی یعنــی 

IgM بالارفتــه و قابــل اندازه گیــری شــود. پــس می تــوان گفــت در چنــد 

روز اول بیمــاری، تســت های ســرولوژیک بــرای تشــخیص عفونــت حــاد 

مناســب نبــوده چــون احتمــال داشــتن نتایــج منفــی بالاســت. حتــی در 

صــورت وجــود علائــم و نشــانه های بیمــاری و/یــا تســت PCR مثبــت، 

انجــام تســت IgM در 4 روز اول بیمــاری و تســت IgG در 8 روز اول 

بیمــاری صحیــح نیســت.

ــی اســت، تســت های  ــه PCR منف ــاری ک ــن اســت در بیم ــا ممک 12- آی

ســرولوژیک مثبــت باشــد؟

ــه هــر  ــم ممکــن اســت ب ــه در پاســخ ســوال 4 دیدی ــی. همانطــور ک بل

ــرولوژی  ــت های س ــی تس ــد ول ــی کاذب باش ــت  PCR منف ــی تس دلیل

مثبــت باشــند. در ایــن حالــت، مثبــت شــدن نتیجــه تســت ســرولوژی 

ــاری را  ــود بیم ــر وج ــانه هایی دال ب ــم و نش ــار علائ ــر بیم ــوص اگ بخص

ــود. ــده خواهــد ب داشــته باشــد، بســیار کمــک کنن

ــاری،  ــدت بیم ــا ش ــار ی ــن بیم ــا س ــادی ب ــر آنتی ب ــن تیت ــا بی 13- آی

رابطــه ای معنــادار وجــود دارد؟ 

بلــی. نشــان داده شــده افــراد مســن معمولًا بــه اشــکال شــدیدتر بیماری 

مبتــلا می شــوند کــه همــراه اســت بــا پاســخ شــدیدتر سیســتم ایمنــی 

. IgG و IgM هومــورال و لــذا تیترهــای بالاتــری از آنتی بــادی

ــا  ــن ب ــت مزم ــات عفون ــرای اثب ــرد ب ــن راهب ــر بهتری ــال حاض 14- در ح

ویــروس SARS-CoV-2 چیســت؟

انجام تست های سرولوژی

SARS--2 15- بهتریــن راهبــرد بــرای اثبــات وجــود عفونــت بــا ویــروس

CoV در گذشــته بیمــار چیســت؟

انجام تست های سرولوژی

16- آیــا عــلاوه بــر راهبردهــای اصلــی ســه گانه فــوق راهبردهــای دیگــری 

برای تشــخیص بیمــاری COVID-19 وجــود دارد؟

بلــی. بیومارکرهــای دیگــری مطــرح هســتند کــه می تــوان از آنهــا بــرای 

ــمارش  ــد ش ــرد، مانن ــره ب ــاری به ــش بیم ــا پای ــخیص ی ــه تش ــک ب کم

لنفوســیت های خــون، تعییــن نســبت نوتروفیــل بــه لنفوســت

 Procalcitonin ،LDH ،D-Dimer ،T تروپونیــن   ،CRP  ،)NLR3(

IL و فریتیــن ســرم  -6

COVID-19 شکل 1- نمودار تغییرات تست های آزمایشگاهی عفونت

COVID-19 شکل 2- تفسیر تست های آزمایشگاهی عفونت
https://www.clinicalmicrobiologyandinfection.com/article/S1198-743X(20)30363-3/fulltext

3 Neutrophil-Lymphocyte Ratio


