
کرونا و راه  های تشخیص و درمان این بیماری ماه هاست که در 

سراسر جهان، پزشکان و متخصصان حوزه سلامت را درگیر خود 

کرده است. از ساخت تجهیزات و ملزومات تشخیصی تا تولید 

واکسن و داروهای درمانی، موجب شده تا کشورهای درگیر با 

این ویروس یافته های جدیدی را در این حوزه   معرفی کنند. البته 

نباید فراموش شـــود که ناشناخته بودن ویروس کرونا از سرعت 

عمل متخصصان حوزه پزشکی برای یافتن راه های تشخیص و 

درمان کاســـته است و بسیاری از آزمایش هایی که برای مراحل 

مختلف تشـــخیص تـــا درمان کرونا انجام می شـــود تا حصول 

نتیجـــه نهایی نیاز به زمان دارد. با وجود این به نظر می رســـد 

هراسی که از ویروس کرونا وجود داشته، با دستاوردهای جدید 

متخصصان اندکی کمتر شـــده و این امید وجود دارد که نتایج 

تحقیقات پزشکان و متخصصان به زودی در کنترل و ریشه کنی 

این بیماری موثر باشد. 

اساســـا برای درمان هر نوع بیماری، در ابتدا نیاز به تشخیص 

بیماری در فرد اســـت. روش های مختلفی برای تشخیص انواع 

بیماری ها وجود دارد که نتیجه آنها، پزشک را در درمان بیماری 

کمک می کند. تشخیص کرونا در افراد مشکوک به این بیماری 

نیز به روش های خاص خود نیاز دارد. انجام تست های تشخیص 

کرونـــا با اســـتفاده از کیت های مولکولی یکـــی از روش های 

تشـــخیص این بیماری است که گزارش آن بارها در این روزنامه 

و همچنین سایر رسانه ها اطلاع رسانی شده است. این کیت ها 

که تا به حال به شیوه نمونه گیری از ته حلق فرد مشکوک به کرونا، 

ابتلا یا عدم ابتلا به بیماری را نشان می داده است، درحال حاضر 

در مراکز درمانی و آزمایشگاه های خصوصی مورد استفاده قرار 

می گیرد. اما به تازگی انجام تســـت تشخیص کرونا با استفاده 

از آنتی بادی فرد نیز در بســـیاری از کشورها مطرح شده و مورد 

استفاده قرار می گیرد. البته متخصصان و کارشناسان این حوزه 

معتقدند که هنوز مشخص نیست نتیجه این آزمایش دقیقا قرار 

است چه گره ای از کار کسانی که آزمایش را می دهند باز کند، 

چراکه مثبت بودن این آزمایش الزاما به معنای مصونیت دربرابر 

این ویروس نیست. درواقع آزمایش های آنتی بادی نمی تواند به 

فرد بگویند که نســـبت به کرونا ایمن است یا خیر، چراکه هنوز 

هیچ گزارشی ارائه نشـــده که نشان دهد این آنتی بادی ها چه 

مدت می توانند از فرد دربرابر ویروس کرونا محافظت کنند. اما 

گفته می شود که درحال حاضر این آزمایش ها ارزش تحقیقاتی 

دارد تـــا به محققان کمک کنند نقشـــه دقیق تری از پراکندگی 

بیماری و احتمال مصونیت افراد دربرابر ویروس ترسیم کنند.

 شناسایی دو پادتن ویروس کرونا

وقتی ویروس یک بیماری وارد بدن فردی می شـــود، سیســـتم 

ایمنی بدن شـــروع به ســـاخت نوعی پروتئین می کند که این 

پروتئین بســـته به نوع ویروس متفاوت است. به این پروتئین ها 

آنتی بادی یا پادتن گفته می شـــود کـــه درصورت وجود آن در 

بدن، امکان مصون ماندن فرد نســـبت به ابتلای مجدد همان 

بیماری است. به عبارت دیگر وجود پادتن در بدن الزاما به این 

معنا نیست که فرد برای دومین بار به ویروس آلوده نخواهد شد. 

این موضوع درمورد ویروس کرونا که یک ویروس ناشناخته است 

شدت بیشتری دارد. هنوز معلوم نیست که چه میزان از پادتن 

می توانـــد فرد را دربرابر ابتلای مجدد به کرونا مصون نگه دارد. 

مضاف بـــر اینکه هنوز آماری از افرادی که دارای پادتن ویروس 

کرونا هستند، اما برای دومین یا سومین بار به این بیماری مبتلا 

شده اند، وجود ندارد. نکته مهم دیگر اینکه که هنوز پاسخ این 

ســـوال داده نشده که پادتن ویروس کرونا در افرادی که به این 

بیماری مبتلا شـــده اند چقدر در بدن فرد دوام خواهد آورد و تا 

چه میزان در جلوگیری از ابتلای دوم به بیماری موثر خواهد بود. 

  تست پادتن و سوال های بی جواب 

آزمایش های گوناگون از افراد مبتلا به کووید-19 نشـــان داده 

است که یک نوع پادتن شناخته شده با نام IgG به صورت مکرر 

در تست های پادتن در دومین هفته ابتلا دیده شده است. اگر 

این ویروس کرونا مانند ســـایر ویروس های کرونا باشد، پادتن 

دیگری با نام IgM  در همان زمان پیدا می شـــود. با وجود این 

هنوز مشخص نیست که این پادتن ها تا چه زمانی در بدن باقی 

می مانند و برای پس زدن ویروس کرونا چقدر می توان به قدرت 

پادتن ها اعتماد کرد. آنچه نتایج آزمایش های گوناگون درمورد 

سایر ویروس ها ازجمله ســـارس و آنفلوآنزا نشان داده، معمولا 

پادتن هـــا قابل اعتمادند، اما در برخی مـــوارد به ندرت کمک 

می کنند و در برخی بیماری های مشخص هم داشتن مقداری 

پادتن از نداشتن آن بدتر است. بنابراین این موضوع که تست 

پادتن می تواند تصویر واضحی از اینکه چه کســـانی به کل در 

برابر بیماری مصون شده اند، باید مورد بررسی بیشتر قرار گیرد. 

کنفدراسیون خدمات درمانی انگلیس به تازگی اعلام کرده است 

در روزهای اولی که کرونا شـــیوع یافته بود آزمایش های پادتن 

کرونا قابل اتکا نبود، اما اکنون به نظر می رسد این آزمایش قابل 

اطمینان بوده و نتایج قابل قبولی به دســـت آمده است. بر این 

اساس کشورهای زیادی به انجام تست های پادتن روی آورده اند 

و همچنان نیز تحقیقات در این زمینه ادامه دارد. 

در ایران نیز با توجه به سطح بالای علمی و فناوری های موجود، 

متخصصان و پژوهشـــگران درکنار تحقیـــق و پژوهش درمورد 

ویروس کرونا و راه های درمان آن، انجام تست های پادتن را نیز 

مورد بررسی و مطالعه قرار داده اند. نتایج به دست آمده موجب 

شده تا درحال حاضر تست آنتی بادی کرونا در تهران و بسیاری از 

شهرستان ها انجام شود. این روش تشخیصی، نیازمند انجام یک 

تست مکمل نیز هست که خوشبختانه کادر پزشکی و درمانی 

کشور از این امکان برخوردارند. 

  تست پادتن ارزش تشخیصی دارد یا خیر؟

اواخر اردیبهشت ســـال جاری و پس از آنکه مجوز انجام تست 

آنتی بادی در مراکز درمانی ایران صادر شـــد، انستیتو پاستور 

ایران اعلام کرد قطعی ترین راه تشخیص ویروس کرونا، تست های 

مولکولی یا همان پی ســـی آر است و تســـت های آنتی بادی یا 

سرولوژی ارزش تشـــخیصی ندارند و فقط مواجهه افراد با این 

ویروس را در گذشـــته نشـــان می دهد چراکه سازمان جهانی 

بهداشـــت و همه کشـــورها به این نتیجه رســـیدند بهترین راه 

تشخیص ویروس کرونا، تست های مولکولی است که از روزهای 

ابتدایی شیوع کرونا در کشور ما نیز  این روش تشخیصی انتخاب 

و در سراســـر کشـــور با یک پروتکل خاص اجرایی شد. اما پس 

از تولید کیت تســـت های سرولوژی )تست  های آنتی بادی( در 

کشور، این شیوه آزمایشی مورد استفاده قرار گرفت تا براساس 

آن مشخص شـــود جمعیت های مختلف چقدر به این ویروس 

مبتلا شده اند. 

طبق اعلام انستیتو پاستور ایران تست های سرولوژی در یکی 

از شـــرکت های دانش بنیان ایرانی تولید و در مرحله نخســـت 

در اســـتان های گیلان و قم تحت مطالعه قـــرار گرفت. نتیجه 

مطالعه های انجام شـــده نشان داد که تســـت سرولوژی باید 

همزمان با تســـت مولکولی انجام شود و انجام همزمان هر دو 

تست می تواند ارزش تشخیصی داشته باشد. به این ترتیب قرار 

شد از افراد بعد از انجام تست مولکولی، تست سرولوژی گرفته 

شـــود. این روند مشـــخص می کند که چند درصد افراد جامعه 

با این ویروس مواجهه شـــده اند. یکی از مراکز درمانی کشـــور 

که از همان ابتدای شـــیوع کرونا به تشخیص و درمان بیماران 

مبتلا اختصاص داشت، بیمارســـتان مسیح دانشوری است. 

درحال حاضر تست آنتی بادی در این بیمارستان در کنار تست 

مولکولی انجام می شود. 

  تاثیر تست آنتی بادی در کنترل ویروس کرونا

الهام قازانچایی، مسئول پژوهش پرستاری و مسئول دفتر بهبود 

کیفیت و اعتباربخشـــی بیمارستان مسیح دانشوری تهران در 

گفت و گو با »فرهیختگان« و در تشـــریح انجام تست پادتن در 

تشخیص بیماران مبتلا به کرونا، که مدتی  است در کشور انجام 

می شود، می گوید: »تست آنتی بادی که اصطلاحا به آن تست 

پادتن نیز گفته می شـــود، برای ردیابی آنتی بادی علیه ویروس 

کووید-19 طراحی شـــده اســـت. آنتی بادی ها پروتئین هایی 

هستند که علیه عفونت های خاصی توسط سیستم ایمنی بدن 

تولید می شوند و در خون وجود دارند.« 

بـــه گفته وی، درحال حاضر دو آنتی بـــادی برای بیماری کرونا 

طراحی شده است که به اختصار  آی جی جی »IgG« و آی جی ام 

»IgM« گفته می شود و از طریق خون موردآزمایش قرار می گیرد. 

نتایـــج این آزمایش برپایه دو آنتی بادی آی جی جی و آی جی  ام 

تفاوت هایی با یکدیگر دارد. این دو تســـت به شـــیوه سرولوژی 

انجام می  شود و تست مولکولی »PCR« نیز ازطریق نمونه گیری 

از ته حلق. 

  تست های آنتی بادی چگونه عمل می کنند؟

قازانچایـی در توضیـح انـواع تسـت های آنتی بـادی می گویـد: 

»آنتی بـادی آی جی جـی 7 تـا 10 روز پـس از ابتـلای فـرد بـه 

ویروس کرونا در خون تولید می شـود و حتی تا پس از بهبودی 

فـرد نیـز ممکـن اسـت آی جی جـی در بـدن بیمـار بهبود یافتـه 

وجود داشـته باشـد. بنابراین اگر در تسـت آنتی بادی یک فرد، 

آی جی جـی، مثبـت و آی جـی ام منفی باشـد، به این معناسـت 

که فرد به ویروس مبتلا شـده و احتمال دارد در آینده نسـبت به 

ویـروس کرونـا مصـون باشـد. درواقـع نتیجـه این تسـت نشـان 

می دهد فرد در چند هفته گذشـته مبتلا شـده و درحال حاضر 

ایمنی نسـبی نسـبت به بیماری پیدا کرده اسـت. در این شرایط 

برای اینکه ناقل بودن فرد مشـخص شـود، نیاز به انجام تسـت 

مولکولی »PCR« یا همان تسـت از ته حلق اسـت. درصورتی که 

نتیجـه تسـت حلـق منفی باشـد، به این معناسـت کـه فرد ناقل 

بیمـاری نیسـت، در غیـر این صورت بایـد همچنان در قرنطینه و 

تحـت درمان قرار داشـته باشـد. البته هنـوز نتیجه هیچ  تحقیق 

و پژوهشـی نشـان نـداده کـه چه میزان از وجـود آی جی جی در 

خـون می  توانـد موجـب مصونیـت فرد نسـبت به بیماری باشـد، 

امـا باوجـود ایـن، تسـت آی جی جی ایـن امکان را برای پزشـک 

معالـج فراهـم می کنـد تـا بتواند با بررسـی تاریخچـه آنتی بادی 

تولیدشـده، ابتـلای فـرد بـه ویـروس یـا مصونیـت او نسـبت به 

بیماری را تشـخیص دهد.«

وی ادامـه می دهـد: »حالـت دومـی که نتیجه تسـت  آنتی بادی 

نشـان می دهـد ایـن اسـت کـه تسـت آی جی جـی منفـی، امـا 

آی جـی ام مثبـت باشـد. فـردی کـه نتیجـه تسـت او این گونـه 

باشـد، ممکن اسـت هیچ علائمی ازجمله سـرفه، تب، بدن درد، 

ازدسـت دادن حـس بویایـی و به طـور کلی علائم ویـروس کرونا 

را نداشـته باشـد، اما پس از انجام آزمایش، آی جی ام خون فرد 

مثبـت نشـان داده شـود. ایـن، بـدان معناسـت کـه عفونت صد 

درصـد در بـدن بیمـار وجود دارد و تازه وارد مرحله فعال بیماری 

شـده اسـت. همچنیـن ایـن فـرد، ناقل بیماری اسـت، لـذا باید 

در سـریع ترین زمـان ممکـن ایزولـه شـده و اصـول قرنطینـه را 

رعایـت کنـد. نکتـه حائزاهمیـت ایـن اسـت کـه چنیـن بیماری 

حتی پس از دو تا سـه هفته قرنطینه و رعایت اصول بهداشـتی 

و مراقبت هـای درمانـی، بایـد مجـدد مـورد تسـت آنتی بـادی و 

پی سـی آر قـرار بگیـرد و اگـر همچنـان نتیجـه آزمایـش مثبـت 

باشـد، بایـد قرنطینـه و ایزولـه فـرد بیمـار ادامـه داشـته باشـد. 

ایـن رونـد تـا زمـان بهبـودی کامل بیماری و منفی شـدن نتیجه 

تسـت آنتی بـادی بایـد ادامـه یابـد. البته انجام تسـت مولکولی 

بـرای بازگشـت فـرد مبتـلا به محل کار و ادامـه فعالیت در محل 

کار ضروری اسـت و درصورتی که جواب تسـت پی سـی آر منفی 

باشـد، فـرد می توانـد در محـل کار خـود حضـور پیـدا کند.«

  تست آنتی بادی

ساده  و ارزان تر از سایر تست های تشخیصی

مسـئول پژوهش پرسـتاری بیمارسـتان مسـیح دانشوری تهران 

می افزاید: »حالت سـوم این اسـت که نتیجه تسـت آی جی جی 

و آی جـی ام فـرد، هـر دو منفـی و هیچ یـک از علائـم بیماری نیز 

در فرد وجود نداشـته باشـد. این نتیجه نشـان می  دهد به دلیل 

رعایت تمامی موارد بهداشـتی، فرد دچار عفونت نشـده اسـت. 

ایـن امـر به معنـای آن نیسـت که فرد رعایت اصول بهداشـتی را 

کنـار گذاشـته، بلکـه بایـد همچنـان پروتکل  هـای بهداشـتی را 

رعایـت کـرده تـا مبتـلا بـه کرونا نشـود. امـا حالت چهـارم وقتی 

اسـت کـه نتیجـه هـر دو تسـت آی جی جـی و آی جـی ام مثبـت 

گـزارش شـود؛ در این صـورت حتـی اگـر فـرد هیچ یـک از علائم 

بیمـاری را نداشـته باشـد، صـد درصـد فـرد، مبتـلا بـه کرونـا و 

ناقـل آن اسـت و لـذا بلافاصلـه بایـد قرنطینه و ایزوله شـود.« 

قازانچایـی بـا اشـاره بـه اینکه انجام تسـت آنتی بادی نسـبت به 

سـایر تسـت های تشـخیص کرونـا، سـاده تر و ارزان تـر اسـت، 

می گویـد: »پـس از مراجعـه فـرد بـه مراکـز درمانـی بـرای انجـام 

تسـت کرونـا، نمونـه خـون فرد گرفته و توسـط کیت های تسـت 

آنتی بـادی، آزمایـش می شـود. جـواب ایـن تسـت دو تـا سـه 

روز بعـد از انجـام آزمایـش مشـخص می شـود. درحـال حاضـر 

حـدود یـک ماه اسـت کـه تعداد قابل توجهـی از مراکز درمانی و 

آزمایشگاه های خصوصی در تهران و بسیاری از شهرستان های 

دیگـر انجـام آزمایـش آنتی بـادی را بـرای تشـخیص بیمـاری 

کوویـد-19 آغـاز کرده انـد. کیت هـای لازم بـرای انجـام ایـن 

آزمایـش توسـط وزارت بهداشـت در اختیـار بیمارسـتان ها قـرار 

داده می شـود.«وی معتقـد اسـت تسـت های آنتی بـادی در 

کنـار سـایر آزمایش  هـای تشـخیص کرونـا می توانـد در رونـد 

کنتـرل ایـن بیمـاری در کشـور تاثیر گـذار باشـد. ناگفتـه نماند 

کـه بـرای انجـام تسـت آنتی بادی، در هـر مرکز درمانـی، نیاز به 

دسـتور پزشـک اسـت تا درصـورت مثبت بودن نتیجـه آزمایش، 

رونـد درمـان توسـط پزشـک معالـج انجـام شـود. امـا مهم ترین 

موضوعـی کـه قازانچایـی بـر آن تاکیـد می کنـد، انجـام تسـت 

پی سـی آر همزمـان بـا تسـت آی جی جـی و آی جـی ام اسـت، 

چراکـه ایـن سـه تسـت در کنار هم به پزشـک معالـج این امکان 

را می دهـد کـه بـا بررسـی علائـم و تاریخچـه بیمـاری، پروسـه 

درمـان بیمـار را پیگیـری کنـد.
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گزارش »فرهیختگان« از شیوه جدید تشخیص ویروس کرونا

پای تست پادتن به مراکز علمی ایران باز شد

مسئول دفتر بهبود کیفیت 

و اعتباربخشی بیمارستان 

مسیح دانشوری : انجام 

تست  با  ن  همزما پی سی آر  تست 

آی جی جی و آی جی ام است، چراکه 

این سه تست در کنار هم به پزشک 

با  معالج این امکان را می دهد که 

بررسی علائم و تاریخچه بیماری، 

پروسه درمان بیمار را پیگیری کند. 

تست های آنتی بادی در کنار سایر 

آزمایش  های تشخیص کرونا می تواند 

در روند کنترل این بیماری در کشور 

تاثیر گذار باشد
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1۰ درصد دانشجویان از شرایط دوران کرونا رضایت داشتند

منصوره سادات صادقی، مدیرکل دفتر مشاوره و سلامت سازمان امور دانشجویان 

وزارت علوم گفت: »داستان ترم کرونایی از همین قصه های کرونا شروع شد، سبک 

زندگی افراد تغییر کرد، اوایل مقداری استرس ها زیاد بود و مردم نمی دانستند 

باید چه کار کنند.« وی ادامه داد: »در پژوهش هایی که انجام شد 10درصد 

دانشجویان اعلام کردند از این شرایط رضایت داشته و هیچ نگرانی ندارند، 

دانشجویان دیگر نیز اعلام کرده بودند که بیشتر نگران خانواده خود هستند. 

بنابراین جریانی دراین خصوص شکل گرفت که باعث شد بررسی کنیم چه 

کاری باید انجام داد و چطور باید با آن مقابله کنیم و ترم کرونایی هم از اینجا آغاز 

و منجر به این شد که دانشجویان همبستگی، مشارکت اجتماعی و تاب آوری 

خود را افزایش دهند.« صادقی ادامه داد: »هرچه جلوتر رفتیم شاهد یک جریان 

پویا و سیال دانشجویی بودیم، اساتید و همه درگیر جریان شدند، پویش هایی 

راه اندازی شد که با استقبال دانشجویان همراه بود.« 

ارتقای آشپزخانه ها و غذاخوری های دانشجویی کلید خورد

الیاس منیری، معاون امور دانشجویان صندوق رفاه دانشجویان وزارت علوم در گفت وگو با مهر از ابلاغ بخشنامه 

ارتقای تجهیزات آشپزخانه های نیمه صنعتی و سنتی باقی مانده با رویکرد ارتقای سطح بهداشت و زیرساخت های 

بهداشتی در سال جاری به دانشگاه ها خبر داد.  وی ادامه داد: »به منظور بازسازی و صنعتی سازی آشپزخانه های 

دانشگاه ها و مراکز آموزش عالی، صندوق رفاه دانشجویان در نظر دارد طرح ارتقای آشپزخانه ها را در قالب ارتقای 

تجهیزات آشپزخانه های نیمه صنعتی و سنتی باقی مانده با رویکرد ارتقای سطح بهداشت و زیرساخت های بهداشتی 

را به اجرا درآورد.« معاون امور دانشجویان صندوق رفاه دانشجویان وزارت علوم افزود: »به دلیل محدودیت منابع 

مالی سال جاری امکان مساعدت دیگری خارج از چارچوب طرح ارتقا نیز میسر نخواهد بود.« وی ادامه داد: »پس 

از پرداخت سهم مرحله اول، عملیات تجهیز آشپزخانه های واجدشرایط با مشارکت دانشگاه ها انجام خواهد شد و 

صندوق پس از تجهیز آشپزخانه ها و تایید نهایی آن از سوی کارشناسان فنی، نسبت به پرداخت سهم مرحله دوم 

خود اقدام خواهد کرد.« منیری ادامه داد: »در طرح ارتقای سال 1۳99 دانشگاه هایی که دارای آشپزخانه های 

متعدد باشند می توانند نیازهای تجهیزاتی خود را با ذکر اولویت تا دو آشپزخانه برای طرح ارتقا ارسال کنند، بدیهی 

است انتخاب تجهیزات و آشپزخانه واجدشرایط حضور در طرح ارتقا پس از بررسی و تایید صندوق خواهد بود.« 

تقویم جدید آزمون های علوم پزشکی منتشر شد

آزمون های علوم پزشکی که به دلیل شرایط کرونا 

در ماه های اسفند 9۸، فروردین و اردیبهشت 99 

لغو شده بودند، در چند نوبت دچار تغییر شدند و 

تقویم جدید پس از تصویب در ستاد ملی مقابله 

با کرونا نهایی شد. براساس به روز رسانی تقویم 

آزمون علوم پزشکی، آزمون دکتری تخصصی گروه 

علوم پزشکی در چهار روز و به صورت الکترونیک 

صلاحیت  آزمون  همچنین  می شود.  برگزار 

حرفه ای پرستاران در مهرماه برگزار می شود. در 

این دوره آزمون صلاحیت بالینی پزشکی عمومی 

در پنج نوبت در ماه های مرداد، مهر، آبان و بهمن 

99 برگزار می شود. 

زهرا فریدزادگان
روزنامه نگار

@دانشگاه f a r h i k h t e g a n d a i l y


