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  » EQAPراهنماي ورود نتايج و مشاهده آناليز در برنامه « 

  :راهنماي ورود به برنامه  
جامع برنامه ارزيابي "به سامانه  eqap.iacld.com ابتدا از طريق آدرسو ثبت نتايج  EQAPبراي ورود به سامانه  -1

  وارد شويد. "كيفيت خارجي
  ران) وارد سامانه برنامه شويد.در صفحه اصلي سايت در منوي سمت راست صفحه (ورود كارب -2

  اكنون در صفحه مخصوص اعضاء :

  آزمايشگاه شما مي باشد. رمزعبور و كدشناساييدر بسته ارسالي، برگه اي در اختيار شما قرار مي گيرد كه حاوي  :توجه

ه در ود. در اين صفحبا وارد كردن كد شناسايي و رمز عبور، در سايت شناسايي شده و صفحه مخصوص اعضاء نمايش داده مي ش
 نمائيـدكليك  "نتايج دوره جديد "كليك كرده و از ليست باز شده بر روي گزينه  "آزمايشگاه ها"سمت چپ ابتدا بر روي گزينه 

مشاهده خواهيد نمود تست مـورد نظـر را انتخـاب و سـپس ورود را و در صفحه باز شده كليه بخش هايي كه ثبت نام نموده ايد 
  نتايج نمائيد.

  .نمائيدلطفا قبل از انجام آزمايش و ثبت نتايج حتما دستورالعمل مربوطه را به دقت مطالعه و مطابق با آن اقدام  وجه:ت

	.نمائيدملاحظه كنترل كيفي 	بلهو يا كانال  eqap.iacld.comاين دوره را در سامانه برنامه  CLSIجدول  .1
 نشاني و نام ذكر با مكتوب صورت به را خود درخواست آزمايشگاه، عبور رمز يا و شناسايي كد كردن فراموش صورت در .2

 از و نماييـد ارسـال 09196688269 شـماره بـه بلـه رسان پيام طريق از فني مسئول امضاي و مهر با آزمايشگاه دقيق
	.نماييد دريافت را خود آزمايشگاه عبور رمز و شناسايي كد رسان پيام همان طريق

الاختيار وي  مسئوليت حفظ و نگهداري از كدشناسايي و كلمه عبور تنها به عهده مسئول فني آزمايشگاه يا نماينده تام .3
	مي باشد.

  مي باشد. 30/05/1405تا  15/05/1405: زمان ثبت اينترنتي نتايج دوره پنجاه و چهارم ، از توجه
 

 قابل توجه كليه همكاران: ثبت نتايج تنها از طريق اينترنت امكان پذير است از ارسال پستي جدا خودداري نمائيد.
 با توجه به تغييرات در نمونه ها لازم است قبل از شروع به كار، دستورالعمل را به دقت مطالعه نمائيد.
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  »نمونه سرم  مجهول بيوشيمي « 
  .نمائيداعلام  بيوشيميبخش   EQAP  پنجاه و چهارمدوره  برنامه هاي خود را دربارهانتقادات و پيشنهاد

 ------------------------------------------------------------------------- ------------------	

  دستورالعمل آماده سازي نمونه سرم مجهول بيوشيمي:
  :روش استفاده

.(درب ويال را با احتيـاط برداريـد آب مقطر ديونيزه بازسازي كنيد 5mLنمونه سرم مجهول بيوشيمي را از يخچال خارج كرده و با  -1
  اخل ويال نشود).تا خلاء موجود در ويال سبب پراكنده شدن مواد و پودر خشك شده از د

دقيقه آنرا در دماي اتاق قرار دهيد. در طـي  30درب ويال سرم كنترل را بسته و براي حل شدن كامل پودر ليوفيليزه در آب  مقطر به مدت  -2
	.(به هيچ وجه به شدت تكان ندهيد)بار سروته كنيد 10تا  5دقيقه يك بار نمونه سرم مجهول را  10اين مدت هر 

درجه تا يك مـاه قـرار  20‐نگهداري نمونه بهتر است آنرا به لوله مناسب منتقل كرده و در دماي يخچال تا يك هفته يا در در صورت نياز به  -3
	دهيد.

  هشدار:
ر هاي عفوني نظياين سرم كنترل از منابع انساني تهيه شده و بايد به مثابه يك نمونه بيمار تلقي و با حفظ كليه احتياط هاي لازم در خصوص بيماري

  بر روي آن كار شود.  HIVو   C، هپاتيت Bهپاتيت 
  باشند:هاي درخواستي به شرح زير ميآزمايش

25.		Li	13.	AST	(GOT)	1.		Glucose	
26.	T3 14.	ALT	(GPT)	2.		Urea	
27.	T4	15.	ALP	3.		Creatinine 
28.	TSH 16.	GGT	4.		Uric	Acid	
29.	FSH		17.	Amylase 5.		Triglycerid	
30.	LH		18.	LD	6.		Cholesterol	
31.	Ferritin	19.	CK	7.		HDL‐C	
32.	PSA	20.	Calcium	(Ca) 8.		LDL‐C	
33.	Cancer	Antigen125	21.	Phosphorous	(P)	9.		Total	Protein		
34.Vitamin	D	22.	Iron	(Fe)	10.		Albumin		
	35.PRL	23.	Na	11.	Total	Bilioubin	
	24.		K	12.	Direct	Bilirubin	

استفاده كنيد و در صورت لزوم نتايج خود را به واحدهاي ذكر شده در جدول  صفحه بعد لطفاً، براي گزارش نتايج صرفاً از واحدهاي ذكر شده در جدول
	گردد.موارد زير جهت راهنمائي تقديم مي تبديل و سپس گزارش نمائيد.

BUN	(mg/dL)					2.14			=			Urea	(mg/dL)	
T3	(nmol/L)				0.65			=			T3	(ng/mL)		 
T3		(ng/dL)			100		=	T3		(ng/mL)		
T4	(nmol/L)		12.9	=	T4	(g/dL)	
Ca		(mmol/L)		×	4.0			=		Ca	(mg/dL)					
mIU/L	=		IU/mL	
mIU/mL	=	IU/L 
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	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه: 

  																																								‐	EQAP	 														كد شناسائي آزمايشگاه:    													         ----------------------نام آزمايشگاه: 

   			    		B1- 0554	براي آزمايش روي نمونه با مشخصات: 							         

	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

   

  توجه: 
نام سازنده كيت، شماره سري ساخت كيت، روش انجام، متد ها را بر اساس اطلاعات درخواستي شامل آزمايشخواهشمند است جدول انجام 

نمائيد بديهي است ثبت ناقص اطلاعات مورد نياز سبب دسته بنـدي و آنـاليز آمـاري به شكل صحيح وارد  مورد استفاده و نتيجه بدست آمده،
  نامناسب  يا حذف آزمايش خواهد شد.

هنتيج  
احد و

 متد مورد استفاده براساس بروشور كيت گزارش
شماره   روش انجام

سري 
 كيت

 سازنده
 نام آزمايش كيت

	mg/dL	 Glucose	oxidase/	Peroxidase	
 Hexokinase/	G6PD	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Glucose 

	

mg/dL 
 Diaceyl	monoxime		
 Urease	/	Hypochlorite	
 Urease	/	Peroxidase		
 Urease	/	Berthelot/Colorimetric	
 Urease	/	GDH(UV) 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Urea 

نتيجه نهايي منحصرا 
 بصورت اوره گزارش شود

	
mg/dL 

 Enzymatic			
 Jaffe	/	Acid	Blank	(End	point)	
 Jaffe	/	Kinetic	(Fixed	time)	
 Jaffe	/	Precipitation 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
Creatinine	

	
mg/dL	

 Phosphotungstic	Acid		
 Uricase	/	Peroxidase	
 Uricase	/	UV 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
Uric	Acid	

	mg/dL	 Lipase	/	(UV)	
 Lipase	/	Peroxidase	(Colorimetry) 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Triglyceride	

	mg/dL	
 Cholestrol	Oxidase	/	Peroxidase 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Cholesterol	

	
mg/dL	

 Direct	homogenous		
 Precipitation	with	Dextran	sulfate‐	Mg	
 Precipitation	with	Phosphotungstate‐Mg	
 Precipitation	with	Polyethylenglycol	(PEG) 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
HDL‐C	

رمائيد.پيگيريهاي بعدي براي خودتان يادداشت ف توصيه ميشود: تاريخ انجام هر تست را براي  
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هنتيج  
واحد 
 متد مورد استفاده براساس بروشور كيت گزارش

شماره   روش انجام
سري 
 كيت

 سازنده
 نام آزمايش كيت

	

mg/dL	
 Direct	homogenous	

را محاسبه مي  LDL‐Cتوجه: آزمايشگاههايي كه به طريق غير مستقيم 
  كنند، شرايط لازم براي شركت در آناليز را ندارند

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
LDL‐C	

	g/dL  Biuret ○ دستي  
	دستگاهي ○

		Total	Protein	

	
g/dL	

 Bromcresol	green	(BCG)	
 Bromcresol	purple	(BCP)	
 Immunochemical	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
Albumin	

	

mg/dL	

 Diazotized	Sulfanilic	Acid	(DSA)	with	
Caffeine	as	accelerator	

 Diazotized	Sulfanilic	Acid	(DSA)	with	
Cetrimide	as	accelerator	

 Diazotized	Sulfanilic	Acid	(DSA)	with	
Detergent	as	accelerator	

 Diazotized	Sulfanilic	Acid	(DSA)	with	
Dimethyl	sulfoxide	as	accelerator	

 Diazotized	Sulfanilic	Acid	(DSA)	with	
Methanol	as	accelerator	

 Dichloroaniline	(DCA) 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Total	Bilirubin	

	mg/dL	 Diazotized	Sulfanic	Acid	(DSA)	
 Dichloroaniline	(DCA)	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Direct	Bilirubin		

	
U/L	

 24و‐Dinitrophenylhydrazine		
 AST	/	MDH	(with	PLP)	
 AST	/	MDH	(without	PLP)	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
AST(GOT)	

	
U/L	

 24و‐Dinitrophenylhydrazine		
 ALT	/	LDH	(with	PLP)	
 ALT	/	LDH	(without	PLP)	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
ALT(GPT)	

	
U/L	

 p‐	Nitro	phenyl	phosphate	(pNPP),	Kinetic	
 p‐	Nitro	phenyl	phosphate	(pNPP),	End	

point	
 Phenylphosphate	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
ALP	

	U/L	 γ	‐Glutamyl‐4‐	nitroanilide	
 γ‐Glutamyl‐3‐carboxy‐4‐nitroanilide	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		GGT	

	

U/L	

 Chloronitrophenol‐	Maltotriose	(CNPG3)	
 Maltoheptaose	(G7)	with	ethilydene	
 p‐	Nitro	phenyl	glycoside	(pNP‐G)	
 Starch‐Iodine	
 EPSG7	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Amylase	
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 روش انجام متد مورد استفاده براساس بروشور كيت واحد گزارش نتيجه
شماره 
سري 
 كيت

سازنده 
 نام آزمايش كيت

	U/L	 Lactate	Substrate		
 Pyruvate	Substrate	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		LD	

	U/L	 Hexokinase	/	G6PD	
 Hexokinase	/	G6PD	with	NAC	

  دستي ○
  دستگاهي ○

		CK	

	U/L	
 Hexokinase	/	G6PD	
 Hexokinase	/	G6PD	with	NAC	

  دستي ○
	CK		  دستگاهي ○

	mg/dL	

 Arsenazo	III	
 Cresolphthalein	Complexon	(CPC)	
 Ion	Selective	Electrode	(ISE)	
 Methylthymol	blue	
 NM‐BAPTA	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Calcium	(Ca)	

	mg/dL	
 Ammonium	molybdate	/	

Colorimetric		
 Ammonium	molybdate	/	UV	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Phosphorous(P) 

	

µg/dL	

 Bathophenanthroline	
 Chromazurol	B		
 Ferene	
 Ferrozine	
 Nitro‐paps	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Fe	

	

ng/mL	

 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA		
 ELISA	or	EIA	
 HPLC	

			
D25‐OH	Vitamin	
D	

	
mEq/L	

 Flamephotometry	
 Ion‐Selective	Electrode	(ISE)	
 Spectrophotometry	

	
	Na	

	
mEq/L 

 Flamephotometry	
 Ion‐selective	Electrode	(ISE)	
 Spectrophotometry	

	
K	

	
mEq/L	

 Flamephotometry	
 Ion‐selective	Electrode	(ISE)	
 Spectrophotometry	

	
Li	

	

ng/mL	

 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA		
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA	

			

T3	

	

µg/dL	

 Chemiluminescent	or	ECL	
 ELFA		
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA	

			

T4	

	

mIU/L	

 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA		
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA	

	
	
	

		

TSH	

	

IU/L	

 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA		
 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA		

			

FSH	
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 روش انجام متد مورد استفاده براساس بروشور كيت واحد گزارش نتيجه
شماره 
سري 
 كيت

سازنده 
 نام آزمايش كيت

	

IU/L 
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA		
 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA	

			

LH	

	

IU/L 
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA		
 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA	

			

LH	

	

ng/mL	

 Turbidimetry	or	Nephelometry		
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA		
 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA		

			

Ferritin	

	

ng/mL	

 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA		
 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA	

			

PSA	

	

U/mL	

 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA		
 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA	

			
Cancer	
Antigen125	

	
ng/mL	

 ELISA	or	EIA	
 RIA	or	IRMA		
 Chemiluminescent		or	ECL	
 ELFA	

			
PRL	
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  همكار محترم:

بعد از وارد كردن چند آزمايش حتما نتايج ثبت شده  ،با توجه به طولاني بودن ورود اطلاعات اين بخش توسط كاربر 
	را ذخيره و مجددا وارد صفحه شده و بقيه موارد را وارد كنيد.

   

  مدل دستگاه  دستگاه اتوآنالايزر
  مدل دستگاه  دستگاه الكتروليت آنالايزر
  مدل دستگاه  دستگاه فليم فتومتر

كانتر -دستگاه گاما   مدل دستگاه  
  مدل دستگاه  دستگاه ايمونو آنالايزر
  مدل دستگاه  دستگاه لومينومتر
تردستگاه فتومتر يا اسپكتروفتوم   مدل دستگاه  
اه دستگ HPLC	 مدل دستگاه  
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  گزارش پروتئين ادرار
كاربرد دارد كه خود بيماري نسبتاً شايعي است و ممكن است با  (CKD)بيماري مزمن كليه ي و تعيين شدت گيري پروتئين ادرار در غربالگراندازه

ساعته بهترين نمونه براي ارزيابي  24بدون شك نمونه ادرار نارسايي كليوي و نياز به دياليز يا پيوند كليه گردد. به پيشرفت آهسته نهايتاً منجر 
هرچند به دليل مشكلات تهيه اين  .پروتئين را حذف نمود دفع در روزيشبانه ريتميك تغييرات تأثيرتوان آن مي از تفادهاسباشد كه با پروتئينوري مي

گيرد شود. از آنجايي كه نتايج آزمايش بر روي نمونه تصادفي تحت تأثير ميزان دفع ادراري آب قرار مينمونه، معمولاً از نمونه ادرار تصادفي استفاده مي
شكل ود وابسته به ميزان مصرف مايعات و دفع آب از طرق ديگري غير از ادرار است، تفسير نتايج مربوط به ميزان مطلق پروتئين ادرار تصادفي مكه خ

به نسبت پروتئين پروتئين ادرار،  جاي گزارش ميزان مطلقشود بهگيرد. براي حل اين مشكل، توصيه ميبوده و تحت تأثير عوامل مختلفي قرار مي
	creatinine	/	Albumin)نين نسبت آلبومين به كراتيگيري آلبومين، يا در صورت اندازه (ratio	creatinine	/	Protein) نينكراتي

ratio)  با واحدmg/g  .گزارش گردد	

(يا  g/Lو  mg/Lترتيب برحسب نين نمونه ادرار به لازم است ميزان پروتئين و كراتي mg/gنين با واحد براي محاسبه نسبت پروتئين به كراتي
mg/dL  وg/dLشده پروتئين و گيرينين تقسيم شود. براي مثال در صورتي كه ميزان اندازه) تعيين شده و سپس ميزان پروتئين بر ميزان كراتي

  شود:محاسبه مي g/Lنين با واحد باشد، ابتدا ميزان كراتي mg/dL	150و  mg/L	450نين يك ادرار تصادفي به ترتيب برابر كراتي

( / ) 10
( / )

1000
150 ( / ) 10

( / ) 1.5 /
1000





 

Creatinine mg dL
Creatinine g L

mg dL
Creatinine g L g L  

  شود:تقسيم مي g/Lنين برحسب بر ميزان كراتي mg/Lحال ميزان پروتئين برحسب 

450 /
300 /

1.5 /


mg L
Protein Creatinine Ratio mg g

g L  

  مراجع 

1) Rifai. N., Horvath A, and Wittwer C. Tietz Textbook of Clinical Chemistry, Sixth edition, 

Saunders, United States of America (2018), page  480-481. 

  .42-47)؛ ص. 1398. انتشارات آييژ، تهران (2هاي علوم آزمايشگاهي، بيوشيمي باليني عملي مجموعه كتابمحمدي رضا.  )2
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  ادرار آناليت ها در اهنماي محاسباتر

هاي متعددي وجود دارد كه به دارد. در اين راستا چالشهاي ادرار كاربردهاي باليني متعددي هاي مختلف در نمونهمقدار آناليتتعيين
  پردازيم. اي از آنها ميخلاصه

  نوع نمونه 
ساعته براي تعديل تغييرات  24شود. استفاده از نمونه ادرار ساعته و يا تصادفي استفاده مي 24هاي ادرار براي اين منظور معمولاً از نمونه

باشد. نمونه ادرار تصادفي به آوري آن اغلب براي بيماران مشكل ميمناسب است، هرچند جمعهاي ادراري روزي غلظت آناليتشبانه
گيرد كه خود تحت تأثير ميزان مصرف هاي آن تحت تأثير غلظت ادرار دفعي قرار ميباشد، ولي غلظت آناليتآوري ميراحتي جمع

  گردد.نين استفاده ميصورت نسبت آناليت به كراتي مايعات قرار دارد. براي رفع اين مشكل، اغلب از گزارش نتايج به
  دامنه مرجع 

ساعته اين دامنه در منابع مختلفي وجود دارند. هرچند در مورد نمونه ادرار تصادفي اين دامنه يا  24هاي مختلف نمونه ادرار براي آناليت
بر و يا وسيع هستند. در اين موارد استفاده از دامنه مرجع ها در ادرار تصادفي نامعتموجود نبوده و يا به دليل تغييرات غلظت آناليت

  تر بوده كه اغلب از منابع مختلف قابل دسترسي هستند.نين مناسببراي نسبت آناليت به كراتي
  سازي نمونهرقيق

باشد، نياز به ميگيري روش مورد استفاده هاي ادراري بيش از غلظت دامنه اندازهدر برخي موارد به دليل اين كه غلظت آناليت
سازي مناسب ممكن است بخوبي انتخاب نشده و يا حتي در برخي موارد به دليل سازي نمونه ادرار وجود دارد. هرچند ميزان رقيقرقيق

. شودگيري ميگيرد كه خود منجر به خطا در اندازهسازي به اشتباه صورت ميگيري، اين رقيقراهنمايي اشتباه در بروشور روش اندازه
گيري  ادرار، هاي اندازهسازي ندارد، ولي متأسفانه در بروشور بسياري از روشبراي مثال، آزمايش كلسيم ادرار معمولاً نياز به رقيق

شود غلظت كلسيم يك نمونه ادرار كه معمولاً در حدود غلظت شود. اين موضوع سبب ميسازي به نسبت يك به ده توصيه ميرقيق
) كه حتي ممكن است از دامنه mg/dL9/0) آنقدر كاهش داده شود (در اين حالت به حدود mg/dL 9 حدود كلسيم سرم است (مثلاً 

گيري يك روش، محدوده در اطراف غلظت كاليبراتور يا كنترل طور كلي بهترين محدوده در دامنه اندازهگيري روش خارج شود. بهاندازه
ماران طبيعي است. براي مثال، در مورد اسيد اوريك، بهتر است نمونه ادرار به ميزاني رقيق مورد استفاده و يا محدوده مربوط به نتايج بي

يا  5سازي يك به قرار گيرد كه براي اين منظور ممكن است نياز به رقيق mg/dL 10تا  mg/dL 5شود كه مقدار آناليت در دامنه حدود 
	باشد.    10يك به 

  محاسبات
گردد و براي گزارش بيان مي mg/Lيا  mg/dLهاي معمول موجود در نمونه ادرار برحسب واحدي نظير در اغلب موارد غلظت آناليت

ساعته و يا محاسبه غلظت آناليت مورد نظر (مثلاً پروتئين،  24نتايج ممكن است نياز به تبديل واحد، محاسبه غلظت در حجم ادرار 
احدهاي مورد نظر باشد. گاهي ممكن است اين محاسبات به درستي انجام نشده نين برحسب وآلبومين، كلسيم يا اسيد اوريك) به كراتي

گزارش گردد. به عنوان يك راهنما، به يك مثال  1700تا  17قبول قبول به اشتباه به صورت يك نتيجه غيرقابلقابل 170و يك نتيجه 
  گردد.كاربردي اشاره مي
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تئين، كلسيم و اسيد اوريك يك نمونه ادرار نتايج ذكرشده در جدول زير حاصل شده نين، پروگيري كراتيفرض كنيد در آزمايش اندازه
سازي آورده ها و پيشنهادات رقيقگيري اين روشها  به همراه دامنه اندازهاست. در اين جدول همچنين غلظت كاليبراتورها و كنترل

  شده است.

نينكراتي پروتئين پارامتر  اسيد اوريك كلسيم 
آمدهتمقدار بدس  643	mg/L 57	mg/dL 7.5	mg/dL 28	mg/dL 

گيريدامنه اندازه  20 تا   1000	mg/L 0.2 تا   15	mg/dL	1.0 تا   15	mg/dL	1.5 تا   13	mg/dL	
 mg/dL	mg/dL 6.3	mg/dL 9.8	mg/L 3.2	280 غلظت كاليبراتور
 mg/dL	mg/dL 5.7	mg/dL 9.1	mg/L 2.7	643 غلظت كنترل

سازيرقيق 20يك به  نياز ندارد  5يك به  نياز ندارد   
بدست آمد. به همين ترتيب آزمايش اسيد اوريك بر  mg/dL	3.1انجام و نتيجه  20نين بر روي نمونه داراي رقت يك به آزمايش كراتي

  بدست آمد. لذا غلظت اين دو آناليت در ادرار برابر است با: mg/dL	6.5تكرار و نتيجه  5روي نمونه داراي رقت يك به 

  ساعته برابر است با: 24ها در ادرار در نظر گرفته شود، غلظت آناليت mL	1700ساعته معادل  24در صورتي كه حجم ادرار لف) ا
Pr otein 643 mg / L 1.7 1093 mg / 24h

Creatinine 62 mg / dL 17 1054 mg / 24h

Calcium 7.5 mg / dL 17 127.5 mg / 24h

Uric Acid 32.5 mg / dL 17 552.5 mg / 24h

  
  

  
  

 

اين  mg/mgنين با واحد نين و اسيد اوريك به كراتيو همينطور كلسيم به كراتي mg/gنين با واحد نسبت دفع پروتئين به كراتيب) 
  شود: نمونه  به صورت زير محاسبه مي

643 mg / L
Pr otein / Creatinine Ratio 1037.1 mg / g

0.62 g / L

7.5 mg / dL 75 mg / L
Calcium / Creatinine Ratio 0.12 mg / mg

62 mg / dL 620 mg / L

32.5 mg / dL 325 mg / L
Uric acid / Creatinine Ratio 0.52 mg / mg

62 mg / dL 620 mg / L

 

  

  

 

 mg/Lبه واحد  10باشد، لازم است با ضرب نتيجه در  mg/dLنكته: در صورتي كه نتيجه آزمايش پروتئين از ابتدا برحسب واحد  
  برابر است با mg/dL	64.3تبديل گردد. براي مثال نتيجه 

64.3 mg / dL 10 643 mg / L  از نرم افزار و  ) مي توانندو ساير واحدهاي رايج	 mg/dL ،mg/L ،g/L( سهولت در تبديل واحدها جهتضمنا، مشاركت كنندگان      
 اري شده است استفاده نمايند.راهنماي آن كه در سايت برنامه به آدرس ذيل بارگذ

http://eqap.iacld.com/Show/Page/5813 
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 B3/1نمونه مجهول پروتئين ادرار 

	 	

  نمائيد.اعلام  بخش بيوشيمي ادرار EQAPپنجاه و چهارم دوره  برنامه هاي خود را دربارهانتقادات و پيشنهاد
 ------------------------------------------------------------------------------------------ 

  استالزامي  شناسائي ثبت كدوجه: ت
  																																																‐	EQAP	كد شناسائي آزمايشگاه:          													         ----------------------نام آزمايشگاه: 

      			    	B3/1- 0554		براي آزمايش روي نمونه با مشخصات:   	
	زمان پاسخدهي  فقط از طريق اينترنت 1405/05/15 تا 1405/05/30

  
  روش استفاده:

	محتويات ويال بصورت آماده در اختيار شما قرار گرفته است. -1

  نمونه مجهول را تا زمان آزمايش در داخل يخچال قرار دهيد. -2
	را انجام داده و نتيجه را گزارش نمائيد.روش موجود در آزمايشگاه آزمايش  در زمان آزمايش طبق دستور العمل -3

  توجه:
ها را بر اساس اطلاعات درخواستي شامل نام سازنده كيت، شماره سري ساخت كيت، روش انجام، متـد است جدول انجام آزمايش خواهشمند .1

مورد استفاده و نتيجه بدست آمده، به شكل صحيح وارد نمائيد. بديهي است ثبت ناقص اطلاعات مورد نياز سبب دسته بندي و آناليز آمـاري 
	خواهد شد. نامناسب  يا حذف آزمايش 

ها  بـيش آمده هر كدام از اين آناليتهاي پروتئين، كراتينين، كلسيم و اسيد اوريك نمونه را انجام داده و در صورتي كه ميزان بدستآزمايش .2
وده و در سـازي نمـكننده پيشنهادي توليدكننـده روش بـه نسـبت مناسـب رقيقگيري بود، آن را با استفاده از رقيقاز حد بالاي دامنه اندازه

در نظـر  	1500	mL/24hسـاعته نيـز، حجـم ادرار را  24سازي ضرب كنيـد. بـراي مقـادير نهايت نتيجه بدست آمده را در فاكتور رقيق
	بگيريد.

د مورد استفادهمت واحد گزارش نتيجه شماره   روش انجام 
 سري كيت

سازنده 
 نام آزمايش كيت

 
mg/L	

Colorimetry	
Nephelometry	
Other	
Turbidimetry	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Urine	Protein	(mg/L)	

 
mg/g	
Creatinine	

Colorimetry	
Nephelometry	
Other	
Turbidimetry	

  دستي ○
  دستگاهي ○

		
Protein/Creatinine	
Ratio	

 
mg/24h	

Colorimetry	
Nephelometry	
Other	
Turbidimetry	

  دستي ○
  دستگاهي ○

		

Protein	(mg/24h) 

 

رمائيد.توصيه ميشود: تاريخ انجام هر تست را براي پيگيريهاي بعدي براي خودتان يادداشت ف  



														 

	

تشخيص طبي ايران دكتراي علوم آزمايشگاهيعلمي انجمن   
 برنامه ارزيابي كيفيت خارجي

External	Quality	Assessment	Program 
)1405م (نوبت اول سال دوره پنجاه و چهار 	

      
  1414734711كدپستي:      29پلاك  -كوچه اردشير -خيابان هشت بهشت - ميدان گلها -خيابان فاطمي- :   تهرانEQAPدفتر  نشاني

	www.eqcld.com  :سايت برنامه      www.iacld.comسايت انجمن:   88970700تلفن: 

	

	

هنتيج واحد  
د مورد استفادهمت گزارش   روش انجام 

شماره 
سري 
 كيت

سازنده 
 نام آزمايش كيت

 
mg/dL 

Enzymatic	
Jaffe	/	Acid	Blank	(End	point)	
Jaffe	/	Kinetic	(Fixed	time)	
Jaffe	/	Precipitation 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
Creatinine	B3	
(mg/dL)	

 
mg/24h 

Enzymatic	
Jaffe	/	Acid	Blank	(End	point)	
Jaffe	/	Kinetic	(Fixed	time)	
Jaffe	/	Precipitation 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Creatinine	(mg/24h)	

 
mg/dL	

Arsenazo	III	
Cresolphthalein	Complexon	(CPC)	
Ion	Selective	Electrode	(ISE)	
Other	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Calcium	(mg/dL)	

 
mg/mg	

Arsenazo	III	
Cresolphthalein	Complexon	(CPC)	
Ion	Selective	Electrode	(ISE)	
Other	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
Calcium/Creatinine	
Ratio 

 

mg/24h	

Arsenazo	III	
Cresolphthalein	Complexon	(CPC)	
Ion	Selective	Electrode	(ISE)	
Other	
	

  دستي ○
	دستگاهي ○

		

Calcium	(mg/24h) 

 
mg/dL 

Phosphotungstic	Acid	
Uricase	/	Peroxidase	
Uricase	/	UV 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		
Uric	acid	B3	(mg/dL) 

 
mg/mg	

Phosphotungstic	Acid	
Uricase	/	Peroxidase	
Uricase	/	UV 

  دستي ○
	دستگاهي ○

		Uric	acid/Creatinine	
Ratio 

 
mg/24h	

Phosphotungstic	Acid	
Uricase	/	Peroxidase	
Uricase	/	UV 

  دستي ○
	هيدستگا ○

		
Uric	acid	(mg/24h) 
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  1414734711كدپستي:      29پلاك  -كوچه اردشير -خيابان هشت بهشت - ميدان گلها -خيابان فاطمي- :   تهرانEQAPدفتر  نشاني

	www.eqcld.com  :سايت برنامه      www.iacld.comسايت انجمن:   88970700تلفن: 

 HbA1cنمونه مجهول 

  .نمائيداعلام  HbA1c بخش 		EQAP   پنجاه و چهارم دوره  برنامه هاي خود را دربارهانتقادات و پيشنهاد
 -------------------------------------------------------------------------------------------	

  الزامي است يشناسائ ثبت كدوجه: ت 
  																																																					‐	EQAP	كد شناسائي آزمايشگاه:     													         ----------------------نام آزمايشگاه: 

              B4/1- 0554	براي آزمايش روي نمونه با مشخصات  	
	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

 
  روش استفاده:

	نمونه ارسالي را مطابق دستورالعمل كيت مصرفي آزمايشگاه آماده و انجام دهيد .

  در داخل يخچال قرار دهيد. (حداكثر ظرف يك هفته از دريافت )نمونه مجهول را تا زمان آزمايش 
	يش را انجام داده و نتيجه را گزارش نمائيد.در زمان آزمايش طبق دستور العمل روش موجود در آزمايشگاه آزما

  توجه:
باشد. با اين حال احتياط لازم در خصوص كار با منفي مي HIVو   HBsAg ،HCVهاي ) نمونه ارسالي از افراد مبتلا به ديابت تهيه شده است كه از نظر آزمايش1

  اين نمونه را همانند نمونه ساير بيماران مبذول داريد.
انجام دهيد. در غير  (حداكثر ظرف يك هفته از دريافت )اي است، لازم است آزمايش را يي كه نمونه ارسالي فاقد هر گونه ماده نگهدارنده) از آن جا2 

  اين صورت موضوع را اطلاع دهيد.
نتيجه  كيت، روش انجام، متد مورد استفاده وها را بر اساس اطلاعات درخواستي شامل نام سازنده كيت، شماره سري ساخت ) خواهشمند است جدول انجام آزمايش3

  نمائيد بديهي است ثبت ناقص اطلاعات مورد نياز سبب دسته بندي و آناليز آماري نامناسب  يا حذف آزمايش خواهد شد. بدست آمده، به شكل صحيح وارد
	

  	

  قابل توجه همكاران محترم :
  پاسخ را در اين بخش به درصد (%) وارد نمائيد

 واحد  نتيجه
  گزارش

شماره   روش انجام  متد مورد استفاده
سري 
  كيت

سازنده 
  كيت

نام 
  آزمايش

 

%  

□ Affinity	Chromatography	
□ Electrophoresis 		
□ Enzymatic	
□ HPLC	
□ Immunoassay	
□ Ion‐Exchange	Chromatography	
□ Immuno	Turbidimetry	

   

1CHbA 

رمائيد.توصيه ميشود: تاريخ انجام هر تست را براي پيگيريهاي بعدي براي خودتان يادداشت ف  
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  1414734711كدپستي:      29پلاك  -كوچه اردشير -خيابان هشت بهشت - ميدان گلها -خيابان فاطمي- :   تهرانEQAPدفتر  نشاني

	www.eqcld.com  :سايت برنامه      www.iacld.comسايت انجمن:   88970700تلفن: 

 HbA1cنمونه مجهول 

  .نمائيداعلام  HbA1c بخش 		EQAP   پنجاه و چهارم دوره  برنامه ههاي خود را دربارانتقادات و پيشنهاد
 -------------------------------------------------------------------------------------------	

  الزامي است شناسائي ثبت كدوجه: ت 
  																																																					‐	EQAP	ناسائي آزمايشگاه: كد ش    													         ----------------------نام آزمايشگاه: 

      			    	B4/2- 0554	براي آزمايش روي نمونه با مشخصات  	
	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

 
  روش استفاده:

	زمايشگاه آماده و انجام دهيد .نمونه ارسالي را مطابق دستورالعمل كيت مصرفي آ

  در داخل يخچال قرار دهيد. (حداكثر ظرف يك هفته از دريافت )نمونه مجهول را تا زمان آزمايش 
	در زمان آزمايش طبق دستور العمل روش موجود در آزمايشگاه آزمايش را انجام داده و نتيجه را گزارش نمائيد.

  توجه:
باشد. با اين حال احتياط لازم در خصوص كار با منفي مي HIVو   HBsAg ،HCVهاي ديابت تهيه شده است كه از نظر آزمايش ) نمونه ارسالي از افراد مبتلا به1

  اين نمونه را همانند نمونه ساير بيماران مبذول داريد.
انجام دهيد. در غير  ظرف يك هفته از دريافت ) (حداكثراي است، لازم است آزمايش را ) از آن جايي كه نمونه ارسالي فاقد هر گونه ماده نگهدارنده2 

  اين صورت موضوع را اطلاع دهيد.
نتيجه  ها را بر اساس اطلاعات درخواستي شامل نام سازنده كيت، شماره سري ساخت كيت، روش انجام، متد مورد استفاده و) خواهشمند است جدول انجام آزمايش3

  است ثبت ناقص اطلاعات مورد نياز سبب دسته بندي و آناليز آماري نامناسب  يا حذف آزمايش خواهد شد. نمائيد بديهي بدست آمده، به شكل صحيح وارد
	

    

  قابل توجه همكاران محترم :
  پاسخ را در اين بخش به درصد (%) وارد نمائيد

واحد   نتيجه
  گزارش

شماره   روش انجام  متد مورد استفاده
سري 
  كيت

سازنده 
  كيت

نام 
  آزمايش

 

%  

□ Affinity	Chromatography	
□ Electrophoresis 		
□ Enzymatic	
□ HPLC	
□ Immunoassay	
□ Ion‐Exchange	Chromatography	
□ Immuno	Turbidimetry	

   

1CHbA 

رمائيد.يخ انجام هر تست را براي پيگيريهاي بعدي براي خودتان يادداشت فتوصيه ميشود: تار  
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 U1ادرار نمونه مجهول 
	

  روش استفاده:
	خل يخچال نگهداري كنيد. نمونه مجهول ادرار  به صورت آماده در اختيار شما قرار داده شده است. اين نمونه را تا زمان آزمايش در دا .1

	در زمان آزمايش، ابتدا نمونه كنترل ادرار را از يخچال خارج كنيد و اجازه دهيد درجه حرارت آن به درجه حرارت محيط برسد. .2

رت تمايـل بـه ها و احتمال آلودگي، آزمايش را به فاصله كوتاهي بعد از بازنمودن درب ويـال انجـام دهيـد. در صـوبه دليل ناپايداري برخي آناليت .3
	نگهداري نمونه، سريعاً درب آن را محكم بسته و در يخچال قرار دهيد. در اين صورت نمونه به مدت يك هفته در يخچال پايدار است.

		هاي قابل گزارش برروي نمونه عبارتند از:آزمايش .4

	، هموگلوبين، نيتريت، كتون بادي، گلوكز، پروتئين   pH* وزن مخصوص، 

) 1024) گزارش گردد. گزارش بـدون اعشـار (مـثلاً 1.024اشيد كه نتيجه وزن مخصوص حتماً بايد با ذكر اعشار (مثلاً توجه داشته ب* 
	   سبب حذف نتيجه شما خواهد شد.

  
	

	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه:       	                                                                                                   

  	  																																															‐	EQAP	كد شناسائي آزمايشگاه:               													         ----------------------نام آزمايشگاه: 
  

	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

	 	
              U1- 0554		نمونه با مشخصات: براي آزمايش روي  
  	
  -------------------- دستگاه مدل                                 -------------------- دستگاه نوارخوان  
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رمائيد.توصيه ميشود: تاريخ انجام هر تست را براي پيگيريهاي بعدي براي خودتان يادداشت ف  
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	Virtualسيسـتم ميكروسـكوپ مجـازي (

Microscopy(	

  همكار گرامي؛

كيفيت برنامه ارزيابي  36هاي آموزشي و ارزيابي، انجمن علمي از دوره هاي نوين در جهت ارتقاي سطح كيفي برنامهگيري از فناوريبه منظور بهره
هاي با كيفيت هاي سنتي نموده است. هدف ما از اين اقدام، استفاده از لامرا جايگزين روش» ميكروسكوپ مجازي«)، سيستم EQAPخارجي (

  ؤثر باشيم.ها نيز مهاي متنوع است تا علاوه بر اجراي دقيق برنامه، در ارتقاي دانش و مهارت عملياتي كاركنان آزمايشگاهآميزي استاندارد و كيسرنگ

	راهنماي دسترسي به سامانه

  شويد.» سامانه جامع برنامه ارزيابي كيفيت خارجي«مراجعه كرده و وارد  eqap.iacld.comبه آدرس  ورود به سامانه:. 1

  كليك كنيد.» افزار مشاهده لام مجازينرم«رفته و بر روي گزينه » هاراهنماها و روش«در صفحه اصلي، به بخش  افزار:دريافت نرم. 2

  پس از مطالعه راهنماي درج شده در صفحه، فايل برنامه را دانلود و نصب نماييد. نصب:. 3
 ايد، نيازي به نصب مجدد نيست.افزار را نصب كردههاي قبل نرمدر صورتي كه در دوره :نكته  

  هاي بارگذاري شده را مشاهده كنيد.لام ،»آزمايشگاه EQAPكد شناسايي و پسورد «زار، با وارد كردن افپس از اجراي نرم مشاهده:. 4

  .نمائيداقدام  eqap.iacld.comجهت گزارش نهايي، مانند سنوات گذشته از طريق سامانه اصلي  ثبت نتايج:. 5

  فعال خواهند شد. )15/05/1405(از تاريخ ها همزمان با شروع مهلت ثبت نتايج تصاوير لام توجه:

	راهنماي فني كار با ميكروسكوپ مجازي

  ها، اين مراحل را دنبال كنيد:جهت بررسي دقيق نمونه

 :10نمايي ابتدا محدوده مورد نظر را با استفاده از نوار كناري صفحه و درشت انتخاب ميدانX  20ياX كنيد. انتخاب  
 40نمايي براي تغيير به درشت سازي:ثابتX  100ياX نمايي، يك بار روي صفحه كليك (بسته به نوع و اندازه انگل)، پس از انتخاب بزرگ

  كنيد تا تصوير ثابت شود.
 :نماي روي صفحه كليد استفاده نماييد.ميدان (افقي يا عمودي)، از كليدهاي جهتبهبراي بررسي ميدان جابجايي  
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  (H1)شمارش رتيكولوسيت ها 
 

	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه:                                                                                                            

																																																	‐	EQAP	 كد شناسائي آزمايشگاه:    									------------------نام آزمايشگاه: 

      			    0554	H1‐براي آزمايش روي نمونه با مشخصات: 	

	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

	)1لام ( 	شرح مختصر بيمار:

هايي به قرار زير داراي اندكس CBC و راجعه كردهساله با ترومبوسيتوپني و آنمي شديد و شيستوسيتوز با علايم سردرد م 30بيمار خانم 
سيستم ميكروسكوپ كه گستره لام مذكور تهيه و در سامانه نمود  RPIبود، پزشك در ارزيابي علت آنمي بيمار درخواست تست رتيك و 

	باشد:جهت بررسي و گزارش، قابل مشاهده مي  CaseViewerProمجازي 

RBC:3.04×106/ul WBC:19700/ul 
HCT:26.4% HB: 8.8g/dl 
MCH:28.9 pg MCV:86.8fl 
RDWcv: 19.2% MCHC:33.3% 
PLT:5000/ul RDWsd:51.0fl 

  ها را به ازاي شمارش هر هزار گلبول قرمز در جدول زير وارد نمائيد.لطفا درصد رتيكولوسيت
		

انتخاب كنيد، سپس درشتنمايي آن را بصورتي  40Xا درشت نمايي ابتدا محدوده مورد نظر در لام مجازي را با استفاده از نوار كنار صفحه ب توجه:
يا  100Xرا مشاهده نماييد. (اين وضعيت ممكن است در درشت نمايي  عدد گلبول قرمز 100انتخاب نماييد كه در صفحه مانيتور بطور متوسط 

ك كليك نماييد تا درشت نمايي انتخاب شده ثابت بماند، (بسته به ابعاد صفحه مانيتور) فراهم گردد سپس روي صفحه مانتيور ي 100Xنزديك به 
	هاي روي صفحه كيبورد، ميدان به ميدان بصورت افقي و يا عمودي، گستره را بررسي نماييد.توانيد با فلشحال مي

  مائيد. مشاهده شده در لام مجازي را در جدول زير وارد ن گلبول قرمز 1000ها را به ازاي شمارش لطفا درصد رتيكولوسيت
  

  نموده و نوع آن را در جدول قيد نمائيد.	هاي رنگ آميزي شده رتيكولوسيت، در صورتي كه انكلوزيون مشاهده شد آن را گزارشدر نمونه
)، كودكان و كهنسالان HCT=55%را نيز محاسبه و گزارش نمائيد. در مورد نوزادان ( RPI، اندكس توليد رتيكولوسيت در موارد آنمي

)HCT=35%( ) و افراد بالغ ميانسالHCT=45% محاسبه ،(RPI  بر اساس هماتوكريت محدوده  نرمال همان سن انجام شود. در واقع هماتوكريت
شود.  هرچند ) افزوده مي1پايه (عدد  MTبه  0.25نرمال سن و جنس،  HCTافت هماتوكريت نسبت به  %5نبوده و به ازاء هر  %45نرمال همواره 
روزه  1پايه اضافه نمود. به عنوان مثال اگر نوزاد  MTهم به  05/0توان افت هماتوكريت، مي %1لي مهم نيست ولي به ازاء هر خي MTتعيين دقيق 

 2=1+1افزايش داده و به  1=0.05×20را به اندازه  MTافت هماتوكريت دارد، كه  %20باشد، نسبت به استاندارد خود  %35داراي هماتوكريت 
ldvshkn	

	
	
	

مائيد.توصيه ميشود: تاريخ انجام هر تست را براي پيگيريهاي بعدي براي خودتان يادداشت ن 	
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                                  RPI:										Retic	(%)	   ×    Hct	Patient																																																																																									.															 
        							                                           Hct	Normal  ×	  Maturation	Time     	

 

	

	

  تهيه و تنظيم فرمول فوق :جناب آقاي دكتر شهروز همتي

�	�/ �		% Retic	

�/ �		RPI	

�	Seen				
�	Not	Seen	

Heinz	Body	

�	Seen				
�	Not	Seen	

Hemoglobin	H	or	H	Body	
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شمارش افتراقي گلبولهاي سفيد وبررسي مورفولوژي «
  »(H2)هاي خونيسلول

	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه:              							                                                                            

	           	EQAP	‐																																											 كد شناسائي آزمايشگاه:    					     ----------------------نام آزمايشگاه: 

    H2- 0554نه با مشخصات:  براي آزمايش روي نمو   	
	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

	لام فيكس و رنگ آميزي شده است.تذكر: 

ساله با تب، سديمان بالا و اسهال به بيمارستان مراجعه كردند و پزشك درخواست تست مدفوع و  41آقاي : 2لام 	شرح مختصر بيمار
CBC .ت تسلذا  نمودندCBC  سيستم ميكروسكوپ مجازي گستره لام مذكور تهيه و در سامانه وCaseViewerPro   جهت بررسي و

  باشد:گزارش،  قابل مشاهده مي
RBC:3.2×106/ul WBC:19000/ul 
HCT:28.1% Hb: 9.2g/dl 
MCH:28.5 pg MCV:87.0 fl 
RDWcv:13.7 % MCHC:32.7g/dl 
PLT:203000/ul RDWsd:41.1fl 

		
نمايي آن را بصورتي انتخاب كنيد، سپس درشت 40Xابتدا محدوده مورد نظر در لام مجازي را با استفاده از نوار كنار صفحه با درشت نمايي جه: تو

يا  100Xنمايي را مشاهده نماييد. ( اين وضعيت ممكن است در درشتگلبول قرمز عدد  100انتخاب نماييد كه در صفحه مانيتور بطور متوسط 
نمايي انتخاب شده ثابت بماند، ( بسته به ابعاد صفحه مانيتور) فراهم گردد. سپس روي صفحه مانتيور يك كليك نماييد تا درشت 100X 	ديك بهنز

	حال مي توانيد با فلش هاي روي صفحه كيبورد، ميدان به ميدان بصورت افقي و يا عمودي، گستره را بررسي نماييد.

هاي زير العملهاي خوني را در جدول تهيه شده پيوست و طبق دستورهاي سفيد ومورفولوژي سلولي شمارش افتراقي گلبوللطفا نتايج حاصل از ارزياب
  تكميل نمائيد:

  :	(	Count	Differential	Leukocyte)	هاي سفيدشمارش افتراقي گلبول -1
  بيشتر نمي باشد. %100آن از نتايج را به صورت درصد بدون ذكر اعشار گزارش نموده ومطمئن شويد كه جمع  
 هاي سفيد محسوب نگرديده ودر قسمت مخصوص به ازاي يكصد گلبول سفيد گزارش شود. دار در شمارش افتراقي گلبولهاي قرمز هستهگلبول  
 هاي تخريب يا له شده (هاي سفيد، سلولدر شمارش افتراقي گلبولbasket	 and	 smudge	 cells اصالت آن ) در صورت قابل تفكيك بودن

بايد به عنوان لنفوسيت ديف شود، چرا  CLL(لنفوسيت، ائوزينوفيل، نوتروفيل يا بازوفيل) تحت همان عنوان ديف شود. به عنوان مثال اسماج سل در 
ث عدم انطباق و كند، لذا ديف نزدن ما باعكه اسماج سل در خون واقعي وجود نداشته و سل كانتر آن را به درستي به عنوان لنفوسيت شناسايي مي

  شود. تناقض با ديف دستگاهي مي
 در صورت مشاهده سلول غير طبيعي در بخش مربوطه با	ذكردرصد نوشته شوند.  

	: (Morphology	Cell	Blood)هاي خون مورفولوژي سلول-2
 د.درصورتيكه نتيجه طبيعي باشد لطفا در بخش انتهايي جدول مربوطه (گستره خون محيطي طبيعي) مشخص نمائي	
 	يا با علايم  3-1هاي غيرطبيعي را با درجه بندي يافته	Few,	Moderate,Many  با توجه به راهنماي پيوستICSH ئيد.مشخص نما	
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  (H2)هاي خونيهاي سفيد و بررسي مورفولوژي سلولگزارش شمارش افتراقي گلبول

	باشد، نتايج آزمايشگاه شما از آناليزهاي آماري حذف خواهد شد. 100چنانچه جمع نتيجه آزمايش در اين جدول كمتر يا بيش از عدد  توجه:

	واحد نتيجه گزارش   نام پارامتر 
 % Band	Forms 
 % Basophils 
 % Blasts	(if	can	not	distinguish) 
 % Eosinophils 
 % Hairy	cell 
 % Lymphoblast 
 % Lymphocytes 
 % Lymph.	Variant	Form	(Reactive) 
 % Megakaryoblast 
 % Metamyelocytes 
 % Monoblast 
 % Monocytes 
 % Myeloblasts 
 % Myelocytes 
 % Neutrophils 
 % Others 
 % Plasma	cell 
 % Prolymphocytes 
 % Promonocytes 
 % Promyelocytes 
 % Pronormoblast 

Few																			Mod																								Many Smudge	cell	/Basket	cell 
Mild																		Mod																								Many Toxic	Granulation 
Seen															Not	Seen Chediak	Higashii	Anomally 
Seen															Not	Seen Cold	Autoagination 
Seen															Not	Seen Pelger	Huet	Anomally 
Seen															Not	Seen Pelgeroid	Morphology(Psudo	Pelgerhuet) 
 Presumtive	Diagnosis 
 
 NRBC/100WBC	
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  در گزارش مرفولوژي (ICSH)راهنماي كميته استاندارد سازي  هماتولوژي
نمره دهي يا درجه بندي شدت ناهنجاري گلبول هاي قرمز و سفيد در بسياري از آزمايشگاهها سليقه اي است ، از  با توجه به اينكه سيستم

با استفاده از تجارب متخصصين  (ICSH)اين رو با در نظر گرفتن اهميت باليني اين ناهنجاري ها، گروه استاندارد سازي در هماتولوژي 
اهي اقدام به تهيه يك راهنما براي گزارش درجه و يكسان سازي نامگذاري مورفولوژي نموده است. مرفولوژي و پاتولوژي و علوم آزمايشگ

، (+) fewدر اين نوشتار به اهميت باليني برخي از ناهنجاريهاي مرفولوژي اشاره مي گردد و شيوه گزارش مرفولوژي بر اساس 
د . سفارش مي شود كه براي دست يابي به درصد يك مرفولوژي گردطبق جدول ارايه مي	 Many(3+)و شديد   Moderate(2+)متوسط

سلول مورد ارزيابي قرار گرفته و درصد آن بر اساس جدول زير اعمال گردد. در اين جدول گزارش  1000از سلول غير نرمال، حداقل 
گت سل، بايت سل، بليستر سل، سيكل بجز در مورد شيستوسيتوسيت (و تا حدودي ماكرواووالوسيت، آكانتوسيت، اسفروسيت، تار+ 1موارد 

شود از شلوغ كردن گزارش و توصيه مي) not applicable(سل و سلول منقبض شده نامنظم)اهميت باليني و كاربردي چنداني نداشته 
رمونيزاسيون اسامي شود، پرهيز شود. براي يكسان سازي و هافاقد اهميت باليني كه گهگاه در لام بيمار ديده مي +1يا  fewنهايي با انواع 

مختلف مورفولوژي سلولي نيز عبارات خاص استفاده شده است كه نبايد از اسامي غيرآنها استفاده نمود (مثل اكينوسيت براي بورسل، 
	آكانتوسيت براي اسپورسل، تارگت سل براي كودوسيت و ...).

	ICSHجدول گريد بندي 
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  H2م لادر گزارش مورفولوژي  ICSHسيستم درجه بندي 
Grading	System	

Cell	Name	 Many	/3+		
%	

Mod/2+	
%	

Few/1+ 
%	

 	
	

Giant	Platelets	Platelets	

		
	

Acanthocytes		

RBC	

			

Anisocytosis	
			

Basophilic	Stippling	
			

Bite	Cells	
			

Blister	Cells	
			

Irregularly	Contracted	
Cells	

			

Echinocytes	
			

Elliptocytes	
			

Howell‐Jolly	Bodies	
			

Hypochromic	Cells	
			

Macrocytes	
			

Microcytes	
			

Oval	Macrocytes	
			

Ovalocytes	
			

Pappenheimer	Bodies	
			

Polychromasia	
			

Roulex	Formation	
			

Schistocytes	
			

Sickle	Cells	
			

Spherocytes	
			

Stomatocytes	

		
	

Target‐Cells	

		
	

Teardrop	Cells	

	 Many/3+ 
	%	

Mod/2+	
%	

Few/1+	
%	

	
			

Dohle	Bodies	WBC	
			

Hypergranulation(Neutrophil)	
			

Hypersegmented(Neutrophil)  	
			

Hypogranulation(Neutrophil)	
			

Vacuolation	(Neutrophil)	
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شمارش افتراقي گلبولهاي سفيد وبررسي «
  »(H3)هاي خونيمورفولوژي سلول

	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه:        							                                                                               

	 	EQAP	‐																																											 كد شناسائي آزمايشگاه:    				   	     ----------------------آزمايشگاه: نام 
    H3- 0554براي آزمايش روي نمونه با مشخصات:    	              

	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

	فيكس و رنگ آميزي شده است.لام تذكر: 

ساله با لنفادنوپاتي، تب، قرمزي صورت، درد گلو و بيحالي به بيمارستان و سپس آزمايشگاه  24بيمار خانم 	):3شرح مختصر بيمار لام (
، گستره گرديد به آزمايشگاه مولكولي نيز ارسال به قرار زير بود و همزمان نمونه خون CBCهاي مراجعه كرده است. بيمار داراي اندكس

  باشد:جهت بررسي و گزارش، قابل مشاهده مي CaseViewerProسيستم ميكروسكوپ مجازي لام خون محيطي تهيه و در سامانه 
 

RBC:4.7×106/ul	WBC:16600/ul 
HCT:42.3	% HB:	14.1	g/dl	
MCH:29.7	pg	MCV:89.2	fl	
RDWcv:	12.9%	MCHC:33.3	g/dl	
PLT:227000/ul	RDWsd:42.1fl	

	
انتخاب كنيد، سپس درشتنمايي آن را بصورتي  40Xتوجه: ابتدا محدوده مورد نظر در لام مجازي را با استفاده از نوار كنار صفحه با درشت نمايي 

نزديك  يا 100Xنمايي عدد گلبول قرمز را مشاهده نماييد (اين وضعيت ممكن است در درشت 100انتخاب نماييد كه در صفحه مانيتور بطور متوسط 
نمايي انتخاب شده ثابت بماند، حال ( بسته به ابعاد صفحه مانيتور) فراهم گردد. سپس روي صفحه مانتيور يك كليك نماييد تا درشت 100X 	به
	توانيد با فلش هاي روي صفحه كيبورد، ميدان به ميدان بصورت افقي و يا عمودي، گستره را بررسي نماييد. توانيدمي

هاي زير العملهاي خوني را در جدول تهيه شده پيوست و طبق دستورهاي سفيد ومورفولوژي سلوليابي شمارش افتراقي گلبوللطفا نتايج حاصل از ارز
  تكميل نمائيد:

  :	(	Count	Differential	Leukocyte)	شمارش افتراقي گلبولهاي سفيد -1
 بيشتر نمي باشد. %100ع آن از نتايج را به صورت درصد بدون ذكر اعشار گزارش نموده ومطمئن شويد كه جم  
 هاي سفيد محسوب نگرديده ودر قسمت مخصوص به ازاي يكصد گلبول سفيد گزارش شود. دار در شمارش افتراقي گلبولهاي قرمز هستهگلبول  
 هاي تخريب يا له شده هاي سفيد، سلولدر شمارش افتراقي گلبول)basket	and	 smudge	 cells (ن اصالت آن در صورت قابل تفكيك بود

بايد به عنوان لنفوسيت ديف شود، چرا  CLL(لنفوسيت، ائوزينوفيل، نوتروفيل يا بازوفيل) تحت همان عنوان ديف شود. به عنوان مثال اسماج سل در 
اعث عدم انطباق و كند، لذا ديف نزدن ما بكه اسماج سل در خون واقعي وجود نداشته و سل كانتر آن را به درستي به عنوان لنفوسيت شناسايي مي

  شود. تناقض با ديف دستگاهي مي
 در صورت مشاهده سلول غير طبيعي در بخش مربوطه با	ذكردرصد نوشته شوند.  

	: (Morphology	Cell	Blood)هاي خون مورفولوژي سلول-2
 ئيد.درصورتيكه نتيجه طبيعي باشد لطفا در بخش انتهايي جدول مربوطه (گستره خون محيطي طبيعي) مشخص نما	

 	يا با علايم  3- 1هاي غيرطبيعي را با درجه بندي يافته	Few,	Moderate,	Many  با توجه به راهنماي پيوستICSH مشخص نمائيد.	
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  (H3)هاي خونيهاي سفيد و بررسي مورفولوژي سلولگزارش شمارش افتراقي گلبول

	باشد، نتايج آزمايشگاه شما از آناليزهاي آماري حذف خواهد شد. 100چنانچه جمع نتيجه آزمايش در اين جدول كمتر يا بيش از عدد  توجه:

	واحد نتيجه گزارش   نام پارامتر 
 % Band	Forms 
 % Basophils 
 % Blasts	(if	can	not	distinguish) 
 % Eosinophils 
 % Hairy	cell 
 % Lymphoblast 
 % Lymphocytes 
 % Lymph.	Variant	Form	(Reactive) 
 % Megakaryoblast 
 % Metamyelocytes 
 % Monoblast 
 % Monocytes 
 % Myeloblasts 
 % Myelocytes 
 % Neutrophils 
 % Others 
 % Plasma	cell 
 % Prolymphocytes 
 % Promonocytes 
 % Promyelocytes 
 % Pronormoblast 

Few																			Mod																								Many Smudge	cell	/Basket	cell 
Mild																		Mod																								Many Toxic	Granulation 
Seen															Not	Seen Chediak	Higashii	Anomally 
Seen															Not	Seen Cold	Autoagination 
Seen															Not	Seen Pelger	Huet	Anomally 
Seen															Not	Seen Pelgeroid	Morphology(Psudo	Pelgerhuet) 
 Presumtive	Diagnosis 
 
 NRBC/100WBC	
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  در گزارش مرفولوژي (ICSH)ژيراهنماي كميته استاندارد سازي  هماتولو
با توجه به اينكه سيستم نمره دهي يا درجه بندي شدت ناهنجاري گلبول هاي قرمز و سفيد در بسياري از آزمايشگاهها سليقه اي است ، از 

تجارب متخصصين  با استفاده از (ICSH)اين رو با در نظر گرفتن اهميت باليني اين ناهنجاري ها، گروه استاندارد سازي در هماتولوژي 
مرفولوژي و پاتولوژي و علوم آزمايشگاهي اقدام به تهيه يك راهنما براي گزارش درجه و يكسان سازي نامگذاري مورفولوژي نموده است. 

، (+) fewدر اين نوشتار به اهميت باليني برخي از ناهنجاريهاي مرفولوژي اشاره مي گردد و شيوه گزارش مرفولوژي بر اساس 
گردد . سفارش مي شود كه براي دست يابي به درصد يك مرفولوژي طبق جدول ارايه مي	 Many(3+)و شديد   Moderate(2+)متوسط

سلول مورد ارزيابي قرار گرفته و درصد آن بر اساس جدول زير اعمال گردد. در اين جدول گزارش  1000از سلول غير نرمال، حداقل 
تا حدودي ماكرواووالوسيت، آكانتوسيت، اسفروسيت، تارگت سل، بايت سل، بليستر سل، سيكل بجز در مورد شيستوسيتوسيت (و + 1موارد 

شود از شلوغ كردن گزارش و توصيه مي) not applicable(سل و سلول منقبض شده نامنظم)اهميت باليني و كاربردي چنداني نداشته 
شود، پرهيز شود. براي يكسان سازي و هارمونيزاسيون اسامي يمار ديده ميفاقد اهميت باليني كه گهگاه در لام ب +1يا  fewنهايي با انواع 

مختلف مورفولوژي سلولي نيز عبارات خاص استفاده شده است كه نبايد از اسامي غيرآنها استفاده نمود (مثل اكينوسيت براي بورسل، 
	آكانتوسيت براي اسپورسل، تارگت سل براي كودوسيت و ...).

	ICSHجدول گريد بندي 
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  H3در گزارش مورفولوژي لام  ICSHسيستم درجه بندي 
Grading	System	

Cell	Name	 Many	/3+		
%	

Mod/2+	
%	

Few/1+ 
%	

 	
	

Giant	Platelets	Platelets	

		
	

Acanthocytes		

RBC	

			

Anisocytosis	
			

Basophilic	Stippling	
			

Bite	Cells	
			

Blister	Cells	
			

Irregularly	Contracted	
Cells	

			

Echinocytes	
			

Elliptocytes	
			

Howell‐Jolly	Bodies	
			

Hypochromic	Cells	
			

Macrocytes	
			

Microcytes	
			

Oval	Macrocytes	
			

Ovalocytes	
			

Pappenheimer	Bodies	
			

Polychromasia	
			

Roulex	Formation	
			

Schistocytes	
			

Sickle	Cells	
			

Spherocytes	
			

Stomatocytes	

		
	

Target‐Cells	

		
	

Teardrop	Cells	

	 Many/3+ 
	%	

Mod/2+	
%	

Few/1+	
%	

	
			

Dohle	Bodies	WBC	
			

Hypergranulation(Neutrophil)	
			

Hypersegmented(Neutrophil)  	
			

Hypogranulation(Neutrophil)	
			

Vacuolation	(Neutrophil)	
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  »(H4)نمونه مجهول خون كنترل« 
ف، ضروري شود، لذا در صورت استفاده از سل كانترهاي فول ديدار پرندگان بجاي گلبول سفيد استفاده ميهاي هستهRBCتذكر: در خون كنترل از 

  شما تحت تاثير قرار نگيرد.    WBCدستگاه را غيرفعال كنيد تا شمارش  diffاست  آپشن يا گزينه 
  --------------------------- نمائيد.اعلام  خون كنترل EQAP پنجاه و چهارمدوره  برنامه هاي خود را دربارهانتقادات و پيشنهاد

	

  بسته بندي و نگهداري و پايداري:
روز در  6گراد در يخچال نگهداري شود. اين فرآورده پس از بازشدن شيشه به مدت درجه سانتي 4تا  2حاوي خون كنترل بوده كه بايد در دماي نمونه 

	يخچال پايدار است و نبايد يخ بزند. خون كنترل بايد همانند يك نمونه بيمار و تحت همان شرايط نگهداري و مصرف شود. 

  ه صحيح از خون كنترلنحوه استفاد روش كار:
  خشك شود. املاسل كانتر را با يك پد الكلي تميز كنيد و اجازه دهيد تا ك )نيدل(پروب -1
روي تا زماني كه سرد است، خون كنترل را به هيچ وجه . (دقيقه در دماي اتاق قرار دهيد 15  تا 10خون كنترل را از يخچال خارج كنيد و به صورت وارونه به مدت-2

  )قرارندهيد.يا ميكسر خورشيدي  روتاتور
دقيقه روي ميكسر خورشيدي قرار دهيد تا هم  5يا اينكه  بار سر و ته كرده و همزمان بين انگشتان خود بچرخانيد 20قبل از انجام آزمايش، خون كنترل را به آرامي- 3

  .)Rotate) و هم بچرخد (Invertسروته شود (
  .نماييد آن نيز جلوگيري زدگي ر دماي اتاق قرار بگيرد آن را سريعا به يخچال منتقل كنيد و از يخدقيقه د 30 خون كنترل نبايد بيشتر از-4
                                   .                                                        پس از اطمينان از كنترل كيفي اوليه سل كانتر، خون كنترل را جهت شمارش به دستگاه داده و سپس به يخچال برگردانيد-5
	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه:   

  																																‐	EQAP	كد شناسائي آزمايشگاه :                                 														                   ---------------------- نام آزمايشگاه:      
         30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ      		 H4‐	0554		براي آزمايش روي نمونه با مشخصات:    	
   Diffe	Partial						�		Diffe	Full	  �كانتر:      سل هستگاد عنو -------كانترمدل دستگاه سل  ----------كانترنام دستگاه سل 

  .كانتر انجام مي شودكانتر را حتما بطور كامل گزارش نمائيد. گروه بندي و آناليز بر اساس نام سازنده دستگاه سلدستگاه سل توجه: نام
نتايج آزمايشگاه شما از آناليزهاي آماري  حذف شدنتوجه نمائيد، عدم توجه به اين مهم، باعث  ستون واحدذكر شده در  واحدهاي خواهشمند است به

  .خواهد شد
	نام پارامتر واحد گزارش نتيجه به طور مثال

8.54	�	�/ ��	×103/µL WBC 
4.32	�	�/ ��	×106/µL RBC	

13.3	�	�/ �	g/dL Hb	

40.7	�	�/ �	%	Hct	

94.2	�	��/�	fL	MCV	

30.7	�	�/ �	pg	MCH	

32.5	�	�/ � g/dL MCHC	

228	�	��	×103/µL	Plt.	

  
 

مائيد.هاي بعدي براي خودتان يادداشت نريخ انجام هر تست را براي پيگيريتوصيه ميشود: تا  
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  »نمونه مجهول پلاسماي انعقادي

 

  روش استفاده:
  مورد استفاده قرار دهيد. PTTو  PTهاي پلاسماي كنترل انعقادي را مثابه پلاسماي سيتراته بيمار در آزمون -1
خلاء موجـود در  ويال را از يخچال بيرون آورده و به دماي اتاق برسانيد. درب ويال را برداشته و سپس با احتياط و به آرامي درب را برداريد به نحوي كه -2

  ال سبب پراكنده شدن مواد و  پودر خشك شده از داخل ويال نشود.وي
(تقطير شده يا ديونيزه شده) را داخل آن ريخته درپوش ويال را بسته واجازه دهيد تـا محتويـات  داخـل آن  آب مقطر خالص ليتر) يك  ميلي1(دقيقاً  -3

ساعت در يخچال و نيز سه ساعت در دماي اتـاق  6سازي شده به مدت پلاسماي بازكشـد. طول ميدقيقه  15كاملاً حل شود. اين زمان تقريباً 
	پايدار است.

كنترل روزانه براي بررسـي دقـت و تكرارپـذيري كيـت بـوده و  PTكنترل روزانه درج شود، در واقع  PTكسر نتيجه  مخرجنبايد در  INRدر محاسبه  -4
هاي نرمال آزمايشگاه خود (بر اساس رنـج نرمـال آزمايشـگاه خـود) كـه داروي مونهنيست، بدين ترتيب بايد از ن هاي نرمالنمونه PTميانگين معادل 

شود) و آن عدد را در مخرج قرار دهيد. بديهي توصيه مي ميانگين هندسيوارفارين مصرف ننموده و بيماري كبدي يا انعقادي ندارند، ميانگين گرفته (
بالاتر خواهد بود، لذا انتظـار  ISIبالاتر از كيت هاي با  PTليل حساسيت كيت، مقدار نتايج نزديك تر باشد به د 8/0-1/1كيتي به  ISIهست كه هرچه 

نمونه هاي نرمال روزانه آنها عدد بزرگتري باشد تا بدين ترتيب اگر جـواب بيمـار  PTپايين، مخرج كسر يا همان ميانگين  ISIرود آزمايشگاه هاي با مي
بوده است، لذا در مورد  ISI<1.7هاي با استفاده از كيت WHOنرمالايز شود. همواره توصيه  INRاند، در فرمول هاي حساس بالاتر بخونيز با اين كيت

كـه عـدد  ISIتر از واقعيـت بـوده و لـذا بـا رسـيدن بـه تـوان اغلب پايين PTبه دليل تنبلي و حساسيت پايين كيت، نتايج  7/1بالاي  ISIهاي با كيت
هـا قـرار هاي خوب (حساس) يا بد (غير حساس) آزمايشـگاهشود تا پزشك تحت تاثير كيتاصلاح مي INRان و مقدار بزرگتري هست، ضعف كيت جبر

	نگيرد. 
ISIINR=(PT	patient/mean	of	daily	normal	patients)	

رسد، توصيه ميشود ميانگين از عدد نمي 20به هاي نرمال روزانه نمونه PTاگر تعداد بيماران آزمايشگاه كم بوده و تعداد بيماران براي محاسبه ميانگين 
  نتايج چند روز كاري محاسبه شود.

  هشدار:
منفـي بـوده و حـين  HCVو  HIVهـاي ضـد باديو آنتي HBsAgاين فرآورده حاوي عوامل انعقادي پلاسماي طبيعي انساني است و از نظـر وجـود 

هاي كنوني، فرآورده را بعنـوان يـك منبـع روند ولي با توجه به مطلق نبودن تستازبين ميهاي احتمالي نيز از ويروس 3logليوفيليزه كردن نيز مقدار 
  بالقوه آلوده تلقي كرده و كليه احتياط هاي لازم براي كار با نمونه آلوده را رعايت كنيد.

طبق بر نتيجه مرجـع بـوده و حـداقل بايـاز ها بايد مندرج اسامي كيت ها حائز اهميت هستند ولي در نهايت پاسخ PTTو  PT/INRهرچند در نتايج 
 INRو حتي از دو برند مختلـف داراي پاسـخ يكسـان  5/2و  2/1متفاوت  ISIاين هست كه حتي دو كيت با  INRوجود داشته باشد. در واقع هدف از 

پاسخ مسـتقيم آن  PTTو در مورد  INRپاسخ  PTدر مورد تست  EQAPباشند تا تنظيم داروي وارفارين پزشك دچار مشكل نباشد. لذا قياس نهايي 
  كنترل جايگزين خواهد شد).  PTTبيمار به  PTTخواهد بود (هرچند در آينده نزديك، نسبت 
كند تا اگر شركت خاصي در مجموع به نتايج عالي يا غيرقابـل قبـول رسـيده باشـد، شناسـايي و در صـورت دسته بندي بر اساس نام كيت ها كمك مي

ها بي تـاثير ها تغييرات مناسب كيت اعمال گردد. دستي يا دستگاهي بودن روش انجام تست نيز در قضاوت كلي و نهايي آزمايشگاههصلاح ديد آزمايشگا
  هاي كشور، اصلاحات لازم را انجام دهند. ها هست تا بتوانند بر اساس آناليز آزمايشگاهبوده و هدف امكان مقايسه و قضاوت خود آزمايشگاه

    

هاي بعدي براي خودتان يادداشت فرمائيد.شود: تاريخ انجام هر تست را براي پيگيريتوصيه مي 	
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  الزامي است شناسائي ثبت كدوجه: ت                                                                                                                           

  																																			‐	EQAP	 كد شناسائي آزمايشگاه:                  				         ---------------------- نام آزمايشگاه: 

             C1-  0554براي آزمايش روي نمونه با مشخصات:    	 				       

	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

	

  --------- مدل دستگاه: ---------نوع روش انجام تست: دستي          دستگاهي              نام دستگاه كوآگولومتر:

 

PTميانگين  واحد گزارش نتيجه   نمونه  
هاي نرمال روزانه 

 آزمايشگاه

INR	ISI  شماره سري
	كيت

 نام آزمايش سازنده كيت

       PT/INR 

	Sec.      PTT 

ISIتوجه:  	 كيت انجام مي شود.ISI و نام كيت را حتما گزارش نمائيد. گروه بندي و آناليز بر اساس 
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  HIVAb, HBsAg,  HCVAb  براي آزمايش S1/1 مجهول ايمونوسرولوژينمونه 

  سلام
  رسندي از شركت شما در اين برنامه؛ضمن ابراز خ

از اظهارنظر در مورد كيفيت (اعم  ايمونوسرولوژيبخش  EQAP )پنجاه و چهارم دوره برنامه فعلي ( دربارههاي خودرا لطفاً انتقادات و پيشنهاد
  :نمائيداعلام بطور كوتاه جوابدهي، شيوه آناليز و غيره) ذيلاً ، فرمهاي ها هنمون

 -------------------------------------------------------------------------------------------
 ----------------------------------------------------------------------------------------  

	:روش كار 	

   ده سازي:)آماالف

  آماده در اختيار شما قرار گرفته است.مايع محتويات ويال بصورت	

فيزيكي، فراهم آمده است ولي بايد با رعايت / شده با عوامل شيميائي  (Inactive)ماده مجهول مورد آزمايش از نمونه انساني گندزدائي   -ذكريكت
  وه بيماريزا كار شود.كليه احتياطات لازم، با آن همچون يك نمونه بيولوژيك بالق

به مدت حداقل ارسالي  نگهداري در دماي يخچال، نمونهدرجه سانتيگراد نگهداري شود. به شرط   8تا  2نمونه  بايد در يخچال و در دماي  - تذكردو
برسانيد و قبل از  ه دماي اتاقدماي نمونه و كيت را بقابل استفاده است. توصيه ميشود قبل از انجام تست،  از زمان تحويل به آزمايشگاه روز 30

،  نمونه قابل استفاده نيست و لازم كدورت يا ساير علائم دال برخرابي و آلودگياستفاده، محتويات ويال را به آرامي مخلوط كنيد. در صورت بروز 
	  گزارش شود. »دفتر برنامه ارزيابي خارجي كيفيت«است مراتب به 

  ب)انجام آزمايش:
  يش درخواستي  آزما 3لازم است هر(HBsAg,	HIVAb,	HCVAb)  نه الزاماً طبق تمام روشهاي  يك روش رايج در آزمايشگاه خود (ورا با

	موجود درجدول صفحه بعد) انجام دهيد. بديهي است خالي ماندن قسمتهايي از جداول صفحه بعد بلامانع است. 

  ،برسانيد و قبل از برداشت نمونه ، محتويات ويال را به آرامي مخلوط كنيد. ماي اتاقدماي نمونه و كيت را به دتوصيه ميشود قبل از انجام آزمايش  
  ج)گزارش دهي: 

تاكيد ميگردد اگر چند روش آزمايشي را در آزمايشگاه خود انجام داده  هاي مناسب و مربوطه در جدول، درج نمائيد.نتيجه آزمايش را در مكان □
	.ها انتخاب نموده و علامت گذاري كنيدرا بعنوان روش ارجح خود بمنظور آناليزداده آن روشها حتماً يكي ازو در جدول گزارش ميكنيد، 

		                                                            

   

	ستاالزامي شناسائي ثبت كدتوجه:                                 			                                                                       

  																																												‐	EQAP	 كد شناسائي آزمايشگاه:    													         ---------------------- نام آزمايشگاه: 
       S1/1-  0554با مشخصات:براي آزمايش روي نمونه 

  30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

.نمائيد شگاه نگهدارينگه داريد و در زمره مستندات آزمايخودتان  نزدپيگيريهاي بعدي  جهت فرمهاي تكميل شده را توصيه ميشود:   
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S1/1‐	HIVAb اطلاعات مرتبط با آزمايش روي نمونه مجهول 
شنتيجه آزماي  

سازنده 
 دستگاه

Batch
/		
Lot	
No	

سازنده 
 كيت

حجم 
مصرفي 

 سرم 
)μL(	

 و غيره)	CPMياODكمّي ( كيفي روش مورد استفاده
][لطفا عدد حاصله را درج كنيد  

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

								  
 
 

 		
 
 
 

    Immunochromatography	
(Strip/Cassette/D	evice/etc) 

	
			  	

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

 
Cutoff	OD:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Test	OD:	‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Neg	Control:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Pos	Control:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 
Test	OD	
‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	=	‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Cutoff	OD	

 	  EIA	or	ELISA	
  -------------------- كشور سازنده دستگاه

  ------ مارك يا مدل دستگاه الايزا ريدر/گاماكانتر 
  ------------------ شركت نمايندگي در ايران 

 -------------------- سال توليد در كمپاني 
------------------- سال خريد در آزمايشگاه

 :طول موج (هاي) مورد استفاده
 -------------------- (nm)	طول موج اصلي
 -------------------- (nm)	طول موج ثانوي

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

	
Main	Reported	Values 

   RFVمثلا 
درجه نسبي فلوئورسانس و يا (

  :غيره)

 	  	
	
□ Fluorometry,	FELISA		&	ELFA	
□ CL		
□ ECL	
□ other	Methods  	
:نام روش را ذكر كنيد  
 -------------------------------  
                                  	
 

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

%T:	
%B0:	
%B:	
B	/	B0:	
B	/	T:	

 	  □ RIA	or	IRMA	
----- --------------- كشور سازنده دستگاه

-- ---------- يدرگاماكانتر/الايزادمدل دستگاه   
----------------- شركت نمايندگي در ايران   

------------------ سال توليد توسط كمپاني 
- -------- سال خريد دستگاه توسط آزمايشگاه    
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S1/1‐	HBsAg اطلاعات مرتبط با آزمايش روي نمونه مجهول 
شنتيجه آزماي  

سازنده 
 دستگاه

Batch
/		
Lot	
No	

سازنده 
 كيت

حجم 
في مصر

 سرم 
)μL(	

 و غيره)	CPMياODكمّي ( كيفي روش مورد استفاده
][لطفا عدد حاصله را درج كنيد  

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

								  
 
 

 		
 
 
 

    Immunochromatography	
(Strip/Cassette/D	evice/etc) 

	
			  	

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

 
Cutoff	OD:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Test	OD:	‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Neg	Control:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Pos	Control:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 
Test	OD	
‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	=	‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Cutoff	OD	

 	  EIA	or	ELISA	
  -------------------- كشور سازنده دستگاه

  ------ مارك يا مدل دستگاه الايزا ريدر/گاماكانتر 
  ------------------ نمايندگي در ايران شركت 

 -------------------- سال توليد در كمپاني 
------------------- سال خريد در آزمايشگاه

 :طول موج (هاي) مورد استفاده
 -------------------- (nm)	طول موج اصلي
 -------------------- (nm)	طول موج ثانوي

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

	
Main	Reported	Values 

   RFVمثلا 
درجه نسبي فلوئورسانس و يا (

  :غيره)

 	  	
	
□ Fluorometry,	FELISA		&	ELFA	
□ CL		
□ ECL	
□ other	Methods  	
:نام روش را ذكر كنيد  
 -------------------------------  
                                  	
 

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

%T:	
%B0:	
%B:	
B	/	B0:	
B	/	T:	

 	  □ RIA	or	IRMA	
----- --------------- كشور سازنده دستگاه

-- ---------- گاماكانتر/الايزاديدرمدل دستگاه   
----------------- شركت نمايندگي در ايران   

------------------ سال توليد توسط كمپاني 
- -------- سال خريد دستگاه توسط آزمايشگاه    
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و اده كنيد چنانچه آزمايشگاه شما به بدليل كمبود كيت يا ديگر محدوديتها، به روشهاي ساده تر يا غير خودكار روي آورده است، لطفا از همانها استف
	نتايج را گزارش نماييد تا بتوانيم ارزيابي بهتري از وضع موجود در آزمايشگاه هاي كشور بدست آوريم.

پيشرفته ترين شيوه هاي موجود در آزمايشگاه و  ، سنگ تمام ميگذارند و انحصارا ازEQAPرايج است كه برخي از آزمايشگاهها براي انجام نمونه هاي 
  منظور كمك ميگيرند.از سيستمهاي بسته براي اين  

  

S1/1‐	HCVAb اطلاعات مرتبط با آزمايش روي نمونه مجهول 
شنتيجه آزماي  

سازنده 
 دستگاه

Batch
/		
Lot	
No	

سازنده 
 كيت

حجم 
مصرفي 

 سرم 
)μL(	

 و غيره)	CPMياODكمّي ( كيفي روش مورد استفاده
][لطفا عدد حاصله را درج كنيد  

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

								  
 
 

 		
 
 
 

    Immunochromatography	
(Strip/Cassette/D	evice/etc) 

	
			  	

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

 
Cutoff	OD:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Test	OD:	‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Neg	Control:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Pos	Control:‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 
Test	OD	
‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	=	‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	
Cutoff	OD	

 	  EIA	or	ELISA	
  -------------------- كشور سازنده دستگاه

  ------ مارك يا مدل دستگاه الايزا ريدر/گاماكانتر 
  ------------------ شركت نمايندگي در ايران 

 -------------------- سال توليد در كمپاني 
------------------- سال خريد در آزمايشگاه

 :استفادهطول موج (هاي) مورد 
 -------------------- (nm)	طول موج اصلي
 -------------------- (nm)	طول موج ثانوي

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

	
Main	Reported	Values 

   RFVمثلا 
درجه نسبي فلوئورسانس و يا (

  :غيره)

 	  	
	
□ Fluorometry,	FELISA		&	ELFA	
□ CL		
□ ECL	
□ other	Methods  	

:ذكر كنيد نام روش را  
 -------------------------------  
                                  	
 

□ Negative 
□ Indeterminate		
□ 	Positive 

%T:	
%B0:	
%B:	
B	/	B0:	
B	/	T:	

 	  □ RIA	or	IRMA	
----- --------------- كشور سازنده دستگاه

-- ---------- گاماكانتر/الايزاديدرمدل دستگاه   
----------------- كت نمايندگي در ايران شر  

------------------ سال توليد توسط كمپاني 
- -------- سال خريد دستگاه توسط آزمايشگاه    
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  »رايت  هاي خانواده نمونه مجهول سرولوژي براي آزمايش«

 ) Wright Test, Coombs Wright, 2ME Wright, Wright Screenشامل(
  

  :نمائيداعلام  پنجاه و چهارم)برنامه فعلي (دوره  درباره هاي خود را انتقادات و پيشنهاد
	

 --------------------------------------------------------------- ---------------------------  
 ------------------------------------------------------------------ ------------------------  

  روش كار 
	

  

  : آماده سازي الف)
  ده سازي ندارد.و نياز به آما محتويات ويال بصورت آماده در اختيار شما قرار گرفته است

  : انجام آزمايش ب)
	را به روش رايج در آزمايشگاه خود انجام دهيد. 	رايت  رايت احياء شده  و كومزو  رايت لوله اي لازم است آزمايش 

چون يك نمونه ماده مجهول مورد آزمايش از نمونه سرمي ظاهراً ايمن فراهم آمده است ولي بايد با رعايت كليه احتياطات لازم، با آن هم تذكر:
  بيولوژيك بالقوه بيماريزا كار شود.

  :گزارش دهي ج)
	درج نمائيد. مربوطههاي خالي جدول و غيره) در مكان اژ(به صورت مثبت ، منفي ، نامعين ، تيتربراي هر يك از تست هاي مربوطه را  نتيجه آزمايش 
  

	الزامي است شناسائي ثبت كدتوجه:                                                                                                              

																																										‐	EQAP	كد شناسائي آزمايشگاه:         													         ---------------------- نام آزمايشگاه: 
  

  
            			    	S3-0554      :مشخصاتبراي آزمايش روي نمونه با 

  
	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

  
  توجه:

قابل مشاهده  در صفحه نمايشگر شما عدد وارد شدههنگام ثبت نتايج در نرم افزار تحت شبكه چنانچه بخشي از صفحه يا 
واره بعد از نگه (يا حركت دادن چرخك موش در صفحه كليد -	و	و علامت هاي + Ctrlبا گرفتن همزمان كليد ، نمي باشد 

  صفحه خود را بزرگتر يا كوچكتر كنيد.تصوير ،  )Ctrlداشتن كليد 
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 نتيجه 
 ب شمااگر جوا(

	X/1بصورت 
 باشد، تنها مخرج

د)يكسر را بنويس 	

 واحد
اندازه 
	گيري

شماره 
سري 
 ساخت
2ME 

 معرف
2ME 

 

شماره 
سري 
 ساخت
Anti	

Human	

شركت 
 سازنده
Anti	

Human 

شماره سري 
اساخت كيت ي  
ن سوسپانسيو
 ميكروبي

شركت 
 سازنده كيت

 يا
ون سوسپانسي
 ميكروبي

حجم 
سرم 
 مصرفي
)μL ( 
	(لاندا)

	نام آزمايش	روش مورد استفاده

		

		

	

				□	STA(Standard	Tube	
					Agglutination)	
□	Centrifuge	‐Wright	
□	ELISA	
□	Gel	Method	
□	other 

غيره)    -:(باذكر نام  
	

Wright	Test	

		
	نام روش:		     

Coombs	
Wright	

		
	نام روش :		  	  

2ME	Wright	

		
		

	
				□	Slide	Rapid	

□	Rose	Bengal / Card	
				Test	

Wright	
Screen	

 

 

 :نتيجـه آزمـايش  و آزمايش رايت احياء شده)،آزمايش اصلي (شامل: رايت استاندارد لوله اي و آزمايش كومز رايت  3براي  چنانچه تذكر يك
و  1:320يـا  320/1) و از نوشـتن 320گزارش مي نمائيد، فقط عدد صحيح را به صورت معكوس رقت درج نمائيـد. (ماننـد:  تيتررا بصورت 

	.  كنيدغيره خودداري 

  نتيجه آزمايش :دوتذكرWright	 Screen  تـا  1رقت) و يا بصورت نيمـه كيفـي (از +را مختاريد كه بصورت نيمه كمي (تيتر يا معكوس
	.) درج كنيد. البته در حالت نيمه كيفي از قاعده زير پيروي نماييد4+
 نيد.كوارد را )4(++++) عدد (،  )3(+++) عدد (،  )2(++) عدد (،  )1(+) عدد ( و به جاي ، )0( صفر) عدد-(به جاي منفي	

  تواند يكي از اين موارد باشد:ميق) (ذكر شده در جدول فو استفادهروش مورد  :سهتذكر	آگلوتيناسيون، الايزا ، نفلومتري و غيره.	
 واحد اندازه :تذكرچهار	:باشد تواند يكي از اين مواردمي گيري	تيتر، IU/mL  ،AU/mL و غيره و حتي فاقد واحد اندازه گيري ،.	

 

	

 



														 

	

تشخيص طبي ايران دكتراي علوم آزمايشگاهيعلمي انجمن   
 برنامه ارزيابي كيفيت خارجي

External	Quality	Assessment	Program 
)1405م (نوبت اول سال دوره پنجاه و چهار 	

      
  1414734711كدپستي:      29پلاك  -كوچه اردشير -خيابان هشت بهشت - ميدان گلها -خيابان فاطمي- :   تهرانEQAPدفتر  نشاني

	www.eqcld.com  :سايت برنامه      www.iacld.comسايت انجمن:   88970700تلفن: 

  »نمونه هاي ميكروب شناسي«
  :محترم همكار

تشخيص و  ديتوان يبرنامه م نيدر ا . است شگاهيارزيابي امكانات و توان تشخيصي آزما ،شناسي ميكروب EQAPهدف برنامه 
	كنيد. شركت كننده و نتايج مورد انتظار مقايسه  يهاامكانات خود را با نتايج ساير آزمايشگاه

وب سايت استفاده  يها وارگانيسمميكرتست ها و از فهرست  ييد.فرما استفادهامكانات خوداز گيري درست ، فقط نتيجه براي
  .نمائيد تيرعا ي رامنيالزامات ا كنيد . يارسالي را نگهدار يهايباكتر نماييد .

  ميكروب شناسي EQAPپنجاه و چهارم دوره 
  لطفا به توضيحات داخل كادر ذيل توجه نمائيد. *

  :توجه 
ي كلني ها در بعضي محيط ها در ارتباط با خصوصيات ذاتي ارسالي جهت تشخيص باكتري است. تفاوت هاي ظاهر M1نمونه كشت  -1

سوش هاي ارسالي است و تاثيري در شناسايي ميكروارگانيسم نخواهد داشت.در بعضي از سوش ها اين تفاوت هاي ظاهري ممكن است 
  وند.ساعته مشاهده شود كه در صورت نگهداري كشت تا چند روز شكل كلني ها به هم شبيه مي ش 24در كشت هاي 

  ارسالي به منظور تشخيص باكتري و هم آنتي بيوگرام، خالص مي باشد. M2(M1/3)	نمونه كشت با ليبل -2
كه در بند يك داده شده اقدام نمائيد و براي آنتي بيوگرام از اين نمونه از كلني  M1در اين نمونه براي تشخيص مطابق توضيحات  توجه:

  درجه سانتيگراد انكوباسيون انجام دهيد و سپس آنتي بيوگرام انجام شود. 37ماي ارسالي مستقيما كشت اوليه تهيه و در د
  تاخير در جداسازي و يا استفاده از محيط هاي نامناسب يا آلوده ، مهمترين دليل عدم جداسازي اوليه است. -3
  ) يخچال نگهداري شود. درجه 4اي ( ضروري است پس از دريافت نمونه تا قبل از انجام كشت و مراحل تشخيصي ، نمونه ها در دم-4

ارسالي، برروي محيط شكلات آگار، بلادآگار،  عمق محيطروز اول پس از دريافت نمونه ها بايد انجام شود. از  2ميكروارگانيسم در  كشت
راي نتيجه گيري آگار تازه كه از نظر عدم آلودگي نيز چك شده است كشت جهت ايزوله كردن ،  انجام دهيد. ب EMBمك كانكي آگار، 

مناسب از تك كلني رشد يافته در كشت اوليه مجددا كشت دهيد و از تك كلني تازه كشت دوم تست هاي شناسايي يا تعيين حساسيت 
ساعت از كشت هاي اوليه ، حجم زيادي از نمونه را با سواب استريل از  48را انجام دهيد. درصورت عدم جداسازي ميكروارگانيسم  تا 

كشت دهيد. پس از كشت ، سواب را در  BHIيا  	TSBارسالي برداريد و در محيط هاي مايع مغذي بدون مهار كننده مانند  عمق محيط
ساعت انكوبه كنيد. از محيط مايع مجددا بر روي محيط هاي جامد تازه  فوق الذكر  كشت  48محيط مايع قرار ندهيد. محيط مايع را تا 

              								        براي جداسازي، نبايد بيش از يك هفته زمان ببرد.   دهيد. مجموع فرايند هاي ذكر شده
                           	

	

	

  .نمائيداعلام 	شناسي راباكتري EQAPپنجاه و چهارم دوره  ارتباط باهاي خود درانتقادات و پيشنهادلطفا 
‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐  
‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐	



														 

	

تشخيص طبي ايران دكتراي علوم آزمايشگاهيعلمي انجمن   
 برنامه ارزيابي كيفيت خارجي

External	Quality	Assessment	Program 
)1405م (نوبت اول سال دوره پنجاه و چهار 	

      
  1414734711كدپستي:      29پلاك  -كوچه اردشير -خيابان هشت بهشت - ميدان گلها -خيابان فاطمي- :   تهرانEQAPدفتر  نشاني

	www.eqcld.com  :سايت برنامه      www.iacld.comسايت انجمن:   88970700تلفن: 

	

  الزامي است شناسائي ثبت كد	توجه: 
  EQAP 	-	        																						  																			كد شناسائي آزمايشگاه:       																             ----------------------ايشگاه: نام آزم

	M1-0554 براي آزمايش روي نمونه با مشخصات:   	

  
	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

  ر باكتري جدا شده از كشت ادرا -	M1:  1نه نمو
  

  تشخيص نهائي هاي كشت ورشد بروي محيط، در آزمايشگاه هدف: ارزيابي امكانات تشخيصي مورد استفاده
  مشخص كنيد. 		 		علامتبا ، كشت دهيد و ميزان رشد نسبي را  در جدول  مورد استفاده در آزمايشگاههاي باكتري را بر روي محيط -1
  را در جداول تشخيصي وارد كنيد.تشخيصي مورد استفاده در آزمايشگاه هاي  نتايج تست -2
    تشخيص نهايي را در جدول بنويسيد -3
	و ارزش تشخيصي آن معادل جواب مثبت است. است 	مثبت ضعيفدر جداول تست هاي تشخيصي به معني نتيجه 			+ /	‐علامت  -4
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  مشخص نماييد. 		 		، فقط يك مورد را كه با نتيجه شما مطابقت دارد، انتخاب و با علامت بخشدر هر 
LIA	(Lysine	Iron	Agar):  
K/K 
K/A 
K/K	H2S+ 
K/A	H2S+ 
R/A 
 

TSI	(Triple	Sugar	Iron	agar):  
A/A	H2S+ 
K/A	H2S+ 
A/A	Gas‐	
A/A	Gas+	
K/A	Gas‐ 
K/A	Gas+ 
K/A	G+/	H2S+	
K/K	 
 

Gram	Stain:    
Gram	negative	Bacilli	
Gram	positive		Bacilli 
Gram	Negative	Coccobacilli	
Gram	positive		Coccobacilli 
Gram	Negative	Cocci,	in	chains 
Gram	positive		,	in	Chains 
Gram	Negative	Diplococci	
Gram	positive		Diplococci	
Gram	Negative	Cocci 
Gram	positive		Cocci 
Gram	positive		,	in	Cluster  	
Yeast 
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 تشخيص نهائي

             

هاي تشخيصيتست نتايج ديسك هاي  تشخيصي نتايج  

R S 	/	‐+ - + 	
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	الزامي است شناسائي ثبت كد	توجه: 

																																							‐EQAP      					كد شناسائي آزمايشگاه:                ---------------------- نام آزمايشگاه: 

   	M2(M1/3)- 0554      :براي آزمايش روي نمونه با مشخصات

	30/05/1405تا  15/05/1405فقط از طريق اينترنت دهي  زمان پاسخ

  ارسالي، تست هاي تشخيصي و آنتي بيوگرام  را انجام داده  M2در اين دوره بر روي نمونه  توجه:
  ثبت نمائيد.تست هاي تشخيصي)  	M1/3 ( ونتايج انتي بيوگرام)   M2 (پاسخ آنرا در سايت در بخش مربوطه و
   ادرارباكتري جداشده از كشت  - M2(M1/3)				:2نمونه  		 

  	2026	CLSIو توضيحات جدول  ميكروبي با توجه به نوع باكتري و محل جداسازيضد انتخاب ديسك مناسب و تعيين حساسيت  : هدف

پليت مولرهينتون   چندساعته  به روش استاندارد، كدورت تهيه كنيد و در  24از كشت اوليه برروي محيط بلاد آگار، از تك كلني تازه  پس
	 .را ارزيابي نماييدمناسب  ديسك 5حداقلآگار 

را  بصورت عدد در ستون  	MICنتايج  و دستگاههاي تعيين حساسيت ضدميكروبي استفاده مي كنيد، 	MICدر صورتيكه از روش تعيين 
تفسير را بصورت حساس ، اينترمديت يا مقاوم   	2026CLSI	، مربوطه در سايت وارد نماييد و با توجه به جداول موجود در سايت برنامه  

  در جدول براي هر آنتي بيوتيك موردنظر وارد كنيد.

ي جدول موجود در سايت برنامه  پيشنهاد (Tier) يگروه بند و وضيحاتت،  غلظت ديسك ، ها را با توجه به محل جداسازي آنتي بيوتيك
 ،CLSI	M100	‐2026		 ارزيابي نماييدو  نتخابا.	

را  R	I,	S, يارهاي،  معCLSI  2026مهار رشد بدست آمده با قطر مورد انتظار جدول  هاله بدون توجه به انطباق قطر يشگاهيآزما اگر
  مشخص خواهد شد. رنگ زردخطا  با  ني،ا جينتا زينالانتخاب و گزارش كند ، در آ

امكان انتخاب همزمان چند نوع مقاومت  .ديينما گزارشبرنامه  تيمقاومت را در وب سا نوع د،يداد صيتشخ ييمقاومت دارو ياگر در باكتر
    يي وجود دارد.دارو

 .نمائيداز نوشتن علامت اختصاري ديسك خودداري .  نيددر جدول وارد ك A‐Zرا به لاتين و بر اساس حروف الفبا  كامل ديسك نام
  . دييوارد نما قيكامل و دق ها را سكيمشخصات د

  وارد كنيد.Susceptible	S:	و  Intermediate	I:و  Resistant	R:را با علامت  نتايج
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و گزارش آن به شركت  خارجي - يداخل يها سكيجهت كنترل و اصلاح د تيفيك يخارج يابيارز جيبه استفاده از نتا با توجه
	lotثبت تاريخ انقضا و ، كنندگان  No.  در ارتباط با  شده اطلاعات درخواستديسك ها براي ارزيابي لازم خواهد بود . لطفا

  .دييوارد نما قيرا به طور كامل و دق سكيد
  بنويسيد.    mmمتر  مهار رشد را به ميلي قطر

  :شرح ذيل صورت پذيردبه  No	Lotلطفا ثبت تاريخ انقضاء و 
 انقضاء خيتار	9909:  مانندسال و ماه است. سال در سمت چپ و ماه در سمت راست عدد  4شامل 	، 1399(سال 	يا آذرماه   (

	)دسامبرماه 	، 2021سال (2111
  Lot.	No. 	يسك، مانند: مندرج برروي ويال د سمت راستشمارش شده از  (يا كمتر در صورت موجود نبودن)عدد  4حداكثر  شامل

	     0110يا  0003

  

	.No	Lot.	تاريخ انقضاء
شركت 

	سازنده

قطر هاله مهار 

	mm  رشد
	نتيجه

غلظت 

	ديسك
	آنتي بيوتيكنام 

														

														

														

														

														

														

  ها پاسخ دهيد:لطفا به اين پرسش

  □خير                            □بلي                                             كنيد؟                              مك فارلند استفاده مي 0.5آيا از كدورت  - 1

      □  تجاري                      □گاه   آزمايش تهيه در                مك فارلند؟                                                               0.5نحوه تهيه  - 2

                                  □خير                            □بلي               در مقابل آب مقطر دارد؟     625در طول موج  0.13‐0.08مك فارلند جذبي معادل  0.5آيا  - 3
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  ادراركشت  باكتري جداشده از - M2(M1/3)				:2نمونه 
  

  هاي كشت و تشخيص نهائيرشد بروي محيط، در آزمايشگاه هدف: ارزيابي امكانات تشخيصي مورد استفاده
  مشخص كنيد. 		 		علامتبا  ، كشت دهيد و ميزان رشد نسبي را  در جدول مورد استفاده در آزمايشگاه هايباكتري را بر روي محيط -1
  را در جداول تشخيصي وارد كنيد.ر آزمايشگاه مورد استفاده د تشخيصيهاي  نتايج تست -2
    تشخيص نهايي را در جدول بنويسيد -3
	و ارزش تشخيصي آن معادل جواب مثبت است. است 	مثبت ضعيفدر جداول تست هاي تشخيصي به معني نتيجه 			+ /	‐علامت  -4
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  مشخص نماييد.  		 		، فقط يك مورد را كه با نتيجه شما مطابقت دارد، انتخاب و با علامت بخشدر هر 
:Lysine	Iron	Agar)LIA	( 

K/K 
K/A 
K/K	H2S+ 
K/A	H2S+ 
R/A 

 

:Triple	Sugar	Iron	agar)(TSI	  
A/A	H2S+  
K/A	H2S+  
A/A	Gas‐
A/A	Gas+
K/A	Gas‐  
K/A	Gas+  
K/A	G+/	H2S+
K/K	  

  

Gram	Stain:  
Gram	negative	Bacilli
Gram	positive		Bacilli  
Gram	Negative	Coccobacilli
Gram	positive		Coccobacilli  
Gram	Negative	Cocci,	in	chains  
Gram	positive		,	in	Chains  
Gram	Negative	Diplococci
Gram	positive		Diplococci
Gram	Negative	Cocci  
Gram	positive		Cocci  
Gram	positive		,	in	Cluster  
Yeast  
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هاي تشخيصيتست نتايج ديسك هاي  تشخيصي نتايج  
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