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Rheumatoid Factor Turbidimetry 

 اطلاعات سفارش: 

14010310503                                1 x 40 ml R1 + 1 x 10 ml R2 

 :کاربرد

 ( در سرم و پلاسمای انسانRFکمی فاکتور روماتوئید )گیری  اندازهمعرف برای  

 ، اسپکتروفتومترفاده از دستگاه بیوشیمی، فتومتربا است

 : مقدمه
-های آنتیهایی هستند که بر علیه شاخصبادیی، اتوآنتیفاکتورهای روماتوئید

ها معمولاً  بادیاین اتوآنتیشوند.  ساخته می  IgGایمونوگلوبولین    Fcژنی ناحیه  

از کلاس    IgMهای  بادیآنتی است  ممکن  اما  هم   IgEیا    IgA  ،IgGهستند، 

از  باشند.   آرتریت روماتوئید  در مطالعات    %30حساسیت فاکتور روماتوئیدی در 

در مطالعات بیمارستانی، که در آن بیماری تمایل   %80-70مبتنی بر جمعیت تا 

شدیدتر  می  به  متغیر  دارد،  بالاتر  باشد.  شدن  تشخیص    RFتیترهای  برای 

باشد و در بیماران مبتلا به تخریب پیشرونده  تر میآرتریت روماتوئید اختصاصی

های روماتیسمی زیرپوستی  مفاصل و در افرادی که تظاهرات اضافی مانند ندول

 باشد.  تر میدارند، شایع

از جمعیت سالم    % 5-1آزمایش غیراختصاصی است و در  یک    RFبا این حال،  

و   پایین  تیترهای  می  %20-15در  مشاهده  مسن  افراد  مشابه،  از  طور  به  شود. 

نمی رد  را  آرتریت روماتوئید  نتیجه منفی  تقریباً  یک  زیرا  بیماران    %25کند،  از 

منفی   نتیجه  با  است  ممکن  روماتوئید  آرتریت  به  کنند.    RFمبتلا  مراجعه 

مثبت   نتیجه  بیماری   RFهمچنین  در  در  هم  و  روماتیسمی  خودایمن  های 

مانند  بیماری غیرروماتیسمی  سیستمیک  های  اریتماتوس  ،  (SLE)لوپوس 

سندروم شوگرن )اختلال مزمن در سیستم ایمنی(، اندوکاردیت باکتریایی تحت  

عفونت سایر  و  بیماریحاد  عفونی،  هپاتیت  باکتریایی،  کبدی،  های  مزمن  های 

های ویروسی مشاهده  های انگلی و عفونتهای مزمن ریوی فعال، عفونتبیماری

 شود. 

  :روش
 توربیدیمتری 

 : اساس آزمایش
اندازه، شکل و  کمپلکس با  نور را متناسب  های ایمنی تشکیل شده در محلول، 

کمپلکس این  می غلظت  پراکنده  بازتاب،    کنند.ها  دلیل  به  تابشی  نور  کاهش 

سنج  کدورت  توسط  پراکندگی  یا  اندازهجذب  میها  روش،  گیری  این  در  شود. 

نور منتقل شده )افزایش جذب( از طریق ذرات معلق در محلول،   کاهش شدت 

بین  نتیجه کمپلکس های تشکیل شده در طی واکنش   سرم    RFایمونولوژیک 

آنتی و  ضد  بادیبیمار  لاتکس    RF IgGهای  ذرات  روی  بر  شده  داده  پوشش 

 .  باشدمی

 محتویات و مقادیر معرف :
Final concentration of reactive ingredients:  

Glycine buffer (pH 8.0)                                                170 mmol/L 

Latex coated with human IgG                                  < 0.5 % 

Preservative                                                                                  0.09 %  

 باشد. همچنین حاوی مواد نگهدارنده می 

 

 :هاشرایط نگهداری و پایداری محلول
 .  میباشد مصرف  آماده بصورت  معرف محلول

  مندرج تاریخ و تا شوند  نگهداری  سانتیگراد درجه  8تا  2 دمای در باید  محلولها 

 .  میباشند مصرف قابل  ویالها روی  بر

  نور   مجاورت   در  محلولها  دادن  قرار  و  نمودن  فریز  از  :توجه

 . شود خودداری

 :هشدارها

  و   بلعیدن  از   لذا   . است  شده   استفاده  آزاید   سدیم   از   ها محلول  نمودن   پایدار   برای 

  صورت   در  و  شود  خودداری   چشمها  و  دست   و   دهان  با  محلولها  مستقیم  تماس

 .شود داده شستشو  فراوان  آب با بلافاصله   تماس

 گردد.  محلولها رعایت با  کار هنگام  در آزمایشگاه در معمول ایمنی موارد کلیه

 :بهداشت و ایمنی دفع مواد زائد
 بر طبق قوانین تدوین شده وزارت بهداشت عمل شود.  

 : لوازم و مواد مورد نیاز
 تجهیزات معمول آزمایشگاه پزشکی  

 گرم در لیتر(   9با غلظت    Naclسرم فیزیولوژی )محلول 

 ها: کالیبراتور و کنترل
 Duotrol  و کنترل  Duocal RFتوانید از کالیبراتور  جهت کالیبر و کنترل، می

RF  استفاده نمایید.  آتیه آنالیز تشخیصشرکت 

 ها:نمونه
 هپارین  -لیتیمیا    EDTAسرم، پلاسما همراه با 

 ها جلوگیری شود.  از آلوده شدن نمونه

 ها:شرایط نگهداری و پایداری نمونه
 در سرم یا پلاسما:  RFپایداری 

 روز   1درجه سانتیگراد             25 – 20در دمای 

 روز   8درجه سانتیگراد                 8 – 4در دمای 

 ماه  3           درجه سانتیگراد         -20در دمای 

 . بریزیدها را دور ، آنهادر صورت آلوده شدن نمونه

 .شودتوصیه نمی بیش از یکبار از فریزر خارج شده،   ای کهاستفاده از نمونه

 روش دستگاهی: 
دستگاه پارامتر  دریافت  آنالیز  جهت  آتیه  شرکت  فنی  بخش  با  مختلف،  های 

 تشخیص تماس بگیرید.
 

 

 :  به صورت دستی  آزمایش   انجام  روش
 نانومتر   660 موج: طول

 سانتیمتر  یک :کووت قطر

 درجه سانتیگراد 37یا   درجه 25تا  20 :دما

 .  شود تنظیم صفر روی آب مقطر بلانک   با فتومتر  :گیری اندازه

14030220503 1 ml Duocal RF 

14020220503 1 ml Duotrol RF 
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Rheumatoid Factor Turbidimetry 

 نمونه یا کالیبراتور بلانک 

 - میکرولیتر  10 آب مقطر

 میکرولیتر  10 - نمونه یا استاندارد 

 میکرولیتر  800 میکرولیتر  800 1محلول شماره 

مدت   به  نمودن  مخلوط  از  دمای    5پس  در  انکوبه  37دقیقه  سانتیگراد  و    درجه 

گیری ها را در برابر بلانک اندازه دقیقه جذب نوری استاندارد و نمونه  3حداکثر طی  

   نمایید.

 میکرولیتر  200 میکرولیتر  200 2محلول شماره 

از   مدت  به  دقیقا  نمودن  مخلوط  از  دمای    5پس  در  سانتیگراد   37دقیقه  درجه 

برابر دقیقه جذب نوری استاندارد و نمونه  30حداکثر طی  و    انکوبه نموده  را در  ها 

   گیری نمایید.بلانک اندازه 

  وارد لگاریتمی   جدول در  را مختلف رهایکالیبراتو برای بدست آمده   نوری جذب 

 تعیین نماید.   را  و نمونه ها کنترل غلظت بدست آمده  منحنی براساس  نموده و

  دامنه مرجع:
Adult                                                                                      < 20 IU/mL  

بیمار منطقه   بر جمعیت  آیا محدوده مرجع  که  بررسی کند  باید  آزمایشگاه  هر 

 باشد یا خیر و در صورت لزوم مرجع خود را تعیین کند. خود منطبق می

 گیری: محدوده اندازه
اندازه جهت  کیت  محدوده    RFگیری  این  بین  160تا    2در    بر  المللیواحد 

  المللی واحد بین  160بیش از    RFلیتر طراحی شده و در مواردی که مقدار  میلی

با سرم فیزیولوژی رقیق و جواب    3به    1لیتر باشد باید نمونه به نسبت  میلی  بر

 ضرب شود.    4آزمایش در عدد 

 : عوامل مداخله گر
غلظت   تا  آسکوربیک  دسیمیلی  30اسید  بر  بیلیروبینگرم    غلظت  تا  لیتر، 

تا غلظت  گرم بر دسیمیلی20 لیتر و  گرم بر دسیمیلی  100لیتر و هموگلوبین 

تا غلظت  تری بر دسیمیلی  1000گلیسیرید  باعث گرم    آزمایش  در  تداخل   لیتر 

 . شوندنمی

 .شود جداًخودداری همولیزشده های  نمونه  بردن کار  به   از لطفاً :توجه

 :سانتیگراد(  درجه  37  دقت )در
 

CV 
(%) 

SD 
(IU/mL) 

Mean 
(IU/mL) 

Intra – assay 
Precision n=20 

2.82 
1.08 

0.77 
0.81 

27.2 
75.15 

Sample 1 
Sample 2 

 

CV 
(%) 

SD 
(IU/mL) 

Mean 
(IU/mL) 

Inter – assay 
Precision n=40 

3.23 
1.59 

0.87 
1.22 

26.95 
76.3 

Sample 1 
Sample 2 

 

 ها: مقایسه روش
متداولترین   از  ( با یکیy) بایومد  RF  کیت  ارزیابی   جهت   شده  انجام   مقایسه   در

 نمونه بیمار نتیجه زیر بدست آمد.  51( بر روی x) RFهای کیت
 y = 0.0176 (x) + 0.9994 IU/mL ; r = 0.999 
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