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 مقدمه:

در بیماران مبتلا به اختلالات خونی که در طی درمان، پلاکت یا 

گلبول قرمز متراکم دریااا اات نمودد انااآ، ی وینتی باااد   ااا   

 HLAضاااآی وینتی ان اا  م تلک پلاکتی نآیر ینتی ان  اا    

 ا طی یک ا ی شش . این ینتی باد 1کلاس یک، ایجاد می شود

 اتاتااه با ااآ ا  وازریاا خاون ایاجاااد می شاااونااآ   خوا          

تیآ تی،   ال سا   کمپلمان   وجمع گلبول  ا  سسیسایتوووکسی

در بیماری ایی نآیر مقا مت  HLA. ینتی بادی ا  ضااآ 2را دارنآ

پلاکتی، بیمااار  بااا اات پیونااآ  بلیااه میزبااان بااه دنبااال انتقااال  

   (TRALI)خون،یسااایاد راااد ریو  بااه دنبااال انتقااال خون  

 اکنش  ااا  وااد  ا  میر مو یتیااک انتقااال خون دخااا اات  

. درصاااآ بر   این ینتی بادی ا بساااته به بوامف م تلک،  4 3دارنآ

که می ووانآ بررسااد بیمار   مینه ا  متتا ت 5متتا ت اساات 

ا  مبتلایان  AMLباشآ برا  مثال ی وایمونیزاسیون در مبتلایان به 

 .3بیشتر است ALLبه 

دۀ  را ان بیماران مبتلا به انواع کم باا ووهاه باه اساااتتا   

 ااا  خونی   بااآخیمی ا   ری ردد  ااا  خونی متنوع   پاااسااا 

م تلک ایجاد شاااآد به این ملاتاااولات   مقا مت  ا  پلاکتی 

گردد  ز م ایجادشااآد که ساابد بوارخ ناخواسااتر بساایار  می 

 HLAانجام این مطا  ه   بررساای  را انی ینتی باد   ا  ضااآ  

اران دریا ت کننآد خون    ری ردد  ا  خونی در پلاکتی در بیم

کرمانشااد   اروبا  ین با نوع  ری ردد  ا  خونی متر ی ه ت  

 اا  درمانی پیشااان اد    اساااتتادد مناسااابتر ا    اصااالاو ر  

 رسآ. ری رد ا  خونی ضر ر  بنآر می

  ها: مواد و روش
 ه مورد هام ولالیلی   مقط ی بودد   -این مطا  ه ا  نوع ووصیتی

بااآخیم بساااتر  در ب ش انیو وا   مطااا  ااه ومااامی بیماااران
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، 1، سحر افضلی3، مظفر اذنب2ابراهیمی
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 چکیده:

در بیمااران مبتلا باه اختلالات خونی باه دنباال وزریا میرر خون    ری ردد  ا  خونی، ی وینتی     

 HLAبر ضااآ ی وینتی ان ا  م تلک پلاکتی نآیر ینتی ان  ا    IgG   IgMباد   ایی ا  نوع 

درصاااآ بیماران با وزریا خون دیآد می  33وا  2کلاس یک ایجاد می شاااود. مقا مت پلاکتی در 

شود. مطا  ه راضر در ه ت نقش این ی و ینتی بادی ا در بآم پاس  به وزریا پلاکت انجام گر ته 

بیمار دریا ت کننآد خون    ری ردد  ا   11اسااات. در این مطاا  ه ووصااایتی ولالیلی مقط ی ا    

 اا  طاا قاانی    اماام رضاااااعش کرماانشااااد نموناه سااارم و یه   با ر          خونی در بیماارساااتاان  

 ا  ضااآ پلاکت در ینان بررساای گردیآد   سااپ  با    هود ینتی باد  هی ساایتسااوک نتوساایتوو

نمونه بآست یمآد  11اطلابات  ری ردد  ا  خونی متار ی ا  نآر یمار  بررسای گردیآنآ. در   

نتر نیز  HLA   9نتر دارا  ینتی بادی ا  ضاااآ  9ا  بیمااران مبتلا به بآخیمی   بیماری ا  خونی   

دیآد شآد که  HLA ا ضاآ  بیماران بررسای شاآد ینتی باد    %53 ا بودنآ. در  اقآ این ینتی باد 

 دار  مشا آد شآ.اروبا  م نی PC (Pack Cell)ون ا با مقآار   و آاد د  ات دریا ت 

  نتوسیتوووکسیسیته. وست پلاکتی،  ی وینتی ان، ی وینتی باد  کلید واژه ها:
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ر خون رکه دریا ت مینآ بیمارساتان طا قانی   امام رضا اعش بود 

    ری ردد  ا  خونی داشتنآ. 

گیر  ا  بیماار، سااارم خون  در این ر   پ  ا  خون

نتر که بطور  25ا ی  13هآاشاآد   این سارم با  نتوسیت ا  خون   

ت اب   هآاساااا   گردیآد بود بطور هآاگانه در پلیت انآ م ان

درهه سانتیگراد انیوبه  39ورا اکی مجا ر شاآ. ساپ  در دما    

گردیاآد   پ  ا   بماان انیوباسااایون به ین کمپلمان خرگو    

اضااا ه شااآ. در خاومه  رما ین  G 5%اضااا ه شااآد   یک انو ین 

ر را ت سااابت د 1وا  5به ساالو  ا اضااا ه گردیآد   پ  ا   39%

 ئون پلیت ا  یر مییر سایو  م یوس بررسای گردیآد   درصآ   

 H.L.Aینتی بادی ا  .4ساالو  ا  رنش شااآد مشاا و می شااود

ضاآ پلاکتی در این بیماران به ر    نتوسیتوووکسی سیته انآا د  

. متغیر ا  بررساای شااآد در این ولاقیا شااامف ساان، 4گیر  شااآ

پلاکتی، نوع بیمار  بآخیم که  HLAهن ، ینتی بادی ا  ضااآ 

  بااآخیمی م ااآد    CLL, AML, CML   ALLبیماااری ااا  

گردیآ   مقآار  ری ردد  ا  خونی وزریا شآد ر دد را شامف می

   نوع  ری ردد  ا  خونی استتادد شآد بود. (ml/hr)بررسد 

   نتایج:
بیمار دچار بآخیمی انت اب گردیآنآ  11در این مطاا  اه، و اآاد    

 ±2نتر مرد   مابقی  ن بودنآ. میانگین سن بیماران  13مف که شاا 

ش    ا  بیمااران دارا  ینتی باد   ا   %53نتر ا 9    ساااال 5/24

ش  اقآ این ینتی باد   ا بودنآ که ا  نآر %53نتر ا HLA   9ضآ 

ت در د  گر د مردان    نااان  هود ینتی بااادی ااا  ضاااآ پلاکاا

 م نی دار   هود نآاشت. اختلاف

پلاکتی با سااان،  HLAبین  هود ینتی بادی ا  ضاااآ 

مآت بساااتر ، مقآار   د  ات دریا ت پلاکت   مقآار    و آاد 

 دریااا تی اروبااا  م نی دار  مشااااا ااآد نشااااآ   FFPد  ااات 

 PC (Pack Cell)ش.   امااا بین و ااآاد  ارااآ ااا  <P 35/3ا

پلاکتی اروبا  م نی  HLAادی ا  ضاااآ بدریا تی    هود ینتی 

برا  این منآور با ووهه ش. 1ش اهآ ل P=33/3ا آد شآ ادار  مش

به بآم نرمال بودن متغیر ا  مورد بررسااای   رجم نمونه کم ا  

  ی مون من  یتنی استتادد گردیآ.

 بحث:

نتایج این مطا  ه نشاان داد که  هود ینتی باد   ا  ضآپلاکتی  

ردد    را در بیمااران مبتلا باه اختلالات خونی دریاا اات کنناآد    

 ا  خونی بابث مشااایلات خاصااای در این بیماران می گردد.  

بود  %53پلاکتی در این بیماران  HLAشاایوع ینتی بادی ا  ضااآ 

 را انی ینتی  2334کاه باا نتاایج مطاا  ه شاااایگان که در ساااال      

 ITPپلاکتی را در بیماران مبتلا به بآخیمی  HLAبادی ا  ضااآ 

   مچنین مطا  ه نوونی  6دگزار  کر %9/43   %9/53به وروید 

ا  بیماااران  %53   میاااران کااه  هوداین ینتی باااد   ااا را در 

 .9مشادد کردد بودنآ، مشابه بود

ش   1919ا Pamphilonدر را ی که با نتایج مطا  ات 

ا را  ش که به وروید میزان شااایوع این ینتی باد 2314یگاار ل ا 

 .9 1گزار  کردد بودنآ، متتا ت بود  35/39%   1/43%

 HLAمطا  ات قبلی نشاان داد که ی وایمونیزاسیون به  

در اثر اساااتتاادد ا   ری ردد  اا   ااقآ     %93 ا ی %33می وواناآ  

 .5 یوسیت کا ش یابآ

در این مطااا  ااه اروبااا  م نی دار  بین مقااآار وزریا 

(Pack cell) PC  وو یآ ینتی بادی ا  ضاااآ  HLA  پلاکتی

ش که در مطا  ات دیگر نیز بر کا ش میزان P.V= 33/3دیآد شآا

در اثر رذف  یوسااایت ا ا   ری ردد  HLAی وایمونیزاسااایون به 

که ارتمالاً نتایج ولاقیا ما نیز به بلت  5 ا  خونی اشارد شآد بود

ایمونیزاسااایون این  ش  ا زای PCدارابودن  یوسااایات  ری ردد  

.ملاتول می باشآ

 با متغیر ا  مطا  ه HLAاروبا  میان  .1جدول 

  سن مدت بستری مقدار پلاکت تعداد پلاکت PCمقدار PCو آاد FFPمقآار  FFPو آاد

224/3  295/3  333/3  352/3  393/3  132/3  959/3  159/3  P-Value 
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The frequency study of anti HLA antibodies of platelet in patients 
who received blood component in Imam Reza and Taleghani 

hospitals in Kermanshah  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abstract: 

There are alloantibody in the patient with hematologic 
disorders like acute leukemia and multiple blood transfusion. 
These alloantibodies are IgM and IgG antibodies against 
alloantigens of platelets like HLA antigen.  

Platelets resistant was detected in 2-30% of patients with blood 
transfusion and in 50% patients case a unsuitable respond to 
platelet transfusion in patients. 

In this descriptive analytic Study anti platlet antibodes were 
detected by lymphocytotoxicity method in 18 patients that 
received blood and blood components in Imam Reza and 
Taleghani hospitals. 

Anti HLA antibodies detected in 9 of 18 sample of patients with 
blood disorder and malignance. The mean of old in samples was 
24.5 years. 

Anti HLA antibodies were detected in 50% of study patients. 
There were not significant related in anti HLA antibodies and 
FFP, platelet rates and times of hospitalization. But between 
ratty and times of pack cell transfusion and anti HLA antibodies 
a significant related was seen. 

Keywords: Alloantibody, Platelet Alloantigen, 
lymphocytotoxicity test.   
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