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  ده یچک
  

 شودی م  فیتعر  )بالین(  ماریدر زمان و مکان مراقبت از ب  یپزشک  یصیتشخ  شیعنوان آزما ( بهPOCTنقطه مراقبت )  تست
که   شد،یممحدود    یپزشک  های  شگاه یبه آزما  ر شتیب  ا یبه طور کامل    ش یاست که در آن آزما  ییدر تضاد با الگو  نی. ا[2,  1]

  نیدر ا   که   بود،   جینتادریافت    یروزها برا  ایها  و سپس انتظار ساعت)بالین(    ها به دور از محل مراقبتمستلزم فرستادن نمونه 
 .[3] دابیمیدون اطلاعات مورد نظر ادامه بمراقبت  بازه،

با توجه به اینکه   .انجام شوند  بالین بیمار توانند در  یهستند که م  یاساده  ی پزشک  یهاشینقطه مراقبت، آزما  یهاست در واقع ت
در مورد   عیسر  یریگمی اقدامات مناسب و تصمامکان    دهند،یارائه م  ،پس از انجام  قهیچند دق  مدتر  درا    یجینتاها  این تست

های بیولوژیکی در این پردازش نمونهها به منظور  . اهمیت این تستدنسازیم  یسررا م  یپزشکدندان  مارانیمراقبت از ب  ندیفرآ
 گیرد. مقاله مورد بررسی قرار می

 
 نشانگرهای زیستی، آزمایش نقطه مراقبت، نقطه مراقبت تست کلیدي: کلمات
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   مقدمه. 1

 شیآزما   شکل  نیتر  جیکنند. رایخود استفاده م  مارانیدر مورد ب  قیگزارشات دق  ه یته  یراروش نقطه مراقبت باز پزشکان از    یاریبس
POC  کشد، یکه طول م  یتست و مدت زمان  ندیفرآ  .کند یرا ثبت م  ماریدر مورد خون ب  ییایمیخون است که اطلاعات ش  شیآزما

حاصل    جهیکشد تا نتیطول م  قه یدقدو    ای  ک یو گلوکز فقط    INR  ی مثال، در مورد  . برا[5,  4]  بسته به تست و دستگاه متفاوت است
  نییتع  یتوان برایم  شاتیآزما  ن یا  از   طول بکشد.  قه یدق  15تا    5  ن یممکن است ب  دهایپیل  ای  HbA1Cمانند    یشاتیآزما  یبرا  اما   شود

 ی قارچ   یها عفونت،  یمنی، اییغذا   یهات یها، حساس، انگلیروسیو  یها، عفونتیدر بدن، از جمله آلرژ  یماریب  ا یوجود هرگونه عفونت  
 یکه چه درمان   رندیبگ  میکند تا تصم  کتواند به پزشکان کمیم  شاتیآزما  نیحاصل از ا  جیاستفاده کرد. نتا  یمن یا  ستمیس  یهاشیو آزما
اگر    تادهد،    صیرا تشخ  ماریب  ت یوضع  دهند کهمیپزشک    این امکان را به از موارد،    یاریدر بسهمچنین  کنند.    زیتجو  ماریب  یرا برا

 .[6] اتخاذ شود یبهتر یفور ینیبال تیریمدبهتر و  ماتیتصمامکان اخذ مطمئن نباشد،  یبرنامه درمان ای صیپزشک در مورد تشخ
از  یاریبس و نیتروپون اکیمانند کارد ییهاPOCTدارند استفاده از  یادیفاصله ز یمرکز شگاهیکه با آزما ییمناطق روستا یرخ درب

انتقال   یبرا  یریگمیکه  تصم  یبه طور  عمل کننددر همان محل    مارانیب  یبرا   اژیاتاق تر  کی  به عنواند  نتوانیم  گرید  یها تیآنال
  کرد.   یریجلوگ  ماریانتقال ب  یزمان برا  گزاف و هدررفت  یهانهیهز   و از  ردیدر همانجا صورت گ  یمارستان یب ِیبه مراکز تخصص  ماریب

  شتر یانجام شده بمواردی هم که    صورت نگرفته و  یادیبحث ز  POCT  یهنوز در مقالات مورد خطاهاالبته بایستی اشاره شود که  
 . [7] شده است انجام کالیتینالمتمرکز بر خطاهای آ

POCT  ت یبه عنوان مثال، دستگاه سنجش قند خون، دستگاه مطالعه هداو    ی(ست )د  قابل حمل  یاستفاده از ابزارها  قی از طر  اغلب  
که دستگاه ی شود. هنگامینجام مه( اریو غ  HIV سنجش بزاق  ن،ی ستئی، هموسCRP  ،HBA1Cمانند (  تتس  یها تی ( و کیعصب
  ی آورهدف جمع  طور کلی. بهاستفاده کرد  زیثابت ن  زاتیتجه  ای  )رومیزی(  Benchtop  یزرها یآنالا   ازتوان  ی م  ست،یدر دسترس ن  یدست

درمان بتواند    بهترین فرآیند به آن است تا    کینزد  ای  ماریببالین  کوتاه در محل    اریبس  یدوره زمان  کی در    جینمونه و به دست آوردن نتا
 .[8] شروع گردد ماریقبل از خروج ب

، سندرم تونل  ابتیمانند د  ها،یماریاز ب  یاریبس  یصرفه ساختن آن برابهبا مقرون POCT تردقیق  و  ترعیتر، سرارزان  یهادستگاه
 یهاتیآنال  یریاندازه گ  ن، یبر ا  علاوه.  [9]  اند ها شدهاستفاده از این دستگاه  ی، موجب استقبال در و سندرم حاد کرونر   (CTS)کارپ

. [10]  کندیو قابل اعتماد را فراهم م  نهیکم هز  ع،یسر  یساز   یمطلوب است که امکان کم  ارینمونه بس  ک یمختلف به طور همزمان در  
 تی در دهه گذشته اهم  ی، به خصوصپزشک   صی تشخ  یبرا (xPOCT) نقطه مراقبت چندگانه  ش یآزمااستفاده و توسعه    ن،یبنابرا

 .[11] کرده است دایپ یشتریب
 
 ی چرب  زیآنال POCT یهاستمیس. 2

 هیاول  یریشگی پ  یبرا  CVDخطر    یابیارز  یاز طرفبرخی از کشورها است.    در ریمرگ و م  ی( علت اصلCVD)  یعروق  یقلب   یماریب
است   لیپید  یریشود که شامل اندازه گیم  هیسال توص  40  یبالا   ماران یب  مهه   یانگلستان برا  ینیبال  ی سلامت و تعال   یتوسط موسسه مل

در واقع   کند.یرا عنوان م  یچرب  زیآنال  یهاستمیاستفاده از س  تیاهم  نیاست. ا  یو عروق  یقلب   یهایماریاز عوامل مهم ب  یکیبه عنوان  
با روش استاندارد   سهیرا در مقا  یعروق   یقلب  یها یمار یب  تیریخطر و مد  یبند طبقه  دها،یپیل  ی( براPOCTمراقبت )  ینقطه ا  شیآزما

  ی که در کشورها  یعروق   یدرصد حوادث قلب  80با    یعروق   یقلب  یها یمار یب  زین  یجهان   اس یدر مق  یاز طرف   .[12]  بخشد  یبهبود م



 
 
 

قابل    یتوان  داده هایمشکل، م  نیباشند. به هدف برطرف شدن ایدر جهان م  ریمرگ و م  یدهد، علت اصلمی  رخکم درآمد و متوسط  
خانه به خانه و ضمن اجتناب از   ک یولوژیدمیتوسعه و بر اساس مطالعات اپ حال در  یعوامل خطر در کشورها  وعیرا در مورد ش یاعتماد

که در   ۲۰۰۹ن  و همکرا  یمثال در مطالعه راپ  یبا استفاده از ابزار خودکار به دست آورد که برا  ،یک یولوژیمواد ب  رهیحمل و نقل و ذخ
و با هدف  سنجش     تیریو قابل مد  نهیکم هز (POCT) قبتابزار تست نقطه مرا  کی  یژگیو و  تیحساس  یابیانجام شد، ارز  ایتالیا

تر و  شد  دیریسیگل  یکلسترول  ابزار    لیدل  .انجام  بند   یبرا  POCTانتخاب  طبقه  آوردن  دست  مطالعه،   تیجمع  قیدق  یبه  مورد 
 .[13] ابزار بود  نیا یص یدقت تشخ نیو همچن تیحساس  یهایژگیو

 است  SD Biosensorنقطه مراقبت از    یچرب  نگیتوریمان  ستمیس  کی  (1شکل  )   SD LipidoCare Analyzerبرای نمونه  
  ی با چگال  نیپوپروتئی(، کلسترول لHDLبالا )   یبا چگال   نیپوپروتئیکلسترول ل  د،یریسیگل  یکلسترول تام خون، تر  یریاندازه گ  یبراکه  
 طراحی شده است.  و گلوکز HDL ری ، غLDL/HDL، (LDL)کم 

 
  SD LipidoCare Analyzer . 1شکل  

 
  ی و آسان  یعمل  ق،یدق  یجینتا( که  2)شکل    شده است  یمهندس  نانیاطم  یبرا  CLIA  فاقد  Cholestech LDX  زریآنالا همچنین  

  کرده است. نییکلسترول و گلوکز در نقطه مراقبت تع ،ی دیپیل لیپروفا شیرا در آزما یدهد که استانداردیدر دسترس ارائه م

 
 CHOLESTECH LDX™ ANALYZE  . 2شکل  

  (xPOCT) نقطه مراقبت چندگانه شیآزما. 3



 
 
 

 PCR شیبا آزما  سهیدر مقاطور ویژه  و بهبا هدف بهبود زمان استفاده   POCT عی ، توسعه سر COVID-19ی ریگهمههنگام  

  ک ینوکلئ  دیاس  تیتقو  یها ، روش عیسر  ژنیآنت  یهاش یشامل آزماکه این موارد    [14]  استاندارد طلا اتفاق افتاد  شگاهیبر آزما  یمبتن
  یهایبر گوش  یمبتن  یها فرمشامل پلت  هاشیاز آزما  یع یوس  فیطهای اخیر، از طرفی در سال.  [15]  بود  دیجد  یو حسگرها  نیگزیجا

 . [16] اندشده  شنهادیهدف قرار دادن خون، بزاق، ماده مدفوع، ادرار و اشک پ یبرا ییهاشیهوشمند و آزما
گذاری اشتراک    امکان  شیآزما  جینتا  شودیباعث م  ی در این هست که  ک یالکترون  یو سوابق پزشک  POCT  یهااتصال دستگاهاهمیت  

را قادر   یبهداشت  یهادهنده مراقبتارائه  افراد  ،یبهداشت  یها مراقبت  ماتیتلفن همراه در تنظ  یها. استفاده از دستگاهسریع داشته باشند
 . [18,  17] دنکن دایپ یدسترس POCTارسال شده از دستگاه  ماریب شی ج آزمایتا به سرعت به نتا سازدیم

امکان   دهند،ی ارائه م  شوند،یپس از انجام انجام م  قهیچند دق  مدترا که در    یجینتاهمچنین با توجه به اینکه  ،  POCT  یهاتست
 ید ینکته کلاز طرفی  .  [19]  دن سازی م  یسررا م  یپزشکدندان  مارانیمراقبت از ب  ندیدر مورد فرآ  عیسر  یریگمی اقدامات مناسب و تصم

باعث  توانند  یمزیرا  پزشکی دارند،    ی گروهریگمیها در تصمگروه از تست  ن یست که  اا  ینقش  ،مارانیب  نیبال  ها برPOCTدر کاربرد  
 .[20] شوند یمرکز  شگاهی نمونه به آزما دنی زمان لازم تا رسکم شدن 

نقطه  شیکه آزمای . در حالردیگی قرار م لیو تحل هیمورد تجز یاست که با استفاده از ابزار خاص یکی ولوژیب ای ییایمیماده ش کی تیآنال
تع آزما  کیاز    تیآنال  کی  تی کم  نییمراقبت،  پلاسما    یشگاهینمونه  خون،  آزما  ای)مثلاً  است،  چندگانه  شیادرار(  مراقبت    نقطه 

(xPOCT)   ترکه نوع پیچیدهPOCTنمونه واحد  کیمختلف از  یهات یهمزمان آنال تی کم کننده نییتعتواند می ، های فعلی است
در حال توسعه، در   ی)مثلاً در کشورها  با منابع محدود دارد  ماتیدر تنظ  ینوظهور مهم  یکاربردها  xPOCTدر واقع   .[11] باشند

 .(است افتهی یشتریب تیمتخصص اهم  ریتوسط افراد غی به خصوص شگاهیآزما صیتشخ یبرا  راًیاخ هدر خان ایمطب پزشکان 

xPOCT    مقرون به   یفناور   یامکان را برا  نیاست. ا  یو فناور   یبهداشت  ی ها مراقبت  یبرا  یباورنکردن  یو کاربردها  ایمزا  یدارا
سرصرفه دردناک  تر،عیتر،  کمتر  حمل،  کمقابل  پتر،  ع  ترده یچیتر  در  دق  ن یو  م  ترق یحال  م  کندیفراهم    ش یآزما  یبرا  تواندی که 

 یامدهایداشت، استفاده شود. علاوه بر پ ازیانجام آن ن یچند روز برا ایساعت  نینمونه و چند نیچند بهکه قبلاً  یط یشرا یهاشاخص
تست نقطه مراقبت چندگانه امکان استفاده از آن توسط افراد    یهااز دستگاه   یاریحمل کم بس  تیو قابل  یدگیچیپ  ،ینیبال  طیآن در مح

 ازین  یشخص   ییمصارف دارو  ریسا  یسلامت در خانه و هم برا  شیپا  یهاستم یسکه به    یکسان  یمتخصص را در خانه، هم برا   ریغ
 . [21] کاذب کم باشد یمنف ایبروز مثبت کاذب  زانیرسد میبه نظر م .دهدیدارند، م

اگرچه   آنال  صیتشخاز طرفی  طر  تیچند  از  رو  قیعمدتاً  م  کردیسه  به دست  ا  د،یآیمختلف  از    اغلب  یفناور  نیاما هدف  استفاده 
 : سنجش است یآنها برا یجداساز ای میتقس یبرا یکیولوژیب یهاکوچک از نمونه ا یمنفرد  یامجموعه
 از الکترودها یاهیآرا ایشبکه کانال  کیمجزا از  یهابا استفاده از بخش یامنطقه یجداساز  (1
 با کمک نقاط مختلف ییشناسا یمکان ها ییفضا یجداساز  (2
 ها ها و رنگردوکس، دانه یهاها، مولکولمیبرچسب مانند آنز  نیاز چند استفاده (3

  ی برا  .[11]  کننداستفاده می  یست یز  ینشانگرها  میمستق  ییشناسا  یبرا (MS) یجرم  یسنجفیاز ط xPOCT یهادستگاه   ریسا
دفع/ ماتر  یزریل  ونیزاسیونیمثال،  کمک  ب   عی سر  ییشناسا  یبرا MS-(MALDI) سیبا  م  زایماریعوامل  اما   کنند،یاستفاده 

 .[22, 21] کند میدشوار  را از آنها  استفادهکه  هستند  میمعمولًا حج کنندی استفاده م یفناور نیکه از ا ییهادستگاه
 پتنت ها و اختراعات)تجاری شده(. 4



 
 
 

  ی هادستگاه  یفعل  انواعباشند.  شامل موارد اشاره شده هستند که البته همه اختراعات نمی  تست نقطه مراقبتمربوط به    هایپتنتبرخی  
 :عبارتند از رندیگیکه مورد استفاده قرار م  یصیتشخ

واکنش    یکه با ذرات رنگ  کنندیاستفاده م   ییهاکه از نمونه  ،یباردار  یهامانند تست  یجانب  انیسنجش جر  -بر کاغذ    یمبتن  یهاستمیس
 .[11] درنگ را بخوان یدارند تا امضا ازیو به دستگاه ن دهندی نشان م

ها،  -  چیپبر    یمبتن   یهاستمیس پلتفرم  طر  PoC  ماتیتنظ  این  از  اتوماس  یساز کپارچهی  ،یر یپذحمل  ،یساز کوچک  قیرا   ونیو 
 . [23] دکننیم ل یتراشه تسه کی ی سنجش چندگانه رو یعملکردها

است که    نهیو کم هز  شرفتهیپ  اریبس  ینور  یزریاسکن ل  کروسکوپیم  کیاساساً    DVD  یسکد   -  دیسکبر    یمبتن  یهاستمیس
با منابع محدود   ماتیدر تنظ  ازهایرفع ن  یرا دارد که به طور خاص برا  یکیولوژیب  یکاربردها  یبا وضوح بالا برا  ریارائه تصاو  ییتوانا

 . [24] شده است یطراح
  ج یارائه نتا  کیدیکروفلوئیبر م  یمبتن   POCTبوده است. هدف    یز یشگفت انگ  یهای شاهد نوآور  POCTدر چند دهه گذشته، تست  

  سهیدر مقا  POCT  تیاز نمونه است.  اگرچه دقت و حساس  یبا استفاده از حجم کم  یمار یب  صیو تشخ  صیبهبود تشخ  یبرا  عیسر
به   ازین  COVID-19  یریگرقابت کند، اما همه  یستیهنوز قابل بحث است و با  یل ( معمویشگاهیآزما  ی)روش ها   یهاشیبا آزما
برخی موارد تجاری معرفی   1در جدول    کنند.  دایپ  یشتریب  تیاهم  POCTرا برجسته کرد و باعث شد که    ترعیسر  شیآزما  یهاپلتفرم

 .[25] شده اند
 .[ 11]  : معرفی برخی موارد تجاری1جدول
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بررسی شد   ب  کی   پردازش همچنانکه  نتا  یبرا  یکیولوژینمونه  آوردن  دست  آزمامتعدد  یست یز  ینشانگرها  جی به  انجام  امکان   شی، 
POCT  صیقبل از تشخ  شیو آزما  یستینشانگر ز  نیچند  دییبه تا  ازیداشته باشند که ن  یطیکه ممکن است شرا  یمارانیب  یرا برا  

بس  را میسر سازددارند   مثال  انواع سرطان  یاری)به عنوان  آنال  از   POCTدر حقیقت  .  ([21]ها  از  استفاده مت یغلظت  تا یها  کند 
 . [21] کاربر قرار دهد اریدر اخت ماریب یکیولوژیزیف تیوضع مورددر  یاطلاعات 
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