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 چكيده
بتدن   يمنت يستت  ا يس يعين لحظه، شناخت و استفاده از ابزار طبيروس کرونا تا بديشده ضدو دييتأا واکسن يبا توجه به نبود درمان  :و هدف نهيزم

 .ستا يروس ضرورين ويمقابله با ا يانسان برا

 .استفاده شده است PubMed, Scopus, Google Scholar المللي شامل هاي اطلاعاتي بين اي و پايگاه هاز روش مطالعه کتابخان :روش

فتا  يا يروس نقش مثبتت يحمله وه در برابر يها در دفاع اول آن يها ل و ماکروفاژها و ترشحينوتروف يها شامل سلولاغلب  يذات يمنيست  ايس :ها افتهي

. شتوند  يها مت  ر و از دست رفتن کارکرد آنيدرگ يها ب بافتيمنجر به تخر يالتهاب يها نيها و کموکا نيتوکايها و ترشح سا با تداوم پاسخ يکند ول يم

هتا و ترشتح    کننتده پاستخ   تيت تقو يها نيتوکايآلوده، ترشح سا يها   سلولين بردن مستقيبا از ب Bو  T يها تيشامل لنفوس ياکتساب يمنيست  ايس

توانتد   يز مت يت ن T Helper 1هتا بته ستمت     ن پاسخيانحراف ا يکنند ول يت ميروس در بدن فعاليکن کردن و شهيکننده در جهت ر يخنث يها يباد يآنت

اند  ماران بدحال مورد استفادهيب يبرا يتيو حما ي، سرم درمانيروسي، ضدويالتهابضد يها درمان. شود يب بافتيرقابل کنترل و آسيساز التهاب غ نهيزم

 بتراي ده يت شرفت و تکامل هستند و چنتد ا يسرعت در حال په ب سرولوژيو  يمولکول يصيتشخ يها روش. در درمان ندارند يقطع ريتأثک ي چيه يول

 .باشند يم ينيو بال ينيبال شيپ يها يواکسن ضدکرونا در حال بررس يطراح

در مقابله بتا   يح ممکن است راهکار مناسبيها در جهت صح آن يو دستکار يمنيا يها ت پاسخيت و کميفيق از کيقشناخت کامل و د :يريگ جهينت

نته  يو هت  در زم ( يت دفتاع يت و تقو يضتدالتهاب  يداروها)، ه  در درمان (واکسن) يريشگينه پيه  در زم يمونولوژيعل  ا. باشد COVID-19 يماريب

 .کرونا نقش دارد يريگ در کنترل و مقابله با همه( يو سرولوژ يمولکول يها روش)ص يتشخ
 

 11-کوويدروس، يو کرونا، يذات يمنيا، ياکتساب يمنيا ،ايمني ،ها يباد يآنت :ها واژه ديکل

 
 مقدمه

 (SARS-CoV-2) 5 2پ يت يجادکننده سندرم حاد تنفسيروس ايکرونا و

عنتوان  ه ب 2121ل سال يشناخته و در اوا يلاديم 2111که از اواخر سال 

مرمتوز و هتزار    يمتار يجتاد ب يت شناخته شتد مستلول ا  يبه رسم  يپاندم

 کرونا يماريبه نام ب يا چهره

6 (COVID-19) يت باشد که تاکنون بتا علا  يم  

و در هتر   يها را از هر نژاد و سن مختلف توانسته انسان يها ارگان يريدرگ

، يبهداشتتت يامتتدهايمبتتلا کتترده و پ  ييو آب و هتتوا ييايتتمنطقته جرراف 

 يهتا  با وجود تمتام تتلاش  . برجا گذارد يقابل توجه يو اجتماع ياقتصاد

ن يه ايد واکسن عليا تولي يريشگيمحدود کردن، درمان، پ يکار رفته برا به

ش است و يسرعت رو به افزا هان و موارد فوت شده بيروس، تعداد مبتلايو

 1 مچنتين حتدود  هون مورد ابتلا اثبتات شتده و   يليم 33بيش از تا امروز 

با توجه بته  . ون مرگ در اثر کرونا در سراسر جهان گزارش شده استيليم

روس در يت ن ويت ضتد ا  يا شتده  دييت تأا واکستن  يت چ درمان ينکه هنوز هيا

 يمنيست  ايس يعيطب يها ه بر داشتهياز هست که با تکيست نيدسترس ن

  و يکن دايان بدحال پيخصوص در مبتلا هب يمارين بيت ايريمد يبرا يراه

بته   يمنت يا يهتا  از ابعاد پاستخ  يست مگر با شناخت کافين امر ممکن نيا

کته   يها در افراد ن پاسخيت ايت و کميفيسه کيژه مقايو هروس کرونا و بيو

که به نوع  ياند با افراد پشت سرگذاشته يرا بدون عارضه و به راحت يماريب

ب يت ن ترتيبتد . دانت  جان خود را از دست داده يد آن مبتلا شده و حتيشد

به سمت نوع مطلوب و ممانعتت از   يمنيا يها ت پاسخيد بتوان با هدايشا

شان بهره يدرمان ا يماران برايب يت درونينامطلوب از ظرف يها جاد پاسخيا

 يافتته بترا  يافراد بهبود  ياستفاده از پلاسما ير براياخ يها تلاش. جست
 

 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت

 تهران ي، دانشگاه علوم پزشکي، دانشکده پزشکيمونولوژيگروه ا. 2 تهران ي، دانشگاه علوم پزشکيمولکول يمونولوژيقات ايمرکز تحق: سنده مسلولينو*. 1

 تهران يشگاه علوم پزشک، داني، دانشکده داروسازييدارو يگروه نانو فناور .4                   رانيا ياسلام يجمهور يفرهنگستان علوم پزشک. 3
5. Severe acute respiratory syndrome-related coronavirus-2 

6. Coronavirus Disease-2019 
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مونوکلونتتال  يهتتا يبتتاد يمتتاران بتتدحال و استتتفاده از آنتتت  يدرمتتان ب

 ي، از دستاوردهاينيتوکايدرمان طوفان سا يبرا يالتهاب يها نيتوکايضدسا

. شتوند  يمحسوب مت  يمنيطلوب و نامطلوب ام يها ح پاسخيشناخت صح

گتر  يد يهتا  استتفاده از بختش   يبترا  ينيبتال  يها ييحاضر کارآزما حالدر

، T يهتتا تي، لنفوستتيکشتتنده ذاتتت يهتتا ماننتتد ستتلول يمنتتيستتت  ايس

هتا هنتوز منتشتر     ج آنيان است که نتايگر در جريها، و عناصر د نترفرونيا

 .نشده است

 

 روس کرونايو
هستند که  يا رشته تک يها روسيو RNAو دسته ها جز روسيکروناو

 يروست يو RNAن يتتر  بتزرگ  يدارا يتيلوبتا يک 32تتا   RNA 26با طول 

استت   (N) 1دين نوکللوکپسييده از پروتيبزرگ پوش RNAن يا. باشند يم

از  يا و مجموعتته يديپيه فستتفوليتتک غشتتا دو ايتتدر  کتته مجموعتتاً

spike نييکتوپروت يهتا از جملته گل   نييپروت
2 (S) ، 3ن استتراز ينيهمتاگلوت 

(HE)4يين غشايي، پروت (M)5ين پوششت يي، و پروت (E)   رنتد يگ يقترار مت. 

آلفا، بتا، گاما و دلتا  يعنيروس يپ مختلف کرونا ويچهار ت. (1)(1شکل)

جاد يپ آلفا و بتا قادر به ايها دو ت ان آنيعت وجود دارند که از ميدر طب

طتور کلتي    بته گتر  يپ ديت در انستان هستتند و دو ت   يتنفس يها عفونت

د حتاد  يروس مربوط به ستندرم شتد  يکرونا و. کنند يوانات را آلوده ميح

 يمتار يستت کته ب  ا هتا  روسيت از دسته بتا و SARS-CoV-2 اي 2- يتنفس

-COVID ايت  2111روس يکروناو يماريبه نام ب ي، عصبي، گوارشيتنفس

 . (2)آورد يوجود مه را در انسان ب 19

 

 صيتشخ
ه ستابقه تمتاس بتا فترد     يبر پا اغلب COVID-19 يماريب ظن باليني

، شامل تب يمارين بيا  ي  عموميعلا. استوار است يني  باليآلوده و علا

 يمت يدال بر علا ياريشواهد بس يول نفس است يو تنگ يخستگ ،سرفه

، از دستت رفتتن حتس    يهمچون تهوع، استتفرا،، استهال، درد عنتلان    

 يماريد بيبه علاوه در موارد شد. ماران وجود دارديدر ب ييو چشا ييايبو

ت و ي، انسفاليتميت، آريوکاردي، ترومبوز، ميسترس حاد تنفسي  ديعلا

که  يشگاهيآزما يها افتهي. (3)شود يه مشاهده ميافت عملکرد کبد و کل

رونتد   يبه کار مت  ييايو باکتر يروسيو يها ص عفونتيتشخ يبرا معمواً

چترا کته تعتداد    . ارزشتند  يبت  بيت تقر طور به COVID-19 صيتشخ يبرا

کته در ادامته   )افته استت  يا کاهش ي يعيماران طبين بيا يها تيلنفوس

نکه در اثر يمگر ا)ها در حد نرمال است  ، تعداد پلاکت(د شدبحث خواه

 يالتهاب عوامل، (ماران بدحال مصرف شده باشديدر ب ياختلاات انعقاد

C ين واکنشيياز جمله پروت
6 (CRP) 7قرمتز  يهتا  زان رسوب گلبوليو م 

(ESR) يهتا   يآنتز . انتد  افتته يش يافزا يها تا حدود ر عفونتيهمانند سا 

، (AST) 1سفرازتراننويو آسپارتات آم (ALT) 3زنوترنسفرايآم نيآان يکبد

بتا   (LDH) 11دروژنازيو اکتات ده (CPK) 11نازين فسفوکين کراتيهمچن

 يهتا  افتته ي .(4)ابنديش ياست افزا در بدن ممکن يشرفت روند التهابيپ

 ييدر مراحتل ابتتدا   CT-scanنه و يست  ک عکتس ستاده قفسته   يولوژيراد

 ، ارتشتاحات  يت شرفت علايبا پ يهستند ول يعيعموم طب طور به يماريب

شتوند   يه مشاهده ميدر بافت ر 12يا شهيخرده ش يها و کدورت يالتهاب

 .(5)اند کننده نييار تعيبس COVID-19 يماريص بيخکه در تش

 يهتا  تنهتا روش  سترولوژي و  يمولکتول  يهتا  شيآزمتا حاضتر   حالدر

منظتور از  . شتوند  يروس محستوب مت  يت عفونتت کرونتا و   يص قطعت يتشخ

ک يد نوکللياس يابير و رديتکث شيآزما هعمد طور به يمولکول يها شيآزما

 سترولوژي  يهتا  شيآزمتا . استت  RT-PCR 13بتا استتفاده از روش   يروسيو

 ياختصاصت  يهتا  يبتاد  يهتا حنتور آنتت    هستتند کته در آن   ييها شيآزما

قترار   يدر خون افراد مورد بررس SARS-CoV-2 يساختار يها نييضدپروت

. ح استت يصتح  يريت گ ن قدم نمونته يتر ن و مه يدر هر حالت اول. رديگ يم

شتود و بتا    ياز خون افراد گرفته مت  سرولوژي يها شيآزمانمونه موبوط به 

ر يت تکث يهتا  شيآزمتا نمونته   يآور جمع يهمراه است ول يکمتر يدشوار

 يند مشکلات خاصيآ يدست م هآلوده ب ييهوا يها د که از راهيک اسينوکلل

از لحظته مواجته بتا     يريگ نمونه يمسلله اول فاصله زمان. را به همراه دارد

ک مطالعته نشتان داده استت کته     يت .   استت يا شروع علايمنبع عفونت و 

ز پس از مواجهته حتدود   ک چهار رويد نوکللير اسيتکث شيآزمات يحساس

و  درصتد  62  بته  يزان در روز شروع علاين ميکه اياست درحال درصد 33

 .(6)کنتد  يدا ميش پيافزا درصد 31تا  يماري  بيسه روز پس از شروع علا

د يک است يت ر نوکلليت تکث يهتا  شيآزماگر يز از موانع دين يريگ محل نمونه

از  يريت گ ها در صتورت نمونته   شيآزمان يت ايعنوان مثال حساسه ب. است

در  شيآزمتا ت يکه حساست ياست درصورت درصد 13 14ع برونکوآلوئواريما

 يهتتا و در صتتورت استتتفاده از ستتوآب  درصتتد 72نمونتته بتتزاو حتتدود  

کتاهش   درصد 32ن مقدار به ين کاربرد را دارند ايشتريبکه  15نازوفارنکس

 يهتا  يدگيت چيکتاذب، پ  يج منفت يتتا يآمار باا ربعلاوه . (7)کند يدا ميپ

ر يت تکث يهتا  شيآزمادر  يمواد مصرف يباا ينسبطور  بهمت يو ق يکيتکن

RNA ستا ها شيآزمان نوع يب ايگر معاياز د. 

ص و يهتتا تشتتخ کتته استتاس آن ستترولوژي يهتتا شيآزمتتادر انجتتام 

روس است ازينا وکرو يها ژن يضدآنت ياختصاص يها يباد يآنت يريگ اندازه
 
 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت
1. Nucleocapsid   2. Spike glycoprotein   3. Hemagglutinin‐esterase  

4. Membrane   5. Envelope    6. C reactive protein 

7. Erythrocyte sedimentation rate  8. Alanine aminotransferase  9. Aspartate aminotransferase 

10. Creatine phosphokinase  11. Lactate dehydogenase  12. ground glass opacity 

13. Real-time PCR   14. Broncho alveolar lavage  15. Nasopharynx 
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 ;DOI:10.3233/HAB-200429)روس باه سال   هادف    يا کننده در حاا  ماانتاا از ورود و   يخنث يها يدبا يغشا آن آنت يساختار يها نييروس کرونا با پروتيو -1شکل 

Assadiasl.S. et al. COVID-19: significance of antibodies)  
تتوان بته    يهتا مت   شوند که از جمله آن ياستفاده م يمختلف يها کيتکن

 يهتتتا کيتتتو تکن 3مونوفلورستتتانسيا ،2نستتتانسيلوم  ي، کمتتت1زايتتتاا

در اکثر . اشاره کرد lateral flow immunoassayمانند  4يمونوکروماتوگرافيا

 E نييپتروت و گتاه   Nا يت و  S نييپتروت ا يت هدف  ژن يها آنت شيآزمان يا

خود  ياختصاص يباد يآنته شده و با اتصال به يت تعبيباشند که در ک يم

ر يتکث يها شيآزماز مانند يها ن شيآزمان يا. سازند يص را ممکن ميتشخ

ن يت ها ا ب آنين معايتر از مه  يکي. دارند يبيا و معايد مزايک اسينوکلل

ص ي  قتادر بته تشتخ   يت نخست پس از شتروع علا  يروزها ياست که ط

جتاد شتوند،   يا يمنت يا يهتا  د در ابتدا پاستخ يدر واقع با. ستندين يماريب

 يها شيآزماها ترشح و در گردش خون وارد شوند و سپس با  يباد يآنت

نجاستت کته پتس از    يمثبت انکته  يول. ص باشنديقابل تشخ يژولوسر

ص افراد يها قادر به تشخ روس تا مدتير ويو قطع تکث يماريان دوره بيپا

ن يت تتوان از ا  يکته مت   يطتور  هبت . باشتند  يرمبتلا ميمبتلا شده از افراد غ

استفاده کرد و درصد  يولوژيدمياپگسترده  يها يبررس يها برا شيآزما

ن يت گر ايت ديمز. کردن ييمختلف را تع يها تيتلا شده در جمعافراد مب

 يها شيآزماها نسبت به  انجام آن يها و سرعت روش يها سادگ شيآزما

کاهتد و از   يشگاه مت ياز به افراد متخصص در آزماياست که از ن يمولکول

، در قابل انجام است يتر ل ارزانيتر و با وسا کوچک يآنجا که در فناها

ن يدر ا يول. ز قابل اجراستيتر و با امکانات محدودتر ن رافتادهدو يشهرها

ک نکتته توجته داشتت و آن احتمتال واکتنش متقتاطع       يت د به يان بايم

ه يت عل يبتاد  يآنتبا  سرولوژي يها شيآزمامورد استفاده در  يها ژن يآنت

چنانکته قتبلا ذکتر شتد کرونتا      . روس استت يت گتر کرونتا و  يد يهتا  گونه

ول لدر انسان بوده و مست  ييزا يماريو بتا قادر به بپ آلفا يت يها روسيو

افراد به  يقبل ين درصورت ابتلايبنابرا. باشند يم يفصل يها يسرماخورگ

احتمتال   SARS-CoV-2 هتا و  ن آنيبت  يها و تشتابه ستاختار   روسين ويا

وجتود   سترولوژي  يها شيآزمامثبت کاذب در  يها دست آمدن پاسخ هب

ج يرد تا نتتا يسرعت انجام گ د بايشگاه بايها به آزما انتقال نمونه. (3)دارد

هتا تتا زمتان     همه نمونهدر عين حال . ديدست آه ب يکاذب کمتر يمنف

 .شوند يفرض م يج آلوده و عفونيمعلوم شدن نتا

ز وجود دارند که ين يگريد يها روش ،صين دو روش تشخيعلاوه بر ا

بته عنتوان   . ستنديقابل استفاده ن  يعموم يها يل مختلف در بررسيبه دا

 يبترا  يقت يار دقيروش بست  مارانيب يها روس کرونا از نمونهيل کشت ومثا

روس يت ن ويا ياختصاص يها ط کشتيه محينه تهيهز يص است وليتشخ

 يمنت يبا درجته ا  يها شگاهين آزماکردو فراه  ( يمونيم يها مانند سلول)

متخصتص   يرويت از بته ن يت ار باا بتوده و ن يبس( 3ا ي 2در حد )باا  5يستيز

 .(1)وجود دارد
 

تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت  
1. Enzyme linked immunosorbent assay (ELISA)   2. Chemiluminescence   3. Immunofluorescence 

4. Immunochromatography    5. Biosafety 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

hp
.ir

 o
n 

20
26

-0
1-

31
 ]

 

                               3 / 8

https://ijhp.ir/article-1-279-en.html


 يمونولوژيدگاه اياز د 99-ديبر کوو يمرور

202 

 درمان
وجتود   COVID-19 يبرا يمشخص ي  درمانيحاضر رژ سفانه درحالأمت

 يشتامل داروهتا   يتيحمتا  يهتا  تحتت درمتان   کليطور بهماران يندارد و ب

 يهتتا کيتتوتيب يآنتتت، ي، متتواد ضتتدانعقاديژن درمتتاني، اکستتيضتتدالتهاب

 ياز دارو. باشتند  يمختلتف مت   يروست يضتد و  يهتا  ف و درمتان يالط عيوس

اشتاره   1توان به دگزامتازون يماران کرونا مين بيپرمصرف در بال يضدالتهاب

ماران يه بيبوده و در کاهش التهاب ر 2دهاييکواسترويکه از دسته کورتکرد 

ا ي يريشگيمنظور په ف در واقع بيالط عيوس يها کيوتيب يآنت. باشد يثر مؤم

ختود در   يختود  ههمزمان کتاربرد دارنتد و بت    ييايباکتر يها درمان عفونت

 .(11)ندارند يريتأثچ يه COVID-19درمان 

و  5ريويت ، پرام4ريوياز جملته استلتام   3دازيني  نوراميمهارکننده آنز يداروها

شتدند در درمتان    يدرمتان آنفلتوانزا استتفاده مت     يکته بترا   6ريکلوويگانس

مهارکننتده   يحال داروها نيباا. شوند يه نمياثر بوده و توص يروس بيکروناو

RNA 11ريويژه رمدستتيتتو هو بتت 1ريراويپي، فتتاو3نيريبتتاويماننتتد ر 7متترازيپل 

(G-5734) متاران نشتان   يب يدر برخت  يا دوارکننتده يام نسبتاً ياثرات درمان

 يه نسخه قبليکه برپا EIDD-2801 يديبونوکللوتير يآنالوگ خوراک .اند داده

ن دستته  يت از نستل ا  يديت جد يشتده داور  يطراح EIDD-1931 يعنيآن 

 .(11)باشتد  يمت  ينيبال ييزماآکار ست که در حال ورود به مرحلها ييدارو

 (HIV)انستان   يمنت يروس نقص ايدرمان و يکه برا يروسيضد و يداروها

روس يدرمتان کرونتاو   يبترا  يمناستب  يها نهيزشوند در ابتدا گ ياستفاده م

کاهنتد قتادر بته     يروس در بدن مت ينکه از مقدار ويبا ا يشدند ول يفرض م

تتتوان بتته  ين داروهتتا متتيتتاز جملتته ا. ستتتنديمتتاران نيدرمتتان کامتتل ب

 يدارو .اشاره کترد  13ريتوناويو ر 12ريناويمانند لوپ 11پروتلاز يها مهارکننده

ر نشتتان يتونتتاويبتتا ر يختتود را در همراهتت ين اثربخشتتيشتتترير بينتتاويلوپ

در درمان  که 14نيکلروک يدروکسيه يرسد دارو يم نظره ب. (12)دهد يم

داشتته   يياز ابتلا به کرونا کارا يريشگيا پيدر درمان  رود يا به کار ميماار

ن بردن يخاطر از به ن امر نه بيدهد که ا يج مطالعات نشان مينتا يباشد ول

د يولخصوص ممانعت از ت هن بيکلروک يل آثار ضدالتهابيروس بلکه به دليو

ن يهمچن. باشد يم 6ن ينترلوکيو ا TNF-a 15يالتهاب ينهايتوکايو ترشح سا

که  ACE2 ونيلاسيکوزين مانع از گليکلروک يمطالعات نشان داده که دارو

ن امر به مهتار  يشود و ا يبه سلول است م SARS-CoV2ورود  يرنده اصليگ

 بيت ترکاز  يمتعتدد  يامتروزه در مراکتز درمتان   . دانجامت  يرنتده مت  ين گيا

شتود   يماران بتدحال استتفاده مت   يدرمان ب ين براين و کلروکيسيترومايآز

مطرح شده  SARS-CoV19راً در کنترل عفونت يگر ضدانگل که اخيد يدارو

وان يانسان و ح يانگل يها باشد که تا کنون در درمان عفونت ين ميورمکتيا

 يشگاهيزماط آين دارو در محيدا نشان داده شده که ايجد. شد ياستفاده م

 ين دارو بترا يت ا استتفاده از . رديت گ يروس کرونا را ميو RNAر يتکث يجلو

بتتا توجتته بتته نقتتش  .استتت ينيبتتال ييمتتاران در حتتال کارآزمتتايدرمتتان ب

 يها ، مهارکننده ACE2 يعنيروس در سطح سلول يرنده ويکننده گ نييتع

. انتد  شتده  يهتا طراحت   روس به ستلول ياز ورود و يريجلوگ يبرا يمتعدد

ر يت را درگ يروست يب که به عنوان تله ذرات وينوترک يانسان ACE2ولکول م

نکته مه  دربتاره  . ن داروهاستيشود از دسته ا يها م کرده مانع از ورود آن

ن عفونت کارساز است و پس ين است که فقط در مراحل نخستين دارو ايا

 . (13).نخواهد داشت يخاص ييهدف کارا يها روس به سلولياز ورود و

متورد   COVID-19 يمتار يکنترل ب يکه امروزه برا ييگر دارويدسته د

و هدفمنتد   يمهتار اختصاصت   ياست که برا يياستفاده است شامل داروها

ن داروهتتا يتتن ايتتتر از مهتت . رونتتد يبتته کتتار متت يمنتتيا يعوامتتل التهتتاب

و  6نينترلوکيب با مهار ايترته هستند که ب 17لومابيو سار 16زومابيليتوس

گر يد يدارو. کنند يم يرين جلوگيتوکاين سايا يرنده آن از اثرات التهابيگ

بته کتاهش    1 نينترلوکيکردن اثر ا ياست که با خنث 13نراين دسته آناکيا

ن يروزيت ت يهتا  مهارکننتده  .(15 ،14) کنتد  يماران کمک مت يه بيالتهاب ر

ماران بدحال يز در درمان بين 21بينيتيو روکسول 21بينيماتيمانند ا 11نازيک

 يبتاد  يآنتت  .انتد  داشتته  يه اثتار مثبتت  يت استفاده شده و در بهبود التهاب ر

متاران کرونتا   يز در درمتان ب يت ن 22بينيتيسيبار يعني JAKمونوکلونال ضد 

، يالتهتاب  يرهايچرا که علاوه بتر مهتار مست   نشان داده است  ياثرات مثبت

ز يت ثر استت ن ؤمت  يروسيتوز ذرات ويکه در اندوس AAK1باعث مهار عامل 

  .(16).شود مي

و استتتفاده از ستترم  (IVIG) 23يديتتن داختتل وريمونوگلوبتتوليز ايتجتتو

 تتازگي  بته استت کته    يگريد ينه درمانيگز 24افته از کرونايماران بهبود يب

موجتود   يهتا  يباد يرسد آنت يبه نظر م. ار مورد توجه قرار گرفته استيبس

متاران  يدر درمتان ب  يمختلفت  يها افته از راهيافراد نجات در گردش خون 

. هاستت  يبتاد  ين آنتت يت ا يکنندگ يت خنثيس  اول خاصيمکان. مؤثر باشد

 يها رندهيمسلول اتصال به گروس که يو Sژن  يکه با اتصال به آنت يطور هب

دن آن بته غشتا   يباشد، مانع از رس يروس ميسلول هدف و ورود و يسطح

کننتد   يروس حفت  مت  يت ستال  را از دستترس و   يهتا  سلول شده و سلول

نتابود   يبترا  يکشنده ذاتت  يها گر فعال کردن سلوليس  ديمکان(. 1شکل)  
 
 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت
1. Dexamethasone   2. Corticosteroids   3. Neuraminidaseinhibitors 

4. Oseltamivir   5. Peramivir    6. Ganciclovir 

7. RNA polymerase inhibitors including 8.  Ribavirin    9. Favipiravir 

10. Remdesivir   11. Protease inhibitors   12. Lopinavir 

13. Ritonavir   14. Hydroxychloroquine   15. Tumor necrosis factor alpha 

16. Tocilizumab   17. Sarilumab   18. Anakinra 

19. Tyrosine kinase inhibitors  20. Imatinib   21. Ruxolitinib 

22. Baricitinib   23. Intravenous immunoglobulin  24. Convalescent plasma 
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 يست  کمپلمان بترا يس يساز و بااخره فعالروس يآلوده به و يها کردن سلول

 ين نکته توجه داشت که اثر بخشت يد به ايالبته با. هاست ن سلولين بردن اياز ب

کته   يهتا دارد و درصتورت   در آن ياختصاص يباد يآنتتر يبه ت يها بستگ ن سرميا

ستفانه بتا   أمت. ست نخواهد آمتد ده ج مورد نظر بيباشد نتا يناکاف يباد يآنتتر يت

 ک متاه از يت پتس از گذشتت حتدود     IgM يباد يآنتد مقدار يتوجه به افت شد

سترم افتراد بهبتود     ي، با گذشت زمتان کارامتد  IgG يجيو کاهش تدر يبهبود

ن يت افتت و بهتتر استت سترم ا    يماران بدحال کاهش خواهد يافته در درمان بي

ره يت ا ذخيت و استتفاده   يآور جمع ينخست پس از بهبود يها هفته يشان طيا

 يبترا  هعمتد  طتور  بته ست که ا يگريدرمان د يد استنشاقيک اکسيترين .شود

ه يت شتتر بافتت ر  يب بيو از آست  شود يماران استفاده ميب يتنفس يياصلاح نارسا

و  يريشتگ يکه در کمتک بته پ   Dو  C يها نيتاميو .آورد يعمل مه ب يريجلوگ

از ختود نشتان    ياثترات مختلفت   ه شتده انتد  يتوصت  COVID-19 يماريدرمان ب

ر يت ها، سترکوب تکث  IFN ک ترشحيباعث تحر C نيتاميعنوان مثال وه ب. اند داده

مطالعتات نشتان داده کته    . شتود  يم يلينوتروف توزيت فاگوسيها و تقو تيلنفوس

متاران بتدحال باعتث کمتتر شتدن احتمتال       ين در بيتامين ويا يباا يدوزها

منجر به القتا   يمنياکننده  ليدر کنار آثار تعد D نيتاميو. شود مياعنا  يينارسا

و  .شتود  يهتا مت   نيها و دفنست  نيديسيمانند کاتل يکروبيضدم يدهايد پپتيتول

 يا ن مورد استتفاده گستترده  يخصوص در کشور چ هکه ب يسنت يداروها تاًينها

از . صتورت گرفتته استت    يها مطالعات متعتدد  آن يقرار دارند و درباره اثربخش

( ضتدآنفلوانزا  يدارو)نگ ون يان هواکيا لي LHQWتوان به  يداروها م نيجمله ا

 .(13 ،17) اشاره کرد( ضدالتهاب و ضدانعقاد يدارو)نگ يجيو زب

 

 واکسن
 يمتار ياز ب يريشتگ يپ يبترا  يا شتده  دييتأچ واکسن ينکه تا امروز هيبا وجود ا

COVID-19 واکستن در سراستر جهتان در     121ست، حتدود  يدر بازار موجود ن

 يهتا  روسيت ها شامل و ن واکسنيا. قرار دارند ينيبال ييمراحل مختلف کارآزما

 يروست يو يهتا  نييپتروت ، 1يروست يو يرفعال شده، وکتورهتا يا غيف شده يضع

ع موانت . باشتند  يها م واکسن RNA ها و واکسن DNAا ي يروسيب، ذرات وينوترک

و موانتع   يدو دستته موانتع فنت    کرونا عمتدتاً د واکسن ضديبر سر راه تول ياصل

ژن مناسب، انتختاب ادجوانتت    يآنتشامل انتخاب  يموانع فن. هستند ياجتماع

ادآور يت از به دوز ين نييدوز کارامد واکسن، تعن ييد انبوه، تعيمناسب، امکان تول

د يت جد يها واکسن، احتمال جهش ين دوزهاين فاصله بيياز تعيصورت ن و در

 يسترماخوردگ  يهتا  روسيت بته کرونتا و   يقبلت  يمنت يکننتده واکستن و ا  اثر يب

ز شتامل مستائل   يت د واکستن ن يت در رابطه با تول ياجتماع يها چالش. باشند يم

محصتول،   يمنت ين اي، تنتم يانستان  ينيبتال  يهتا  ييزمتا آدرکار ياخلاق يجد

گتر  يد و مستائل د يت تول يانتقتال تکنولتوژ   يازات قتانون يآن، امت يين کارايتنم

 Sژن  يآنتت دهتد کته    يدر حال حاضر مطالعات مختلف نشان م. (11)باشند يم

د يت ا باينکه آيا يد واکسن است وليد در تولين کانديبهتر SARS-CoV-2 روسيو

شتونده   ا فقط بخش متصليبه عنوان واکسن استفاده شود  ينييکل رشته پروت

وارد  ين به صورت مولکول اصتل يين پروتيا اينکه آيرنده استخراج شود و ايبه گ

دربتاره   ياريق شتود و ستؤاات بست   يت رسان آن تزر اميپ RNAا يبدن افراد شود 

 .است يق و بررسيآن در بدن هنوز مورد تحق يداريپا

 

 SARS-CoV-2به  يانيا يها پاسخ
 يذات يانيا

موجود در غشا ختود   Sن ييق پروتيروس کرونا از طريشتر گفته شد ويچنانکه پ

متصتل شتده و وارد ستلول هتدف      (ACE2) 2 2 نيوتانست ي  مبتدل آنژ يبه آنتز 

روس کرونا حنتور  يه در برابر وياول يبعنوان سد دفاع يذات يمنيا .(21)شود مي

. کنتد  يافتت مت  يگتر الگتو در   ييشناسا يها رندهيروس را با استفاده از گين ويا

 3شتبه تتول   يها رندهيروس در بدن گين ويکننده ا ييشناسا ياصل يها ندهريگ

(TLRs)  ًهستند که عمتدتا RNA  از  يا محصتوات ناشت  يت کرونتا و   يا دورشتته

اجتزا   ييول شناستا لمست  3و  3،4،7 يهاTLR. کنند يم ييه آن را شناسايتجز

ز باشتند کته پتس ا    يمت  يداخل يها روس کرونا در سطح سلول و در اندوزوميو

کنند کته   يرا فعال م يرسان اميپ يها گناليهدف خود س يها اتصال به مولکول

و  TNF-aماننتد   يالتهتاب  يهتا  نيتوکايد و ترشتح ستا  يت ت منجر بته تول يدر نها

 يبوده و باعتث فراختوان   يدا التهابين شديتوکاين دو سايا. شود مي 6نينترلوکيا

. (23 ،22)اهنتد شتد  هتا خو  به موضع عفونتت و ادامته پاستخ    يمنيا يها سلول

. هاستت 4نترفترون يد ايت تول TLRنگ يگنالير ست يگر فعال شتدن مست  يجه دينت

ق دفتاع  يت آلفتا و بتتا از سته طر    يهتا  نترفرونيک شامل ايپ يت يها نترفرونيا

ستال    يها سلول يساز س  اول مقاوميمکان. کنند يخود را اعمال م يروسيضدو

ست   يمکان. وناستت روس کريو RNAر يبرابر عفونت بواسطه مهار سنتز و تکث در

ست  آختر فعتال کتردن     يروس و مکانيآلوده به و يها دوم القا آپوپتوز در سلول

نظتر بته   . (24)ستت  (NK) يکشتنده ذاتت   يها از جمله سلول يمنيا يها سلول

در  ينيبتال  يها ييکارآزما تازگي به يروسيوها در دفاع ضد نترفرونير مثبت ايتأث

ن مطالعتات  يت ج اينتتا  يانجام گرفته استت ولت  ها  از آن يرابطه با استفاده درمان

گذشته نشتان داده بتود کته     يها در سال يا  مطالعه. هنوز مشخص نشده است

روس کرونتا  يت از ابتلا افتراد بته و   يريشگينترفرون آلفا در پيا ينيز داخل بيتجو

دهتد کته    ينشان م يگريد يها ج پژوهشين حال نتايبا ا. (25)مؤثر بوده است

ن يهمچنت  خود 16و  3و  1شماره  5يرساختاريغ يها نييروس کرونا با پروتيو

 يبتتردار از نستتخه M ييغشتتا يهتتا نيياز جملتته پتتروت يگتتريد يهتتا نييپتتروت

وجتود   هتا اختتلال بته    ر عملکترد آن يا در مست يت کترده   يريها جلوگ نترفرونيا

 .(26)آورد يم

 
 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت
1. Viral vectors  2. Angiotensin converting enzyme 2   3. Toll like receptors 

4. Interferon   5. Non-structural proteins (nsps) 
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 يذاتت  يمنت يا يها ر در پاسخيدرگ ياصل يها ل و ماکروفاژها سلولينوتروف

هتا در گتردش ختون و     ليت نوتروف يتعتداد بتاا  . باشتند  يروس کرونا ميه ويعل

متاران مبتتلا بته کرونتا     يب يعات بتافت يدر ضتا  يو ماکروفتاژ  يليارتشاح نوتروف

 يهتا  رنتده يگر الگو ماننتد گ  ييشناسا يها رندهيعلاوه بر گ. مشاهده شده است

بتا   ين کمکت ييروتپت  يدارا SARS-Cov-2و  SARS-CoV يها روسيشبه تول، و

ORF-8نام 
مجتمتع شتده و    NLRP3 بتا  2توپلاس  ماکروفاژهايهستند که در س 1

و در  4کاستپازها  يها کتانون فراختوان   موزومينفليا. دهد يل ميتشک 3موزومينفليا

ن ينترلتوک يهمچتون ا  ينيتوکايسا يها مولکول يها ساز شيپ يساز جه فعالينت

د شتده و  يت نترفترون گامتا تول  ين ايتوکاين ستا يت با فعتال شتدن ا  . باشند يم 3

د يشتوند کته منجتر بته تشتد      يمنحرف م T helper1به سمت  يمنيا يها پاسخ

متوزوم  ينفليکته از ا  يگتر ين ديتوکايسا. خواهد شد يب بافتيروند التهاب و آس

 TNF-aو  6ن ينترلتوک ياست کته در کنتار ا   1ن ينترلوکيشود ا يفعال و ترشح م

متتاران يدر ب 5ينيتوکايطوفتتان ستتا يحتتت جتتاد التهتتاب گستتترده ويمستتلول ا

استت کته در اثتر ترشتح      يعارضته مهلکت   ينيتوکايطوفان ستا . (27)باشند يم

جتاد  يماران بدحال ايدر بدن ب يالتهاب يرقابل کنترل فاکتورهايک و غيستميس

در . (23)گ همراه استمر يمختلف و آمار باا يها ارگان ييشود و با نارسا يم

ز هستتند کته بتر نقتش     يت ن يگتر يمخترب مطالعتات د   ين آثتار التهتاب  يکنار ا

ژه يت و هبت  COVID-19 يمتار يب يعات بافتي  ضايها و ماکروفاژها در ترم لينوتروف

گر مواد ترشتح شتده از   يها د نيکموکا. (21)ارندد ديتأکماران يب يپس از بهبود

ن تجمتع  يگر و همچنت يهمتد  يهستند کته در فراختوان   يذات يمنيا يها سلول

مطالعتات  . در محتل عفونتت نقتش دارنتد     ياکتستاب  يمنيا يها سلول يها رده

در  CXCL10, CCL2, CXCL1, CXCL5 يهتتتا نيکموکتتتا ريتتتتأثمختلتتتف 

 يده شتده کته ستطوح بتاا    يت د ياند و حت نشان داده COVID-19مونوپاتوژنز يا

CXCL10 (31)همراه است يجاد عوارض عصبيو ا يماريبدتر ب يآگه شيبا پ. 

کامتل  طتور   بته روس کرونتا  يت ه ويت ست  کمپلمان در دفاع علينقش س

در جفت بانوان  يعات بافتيرسوب کمپلمان در ضا يمشخص نشده است ول

و  يجفتت  يل پرزهتا يباردار مبتلا به کرونا مشاهده شده که با عتدم تشتک  

 يز دارويتجتو  نيهمچنت . (31)مترتبط بتوده استت    ينت يانعقاد عتروو جن 

است  (C5)کمپلمان  5مونوکلونال ضد جزء  يباد يک آنتيکه  6زومابياکول

داشتتته  COVID-19متتاران بتتدحال يدر درمتتان ب يا دوارکننتتدهياثتترات ام

ستت   يس يساز رسد که نقش مثبت فعال ينظر مه در مجموع ب. (32)است

 .آن باشد يبيکمپلمان کمتر از نقش تخر

 

 ياکتساب يانيا
هتا در   نيهتا و کموکتا   نيتوکايو ترشتح ستا   يذات يمنيپس از فعال شدن ا

 7يعت يکشتنده طب  يهتا  شامل ستلول  ياکتساب يمنيا يها موضع التهاب سلول

(NK) يهتا  ستلول . شتوند  يها به محل فراخوانده مت  تيو لنفوس NK    بتا ترشتح

 ياز سو يزنند ول ينترفرون گاما به گسترش التهاب توسط ماکروفاژها دامن ميا

عفونتت   يکنت  شهيروس در ريه وآلوده ب يها سلول ين بردن انتخابيگر با از بيد

 .(33)دنت ينما ير دولبه عمل ميک شمشيب مانند ين ترتيکنند، بد يفا مينقش ا

روس مؤثرند يآلوده به و يها سلول يکه در نابود کردن انتخاب يگريد يها سلول

گفتته  . باشتند  يمت  3کيکست توتويسا يهتا  تيا لنفوست ي +TCD8 يها تيلنفوس

د به درمان کامل را يها در موضع عفونت، ام ن سلوليتر ا يشود که حنور قو يم

و  يروسيو يدهايپپت که پس از عرضه يگريد يها سلول. (34)دهد يش ميافزا

هستند که شتامل انتواع    +TCD4 يها تيشوند لنفوس يفعال شدن وارد بافت م

هتا   ت آنيت و تقو يمنت يا يهتا  ت پاستخ يت هتدا يت ها با قابل از سلول يا گسترده

نترفترون گامتا و   ين ايشتتر يبتا ترشتح ب   T helper1ان رده يت ن ميدر ا. باشند يم

گتر  يد يهتا  تيشتر ماکروفاژهتا و لنفوست  يتجمع ب ينه را براي، زم2ن ينترلوکيا

د التهاب و در صتورت  يشتر موارد باعث تشديه در بسفانأند که متينما يفراه  م

 ير انتدک ين حال مقاديبا ا. خواهد شد ينيتوکايجاد طوفان سايساز ا نهيتداوم زم

و 4،5،13ن ينترلتوک يماننتد ا  T helper17و  T helper2مربوط به  ينهايتوکاياز سا

-SARSنکته قابل توجه در عفونتت بتا   . (35)اند  افت شدهيدر محل التهاب  17

CoV-2 ها در گتردش ختون    تيا کاهش لنفوسي 1يگزارش موارد متعدد لنفوپن

 يروست يو يهتا  نکته در عفونتت  يبا وجود ا. ماران بدحال استيبژه يو هماران بيب

افتته  ين يت   ايدار يطيها را در گردش خون مح تيش درصد لنفوسيانتظار افزا

ن فترض  يده چنت يت ن پديت ه ايت در توج. رستد  ينظر مت ه رمعمول بيغ( يلنفوپن)

 ه ويت اول يرا در ارگانهتا  11(لنفوپوئز)ها  تيد لنفوسيد توليشود که التهاب شد يم

هتا و   تيروس با آلوده کردن لنفوسين ويعلاوه ا ه، بکند يمختل م يه لنفاويثانو

در مطالعتات   .(37, 36)شتود  متي ها  ها باعث کاهش تعداد آن القا آپوپتوز در آن

کرونتا از گتردش    ياختصاصت  T يها تيلنفوس يد واکسن، بر جداسازير تولياخ

ها  ن سلوليس توسط ارويو ييقابل شناسا يها توپ يان و کشف اپيخون مبتلا

افتته و  يش يهتا افتزا   واکستن  ييله کتارا ين وست يوجود دارد تا بد يا ژهيو ديتأک

 .(33)داشته باشند يتر يطوان ييزا يمنيا

 

 ها يباد يآنت

نقتش   يمنت يست  ايهومورال س يبازو ييها به عنوان عوامل اجرا يباد يآنت

نتوع   يهتا  يبتاد  يآنت. کنند يفا ميروس کرونا ايرا در دفاع بدن در برابر و  يمهم

IgM يمتار ي  بيت شروع علاطور متوسط در روز چهارم پس از  به COVID-19  در

در  دهعمت  طتور  بته ز ين IgA يها يباد يهستند، آنت ييگردش خون قابل شناسا

 از بته يها ن د آنيتول يکه برا IgGها  يباد يآنت يهستند ول يابيهفته اول قابل رد

در  يمتار يل هفته دوم بيپ وجود دارد در اوايزوتاير اييو تر T يها کمک سلول

در حتدود روز نهت  بته اوج ختود     IgMزان يت م. شتوند  يمت گردش خون ظتاهر  
 

 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت
1. Open reading frame-8  2. NLR family pyrin domain containing 3 3. Inflammasome  4. Caspase 

5. Cytokine storm  6. Eculizumab   7. Natural killer  8. Cytotoxic T lymphocytes (CTL) 

9. Lymphopenia  10. Lymphopoesis 
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ستت کته   ا ين در حتال يت گذارد، ا يان ماه رو به کاهش ميرسد و سپس تا پا يم

ن يت در ا يهنوز داده قطعت ) ماند يم يها باا باق ا ماهيها  تا هفته IgGو  IgAزان يم

ص ي، در تشتخ يوه بتر نقتش دفتاع   ها عتلا  يباد ين آنتيا(. ستينه موجود نيزم

 سترولوژي  يها شيشتر ذکر شد آزمايکه پ چنان. ز ارزشمند هستندين يماريب

بتا  . ها در ختون افتراد استتوارند    يباد ين آنتيا يريگ و اندازه ييشناسا يبر مبنا

د يت تول Nو  S يهتا  ژن يه آنتت يت د شده عليتول يها يباد ينکه اکثر آنتيتوجه به ا

. (31)شتود  يژن استتفاده مت   ين دو آنتت يت ها از ا تيشتر کيب ياند در طراح شده

در  يتتوجه  قابل يافته منبع درمانيراد بهبودد شده در بدن افيتول يها يباد يآنت

موجتود   1کننده يخنث يها يدبا يرود و آنت يماران بدحال به شمار ميت بيريمد

از ابتلا افتراد مستتعد ماننتد     يريشگيدر پ يها در صورت لزوم حت ن سرميدر ا

بتر   ديت تأکن حتال  يبا ا (41)مؤثر است يمنيو نقص ا يوندي، پيماران سرطانيب

نکتته  . ق وجتود دارد يت اهتدا و تزر ش از يکننده پت  يخنث يباد يتر آنتيت يبررس

 ياختصاصت  2يترشتح  IgA يهتا، بررست   يبتاد  ينه آنتت يگر در زميجالب توجه د

روس در ابتتدا بته   يت ن ويت نکته ا ينظتر بته ا  . مار استيکرونا در مخاطات افراد ب

نته  يهتا در زم  پژوهش يکند برخ يحمله م يا گوارشي يمخاطات دستگاه تنفس

ق يت ح از طريتترج  طتور  بته ) يورت مختاط صت  هز واکسن بيد واکسن بر تجويتول

روس يت ن ويت ا يقبلت  يهتا  گونته  يرو يوانيکنند و مطالعات ح يم ديتأک( ينيب

آن پتس از استتعمال    يو اثتر حفتاظت   يترشتح  IgAتتر  يش تيدهنده افزا نشان

 .(41)کرونا بوده استواکسن ضد يمخاط

 يريگ جهينت
کنتترل   يبترا  يمنت يستت  ا يس يهتا  تيت از ظرف يريگ رهشناخت و به

بتا  .  ين مقاله به آن پترداخت يست که ما در اا يضرورت COVID-19 يماريب

از بته سترکوب   يت ن يمتار ين بيت التهتاب در رونتد ا   يتوجه بته نقتش منفت   

ستت   يس يهتا و اجتزا   نيها، کموکا نيتوکايهمچون سا يعوامل ياختصاص

 يهتا  يبتاد  يحاضر با استفاده از آنت شود که در حال يکمپلمان احساس م

 ياز سو. است يابين اجزا در حال انجام و ارزيضد ا يمونوکلونال اختصاص

همچتتون  ييهتتا هتتا و ستتلول نترفتترونيگتتر بتته علتتت نقتتش مثبتتت ا يد

ها در بتدن   د آنيا توليشود که  يشنهاد ميک پيتوتوکسيسا يها تيلنفوس

کته   شتود ن يمأآنتان تت   يبترا  يا از منتابع ختارج  يت ت شتود  يماران تقويب

در . نه در نقاط مختلف جهان در حال اجراستت ين زميدر ا ييها ييزماآکار

کته در   يا ژهيو يو درمان يصيها با توجه به ارزش تشخ يباد يان آنتين ميا

. رنتتديقتترار گ يشتتتريد متتورد توجتته ب يتتدارنتتد با COVID-19 يمتتاريب

 سرولوژي يها شيآزما يدر طراح SARS-CoV-2 ياختصاص يها يباد يآنت

کننتده در درمتان    يخنثت  يهتا  يبتاد  يقابل استفاده بوده و آنتت  يصيتشخ

از بته انجتام   يت ها همچنان ن افتهين يبا وجود تمام ا. ماران بدحال مؤثرنديب

 يها ل در پاسخيدخ يديعوامل کل يينه شناسايشتر در زميب يها پژوهش

هتا در   پاستخ  نيت روس نوظهور و مداخله در جهت بهبود اين ويبه ا يمنيا

 .ماران وجود دارديبدن ب

Review Article 

An Immunologic Overview of COVID-19 
 

Mohammad Hossein Niknam3,4,5*, Sara Assadiasl3, Yousef Fatahi6 

 

Abstract 
Background: Due to the lack of approved treatment or vaccine against coronavirus, discovering and utilization of 

natural potentials of the human immunity system is essential in order to combat this virus. 

Methods: Library studies and international databases including PubMed, Scopus, Google scholar were searched. 

Results: The innate immune system, mainly neutrophils and macrophages play a positive role in the initial defense 

against virus attack, but sustained responses and over expression of inflammatory cytokines and chemokines could 

lead to the destruction of involved tissues and their loss of function. Acquired immune systems, including T and B 

lymphocytes by eradicating infected cells, secreting response-boosting cytokines, and producing neutralizing 

antibodies try to eradicate the infection;however, in many patients this results in exaggeratedTh1 responses, 

uncontrollable inflammation and tissue damage. Anti-inflammatory, anti-viral, convalescent serum and supportive 

therapies are currently used for treating the critical patients but none of them show satisfying effects. Molecular and 

serological diagnostic techniques are rapidly evolving, and several ideas for designing anti-corona vaccines are under 

preclinical and clinical trials. 

Conclusion: Preciseunderstanding of the quality and quantity of immune responses against corona virus and 

manipulating them in the right direction may be a good solution for COVID-19 problem. Immunology is involved in 

prevention (vaccine), treatment (anti-inflammatory drugs and enhanced defense) and diagnosis (molecular and 

serological methods) of COVID-19. 
 
Keywords: Adaptive Immunity, Antibodies, Coronavirus, COVID-19 Immunity, Innate Immunity 
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