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  29/1/88 : پذیرش مقاله،17/8/87 :دریافت مقاله
Ø گوشت "توکسوپلاسما گوندي یک انگل بیماریزاي منتقله از راه غذا است که از طریق مصرف گوشت و عمدتا :مقدمه 

آلودگی در انسان می . انسان را آلوده می سازد ،  مدفوع گربه بوسیله اوسیست هاي دفع شده در-گوسفند و خوك آلوده
ابتلا به توکسوپلاسموزیس در دوران حاملگی . تواند باعث ناهنجاریهاي جنینی شدید،گرفتاریهاي چشم ویا آنسفالیت گردد

رسی این نکته است هدف از این مطالعه بر. در دام اغلب منجر به سقط و لطمات اقتصادي قابل ملاحظه اي خواهد شدخصوصاً
که آیا ایمونیزاسیون بوسیله آنتی ژنهاي سطحی توکسوپلاسما گوندي می تواند باعث محافظت موش در برابر عفونت با این 

  انگل شود؟
 Øجهت انجام برنامه ایمن سازي از سویه بسیار بیماریزاي :ها  مواد و روش RH  آنتـی ژنهـاي   . در مطالعه اسـتفاده شـد

 جـدا  - یک دترجنت غیر یونیک  -MEGA-10ا که در محیط کشت تکثیر یافته بودند با استفاده از            یت ه ئسطحی تاکی زو  
تایی موشهاي نر به دو صورت داخل صفاقی و زیر جلدي به فواصل ده روز،دو بار این آنتی ژن را دریافـت                17گروههاي  .شدند
 گرفتـه شـد و باقیمانـده    IFATجهت انجام آزمایش  روز پس از دریافت آخرین دوز ، نمونه خون نیمی از موشها    21. کردند

  . را به صورت داخل صفاقی دریافت کردندRH    تاکی زوئیت زنده و فعال سوش کشنده 2000موشها تعداد 
 Ø 05/0(افزایش تیتر آنتی بادي بعد از برنامه ایمونیزاسیون بود        حاکی از   نتایج   :ها   یافته< p(  .        نتایج بقاي موشها پـس از

بـا گـروه شـاهد بـود     )  ID،IP( نیز نشان دهنده اختلاف معنی دار بین گروههـاي آزمـایش   )challenge( آزمایشات   انجام
)05/0<p( .  
Øدر هر صورت استفاده از .ادجوانت ها نقش مهمی را در برنامه هاي ایمن سازي ایفا می کنند: گیري  بحث و نتیجه

 و (Immune Stimulating Complexes)رك سیستم ایمنیمجموعه هاي مح  ISCOMادجوانت هاي مناسب از قبیل
 براي تحریک بهتر پاسخهاي ایمنی سلولار و طبیعی P30پروتئین هاي سطحی تاکی زوئیت توکسوپلاسما گوندي از قبیل 

  .پیشنهاد می گردد
 Øتوکسو پلاسما گوندیی، تاکی زوئیت،آنتی ژنهاي سطحیایمونیزاسیون ، :ها  کلید واژه  ،MEGA-10  
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  مقدمه
توکسو پلاسما گوندیی از مدتها پیش به عنوان یک پاتوژن 
فرصت طلب در موارد تضعیف سیستم ایمنی ناشی از ابتلا به 
ایدز یا پیوند اعضا و نیز به عنوان عامل تهدید کننده سلامت 

افزایش روز افزون موارد ابتلا به . انسان و دام مطرح بوده است
 درمانی کشور در زمینه پیوند ایی مراکزن ایدز و نیز بالارفتن توا

کردن خطرابتلاي این دسته از افراد و پیشگیري  ، محدودءاعضا
. یش از پیش خاطر نشان می سازدباز این بیماري باز پدید را 

همچنین براي جلوگیري از صدمات وارده این انگل به صنعت 
به  زایی ضروري یدامپروري، تحقیقات لازم در زمینه ایجاد ایمن

فازحاد بیماري، به واسطه فعالیت پاتولوژیک فرم . نظر می رسد
پاسخ ایمنی . فعال انگل یعنی تاکی زوئیت ها بروز می کند

 باعث حذف IgG  وIgA، IgE ،IgMهومورال شامل 
می  پارازیتمی و تشکیل کیستهاي نسجی و مزمن شدن عفونت 

سو این آنتی بادیها کاربرد بالینی جهت تشخیص توک. شوند
 بطور رایج، پس از  توکسوپلاسموزبه نحوي که. دارندپلاسموز 

  ELISAو IFAT 1 ينیکی توسط آزمایشهایکلتشخیص 
  ). 1( می شوددیئتا

پروتئینهاي سطحی پاتوژنهاي داخل سلولی، اولین محل 
برخورد با سیستم ایمنی میزبان می باشند بنابراین آنتی 

خداد پس از عفونت بادیهاي ساخته شده علیه آنها اولین ر
این پروتئینها داراي چندین عملکرد مهم از جمله . هستند

چسبیدن به غشا سلول میزبان و محافظت انگل از پاسخ کشنده 
  ).2(ایمنی هستند

سطح تاکی زوئیت ها بوسیله توکسو پلاسما گوندیی در
آنتی ژنهایی از جنس گیلکوزیل فسفاتیدیل اینوزتیول پوشیده 

تا 22ی در محدوده یان تقریباً داراي اندازه هاشده که مهمترینش
  ).3( کیلودالتون می باشند43

پاسخ  توکسو پلاسماگوندیی تعدادي از این آنتی ژنهاي
هاي آنتی بادي بالایی را در حیوانات آلوده و انسان ایجاد می 
نمایند،  بنابر این در مصارف تشخیصی و یا در تهیه واکسن می 

و بر روي ) 5( مطالعات بر روي موش ).4(توانند بکار روند 
همچنین مشخص ساخت که اولین پاسخ ایمنی پس ) 6(انسان 

از عفونت مستقیماً علیه یکی از پروتئینهاي سطحی تاکی 

در مطالعه حاضراز آنتی ژنهاي .   آغاز می شودP21زوئیت بنام
 که بوسیله توکسو پلاسما گوندییسطحی تاکی زوئیت هاي 

MEGA-10ده جهت ایمونیزاسیون استفاده می   جداگردی
 MEGA-10  یا Decanoyi-N-methylIucamide. شود

یک دتر جنت غیر یونی است که جهت جدا سازي پروتئینهاي 
هدف از . سطحی میکروارگانیزمها مطرح شده و بکار می رود

توکسو این تحقیق بررسی اثر آنتی ژنهاي سطحی تاکی زوئیت 
تم ایمنی و ایجاد مقاومت در در تحریک سیسپلاسما گوندیی 

توکسو پلاسما   RHبرابر چالش با سوش بسیار بیماریزاي 
     . بودگوندیی

   مواد و روشها
دانشگاه 1دانشکده بهداشت  ازRH تاکی زوئیتهاي سویه

 RPMI-1640علوم پزشکی تهران تهیه و درمحیط کشت 
قبل ازافزودن 2تاکی زوئیت هاي حاصله. تکثیر گردیدند

MEGA-10با استفاده از لام نئوبار شمارش شدند   .  
: جداسازي پروتئینهاي دیواره تاکی زوئیت و تهیه آنتی ژن

 استریل شستشو و PBS 2 رسوب حاصله از کشت، سه بار با
  PBS سی سی10سانتریفیوژ گردید و درمرحله آخر، رسوب با 

درصد    % 25استریل مخلوط شد و یک سوسپانسیون 
MEGA-10یه شد از آن ته.  

 دقیقه در دماي 30 سوسپانسون مورد نظربه مدت 
 g2000دقیقه در دور 15محیط، نگهداري شده، سپس به مدت 

سانتریفیوژ شد ومایع رویی جدا و با همان دورسانتریفیوژ 
و میزان پروتئین آن با ) 7(محلول رویی مجدداً جدا گردید 

  . روش اسید سولفو سالیسیلیک اندازه گیري شد
 میکرو گرم از آنتی ژن به 85یک از موشها به هر 

 استریل که با ادجوانت ناکامل PBSمیکرو لیتر 120اضافه
  .   امولسیونه گردیده بود تزریق گردید) 1:1(فروند نسبت به 

جهت تحقیق حاضر موشهاي نر :   شرایط انتخاب نمونه
BaIb/c هفته از لانه حیوانات دانشگاه اصفهان 15-25  با سن 
مورد 3 گردیدند و از نظر آلودگی به توکسوپلاسماانتخاب

، (ID)3 عدد جهت گروه زیر جلدي 17. آزمایش قرار گرفتند
                                                
1. Indirect Fluorescent Antibody Test  
2. phosphate buffered saline 
3. ID: Intradermal  
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 عدد جهت گروه 5 و (IP) 1 عدد جهت گروه داخل صفاقی17
تعداد نمونه، با توجه به تجربی بودن . شاهد انتخاب شدند

در تمام طول . آزمایش و بررسی مطالعات قبلی انجام پذیرفت
  .قیق مسائل اخلاقی براي حیوانات رعایت گردیدتح

 میکرو 200آنتی ژن تهیه شده به مقدار  :ایمو نیزاسیون
و  PBSلیتر حاوي پروتئین جدا شده از تاکی زوئیت محلول در

ادجوانت غیرکامل فرونت به هرموش ازگروههاي آزمایش تزریق 
 عدد ID ،17عدد موش، آنتی ژن فوق را بصورت 17. گردید
گروه شاهد .  دریافت کردندIP آنتی ژن فوق را بصورت دیگر

 و ادجوانت غیر کامل PBSمیکرو لیتر 120منفی نیز مقدار 
  . فرونت دریافت نمود

 میکرولیتر آنتی 200 روز از تزریق اولیه مجدد 10بعد از 
بصورت IPژن به شیوه مرحله اول به عنوان یاد آور در موشهاي 

به روش زیر جلدي تزریق شد  IDداخل صفاقی و در موشهاي 
  . و در قفس هاي جداگانه قرار داده و علامت گذاري شد

سه هفته  پس از : نمونه گیري از موشهاي گروه آزمایش
تزریق یاد آور و پس از تکمیل پاسخ ایمنی، از موشهاي ایمن 

 به منظور بررسی میزان آنتی ID،IPشده در گروههاي آزمایش 
 خونگیري از قلب آنها جهت تهیه بادي تشکیل شده، بیهوش و

 -20سرم نمونه هاي فوق جمع آوري و در . سرم انجام گرفت
  . درجه سانتیگراد نگهداري گردید

تشخیص تیتر آنتی بادي اختصاصی گروههاي شاهد و 
سرم هاي جمع آوري شده با  : IFATآزمایش به روش 

به روش ) DAKO.F 0479(استفاده از آنتی گلوبولین موش 
IFAT شرکت بهار (  و با استفاده از تاکی زوئیت لیوفیلیزه
از نظر تیتر اختصاصی علیه توکسوپلاسما گوندیی با ) افشان

  . بکارگیري میکروسکوپ ایمنوفلور سانس بررسی گردیدند
 در موشهاي RHبررسی مقاومت علیه آلودگی با سویه 

و شاهد ) IP)،IDگروههاي ایمن شده : ایمن شده و شاهد
 RH عدد تاکی زوئیت زنده و فعال سویه کشنده 2000بوسیله 

). 7(توکسوپلاسما گوندیی از طریق داخل صفاقی آلوده شدند 
و شاهد در قفس هاي IP، IDپس از این مرحله، گروههاي 

جداگانه اي قرار داده شدند و هر روز به آنها سرکشی می شد و 
د و از نظر وجود زخم و یا حالتهاي غیر عادي بررسی می شدن

چنانچه هر کدام از موشها می مرد، به آزمایشگاه انتقال داده 

می شد و مایع صفاقی آنها را به روش استریل جمع آوري کرده 
و در زیر میکروسکوپ از نظر وجود تاکی زوئیت زنده، مورد 

  . بررسی قرار می گرفتند
  یافته ها

جهت بررسی اینکه آیا :  نتایج ایمنی و مقاومت ایجاد شده
نامه ایمونیزاسیون منجر به ایجاد مقاومت در موشهاي تحت بر

 تاکی زوئیت زنده و 2000بررسی شده یا خیر به آنها تعداد
 به صورت داخل صفاقی تزریق شد  RHفعال سوش کشنده

 روز از نظر زنده ماندن تحت کنترل قرار داده 10و تا ) 8(
 Onewayنتایج تحقیق توسط آزمونهاي آماري . شدند

ANOVA و Post Hoc Test مورد تجزیه و تحلیل قرار 
  . گرفت

میانگین تیترآنتی بادي اختصاصی بر علیه : IFATنتایج 
 بود این میزان براي 1:80توکسوپلاسما گوندي در گروه شاهد 

.  بود1:1051 (IP)و براي گروه 1: 1371 برابر با (ID)گروه 
مایش  این نتایج حاکی از اختلاف معنی دار بین گروههاي آز

IP)،ID  (  با گروه شاهد می باشد)05/0< p( .  ولی بین 
اختلاف معنی داري ) IP)،IDگروههاي آزمایش با یکدیگر 

   )p <05/0(مشاهده نشد 
 روز 5میانگین بقاي موشهاي گروه شاهد برابر : نتایج بقا

 روز و براي 6/8 برابر با IDبود که این ایام براي موشهاي گروه 
این نتایج نشان دهنده اختلاف .  روز بودIP 8موشهاي گروه 

با گروه شاهد می ) ID،IP( آزمایش 1معنی دار بین گروههاي
 ، ولی بین گروههاي آزمایشی با یکدیگر )p >05/0(باشد 

IP)باID  ( اختلاف معنی داري در مدت زنده ماندن پس از
chaIIenge 05/0( مشاهده نشد> p( .  

 ژنهاي سطحی تاکی زوئیت بنابراین ایمنی زایی با آنتی
منتج به مقاومت نسبی در برابر مرگ ناشی از عفونت با تاکی 
زوئیت هاي توکسوپلاسما گوندیی در موشهاي هر دو گروه 

  . شد) ID،IP( آزمایش 
در حالی که در روز پنجم تمامی موشهاي گروه شاهد 
مردند ولی در این روز تمامی موشهاي ایمن شده زنده بودند و 

                                                
1 . IP: Intrapretoneal 
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موشهاي گروه داخل % 43وشهاي گروه زیر جلدي و م% 75
  ). 2جدول شماره(صفاقی تا روز نهم پس از عفونت زنده ماندند 

   گیري بحث و نتیجه
هدف از این مطالعه بررسی تاثیر آنتی ژن هاي سطحی 
توکسوپلاسما گوندیی در تحریک سیستم ایمنی و ایجاد 

 برابر  درMEGA-10مصونیت محافظت کننده با استفاده از
. چالش با یک سویه بسیار بیماریزاي توکسوپلاسما گوندیی بود

از آنجایی که براي مقابله با این عفونت یا باید میزبان نهایی 
را واکسینه نمود، که به علت فقدان واکسن موثر و نیز ) گربه(

تعداد بسیار زیاد گربه ها، فراوانی گربه هاي ولگرد و عدم 
 اقدام عملی نیست و یا ایمن سازي بر دسترسی به همه آنها این

روي میزبانان واسط متمرکز شود که انجام این اقدام عملی 
به همین خاطر بیشتر تحقیقات در زمینه مصون سازي . است

راه ورود آنتی ژن به بدن . میزبانان واسط صورت گرفته است
به ). 9(می تواند تعیین کننده مسیر فعالیت سیستم ایمنی باشد

ه مثلا تزریق داخل وریدي یک آنتی ژن القاء تولرانس طوري ک
در صورتی که تزریق زیر جلدي ویا . آن را ایجاد نمی نماید

داخل صفاقی آن فرصت دخالت کافی را به سلول هاي عرضه 
  ).10(جهت ایجاد ایمنی می دهد ) APC(کننده آنتی ژن 

مقایسه بین تیترآنتی بادي اختصاصی در گروههاي 
ID،IPاهده افزایش کمتر تیتر آنتی بادي در گروه  و مشID 

می تواند به این دلیل باشد که در روش زیر جلدي آنتی ژن 
بهترو بیشتر در معرض سیستم ایمنی قرار گرفته وزمان روبرو 
شدن سلولهاي دستگاه ایمنی با آنتی ژن در این روش بیشتر از 
روش داخل صفاقی بوده است و در شرایط یکسان گمان می 
رود که آزادسازي آنتی ژن در روش زیر جلدي از روش داخل 

  . صفاقی آهسته تر باشد
با آنکه در این تحقیق افزایش تیتر، در گروههاي آزمایش 
نسبت به گروههاي شاهد مشاهده شد، ولی این افزایش قابل 
توجه نبود زیرا در شرایط عادي در موجودات مبتلا به 

دلیل آن می .  هم می رسد12800/1توکسوپلاسموزیس تیتر تا 
تواند به این علت باشد که ادجوانت غیر کامل فروند امکان آزاد 
سازي آنتی ژنهاي تاکی زوئیت را براي مدت طولانی نداشته 

  . است

در آلودگی به توکسوپلاسموزیس، پاسخ ایمنی غالباً 
سلولی است و ادجوانت غیر کامل فروند در تحریک ایمنی 

کننده نیست و نتوانسته است کمک شایانی سلولی      تعیین 
در . در بالا بردن سطح ایمنی در برابر این تک یاخته نماید

 بود که می توان علت این 80/1مطالعه حاضر تیتر گروه شاهد 
امر را قرابت آنتی ژنیک توکسوپلاسماگوندي با سویه موشی 
توکسوپلاسما و یا سایر کوکسیدیاهاي موجود دربدن موشها 

  ). 12،11،2(ت دانس
مرگ ومیر موشهاي ایمن شده را می توان به دلایلی چون 
عدم فعال شدن ایمنی سلولی و مرگ موجودات آلوده به سویه 

RHاحتمال دارد .  در اثر ترشح توکسین توسط انگل دانست
MEGA-10 نتوانسته باشد توکسین هاي فوق را به مقدار 

 باعث ایمنی زایی کافی از   تاکی زوئیتها جمع آوري نماید و
  .  شودchaIIengeکافی در هنگام 

لوندن و همکاران در تحقیق مشابهی، البته با استفاده از 
ISCOM (Immune Stimulating Complexes) 

 بررسی کردند و مشاهده RHمقاومت موشها را در برابر سویه 
نمودند که با اینکه موشهاي گروه کنترل در بین روزهاي نهم تا 

 پس از عفونت مردند ولی موشهاي گروه آزمایش، دوازدهم
مرگ میر آنها در روزهاي دوازدهم تا بیست و پنجم اتفاق افتاد 

البته در تحقیق آنها، ایمونیزاسیون تنها از طریق زیر ).13(
درکار .  جلدي و در سه نوبت شش هفته اي صورت گرفته بود

مار شدند ، بیchallege آنان همانند ما، تمامی موشها پس از 
کورنزوهمکاران . و کیست هاي نسجی در مغز آنها مشاهده شد

نیز به نتایج مشابهی، البته با ) 15(و اوگلا و همکاران ) 14(
ISCOMتحقیقات در این زمینه و بر روي .  دست یافتند

 نیز به نتایج مشابهی ختم ISCOMگوسفند و با به کار گیري 
  ). 7(شد

ل موش و هامستر، رت ها برخلاف سایر جوندگان از قبی
در این میان رت ). 16(مقاوم به توکسوپلاسماگوندي هستند 

در مواجه با تعداد ) nude;nu.nu(هاي فاقد تیموس 
 توکسوپلاسماگوندي زنده  RHعدد تاکی زوئیت سویه1000

مین رت هاي فاقد تیموس چنانچه لنفوسیت نمی مانند، ولی ه
هاي موجود در غدد لنفاوي را دریافت کنند، نسبت به عفونت 

علت این مقاومت را سطح . توکسوپلاسمایی مقاوم خواهند شد
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). 17(بالاي آنتی بادیهاي اختصاصی توکسوپلاسما دانسته اند 
 را در مقابل رت هاي فاقد Tاین امر نقش مهم سلولهاي 

نسبت به عفونت توکسوپلاسما را خاطر نشان میسازد و تیموس 
اینکه این سلول باعث القاي تولید آنتی بادي هایی می شوند که 

  ). 18(در محافظت جانور مشارکت دارند  
درانسان سالم، عفونت به توکسوپلاسما باعث ایجاد یک 

که ) 19(ایمنی مادام العمر برعلیه عفونت مجدد می شود 
. ک موثر پاسخ ایمنی در طول اولین عفونت دارددلالت بر تحری

در این مطالعه، بر همین اساس، کوشش شد تا با استفاده از 
آنتی ژنهاي سطحی، سیستم ایمنی موشها وادار به تحریک 

  . شود
نقش قابل ملاحظه آنتی ژنهاي ) 21،22, 20(سه مطالعه 

در تولید ایمنی تشریح نموده سطحی و سیتوپلاسمی را 
 و همکارانش در مطالعه خود از یک Darcyچنین هم.اند

 -توکسوپلاسماP30 تق شده از آنتی ژن ساختمان پپتیدي مش
 استفاده کردند و -که داراي ایمونوژنسیته بالایی می باشد

محافظت نسبی را در رت ها و موشهاي دریافت کننده پپتید 
P30 48-67MAPآنها در تحقیق خود .  مشاهده کردند

 را بصورت  76K، سویه نسبتاً ویرولان chaIIengeجهت 
oraI درصد موشها، دو 40 بکار برده بودند و مشخص شد که 

   ). 23(برابرگروه کنترل، بعد از عفونت زنده ماندند 
 در سرم افراد مبتلا به P30شیوع سرمی بالاي آنتی ژن 

را بعنوان یک کاندید مناسب P30توکسوپلاسموزیس، آنتی ژن 
سرولوژیک توکسوپلاسماگوندي مطرح ساخته جهت آزمونهاي 

   ). 24(است 
 به همراه ادجوانت P30 و همکارانش با بکاربردن خان

 به محافظت بسیار بالاي موشهاي تحت Aساپونین کویل 
مطالعه در مقابل عفونت توکسوپلاسمایی دست یافتند، بدون 

البته . اینکه در مغز موشها مدرکی دال بر حضور انگل بیابند
 P30میت ادجوانت مناسب را نبایستی نادیده گرفت، چرا که اه

 و یا out bred CDIبه تنهایی اثر محافظتی را در موشهاي 
.  نشان ندادC57BL/6 یا A/J نژاد هاي inbredموشهاي 

همینطور در ترکیب با ادجوانت کامل فروند، اثر محافظت کننده 
  ).25(    ندارد baIb/cاي در موشهاي 
تی که در رمینه ایمونیزاسیون توکسوپلاسما در تحقیقا

) آنتی ژنی(گوندیی بعمل می آید، چنانچه بتوان به واکسنی 
دست یافت که قادر به جلوگیري از پارازیتمی و مانع از تجمع 
انگل در بافت ها شود، می توان امیدوار بودکه 
توکسوپلاسموزیس مهار شده و یا باعث کاهش انتقال این 

این امید می رود .ق فرآورده هاي حیوانات شودبیماري از طری
که با تحقیقات بیشتر بر روي آنتی ژنهاي سطحی تاکی زوئیت 
هاي توکسوپلاسما گوندیی و با آزمودن مقادیر مختلف پروتئین 

و به کار گیري ادجوانت هاي مناسب به این مهم ) آنتی ژن(
  . دست یافت

بعدي در نهایت آنچه را که نویسندگان به محققین 
پیشنهاد می نمایند، بالا بردن سطح محافظت با استفاده از سایر 
ادجوانت ها و به کار گیري مقادیر متفاوت از آنتی ژنها می 

  . باشد
  :تشکر و قدردانی

 اصفهانبدینوسیله از حمایت مالی دانشگاه علوم پزشکی 
همچنین از زحمات سرکار خانم لیلا .تشکر و قدردانی میگردد

  .دارم ال تشکر و قدردانی راکولیوند کم
.   
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   و شاهدID،IP در سرم موشهاي گروههاي IFATنتایج آزمایش  :1جدول شماره 

  تیترآنتی بادي
  سرم موشها

1  
80  

1  
160  

1  
320  

1  
640 

1  
1280  

1 
1600 

1  
2560  

 IP 100 100 100 7/85 4/71 0  0 گروه
  ID 100  100  100 100 4/71 6/28  0گروه 

  0  0  0  0  0  0  100  گروه شاهد
  )p >05/0(اعداد ذکر شده در جدول بیانگر درصد هرگروه می باشد 

  نتایج مربوط به درصد بقا براي هرگروه بر حسب روز در موشهاي ایمن شده و شاهد : 2جدول شماره

  هاي پس از عفونتروز  درصد                               بقاي                           گرو هها
Intra PeritoneaL  

)IP(  
Intra DermeL  

)ID(  
  گروه شاهد

1  100  100  100  
2  100  100  100  
3  100  100  100  
4  100  100  100  
5  100  100  100  
6  7/85  100  0  
7  4/71  5/87  0  
8  8/42  75  0  
9  0  0  0  

    اعداد ذکر شده در جدول بیانگر درصد هرگروه می باشد*

  نتایج مربوط به درصد فراوانی تجمعی مرگ و براي هرگروه بر حسب روز در موشهاي ایمن شده و شاهد : 3جدول شماره

  روزهاي پس از عفونت  درصد فراوانی تجمعی مرگ و میر گروهها

Intra Peritoneal  
)IP(  

Intra Dermel  
)ID(  

  گروه شاهد

1  0  0  0  
2  0  0  0  
3  0  0  0  
4  0  0  0  
5  0  0  100  
6  3/14  0    
7  6/28  5/12    
8  2/57  25    
9  100  100    

    اعداد ذکر شده در جدول بیانگر درصد هرگروه می باشد*


