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 مرکز تحقیقات نقص ایمنی مزمن

 فرایبورگدانشگاه علوم پزشکی 

 4شماره  -خیابان انگسر

 80197فرایبورگ 

 آلمان

 994080108988800:تلفن

 پروفسور بودو گریمباخر

 

 .شرکت کنید ایمونولوژیک ژنتیک و پژوهشی طرحیک  دعوت می کنیم که در  شما فرزند یا و شما از ما

 .است داوطلبانه کاملاً طرح این در شرکت. 1

 .سایر افراد مفید باشد رایب تواند می ه از این تحقیق،دمآ دست به دانش اما ،مستقیم برای شما سودمند نباشدبطور  طرح این که است ممکن. 2

 .حذف شوید پروژه این از زمان  هر در است ممکن شما. 3

انسانها عملکرد  ۀایمنی در بدن هم سیستم که دهد می نشان بالینی ۀتجرب حال، این با. کندمیرا در برابر عوامل عفونی محافظت  بدن ،ایمنی سیستم

 نقش فرد هر ژنتیکی ساختار اما پیچیده است، این عدم یکسانی دلایل. هستند عفونت به ابتلا مستعد دیگران از بیشتر افراد از یکسانی ندارد و برخی

 .سیستم ایمنی بدن خواهیم پرداختدر چهارچوب این مطالعه ما به بررسی ساختار ژنتیکی  بنابراین،. کند می ایفا در این امر مهمی

 طرح هدف 

 :عبارتند ازف انجام این پژوهش اهدا

 .می شوند عفونت به استعداد ابتلا افزایش به منجر که بدن ایمنی سیستم اختلالات مشخص کردن. 1

 .هستند اختلالات این ساز زمینه که ژنتیکی تغییرات کردن مشخص. 2



 .ایمنی سیستم اختلالات تشخیص  طریق از ایمنی سیستم عملکرد از بهتر درک رسیدن به. 3

خود  فرزندان به نقص ژنتیکی سیستم ایمنی انتقال یا و ابتلا  خطر معرض در ی کهافراد در هنگامزود و تر دقیق بینی پیش به ایجاد توانایی رسیدن. 4

 (.ژنتیکی تشخیص بهبود) هستند

 .بدن ایمنی سیستمۀ ناشناخت اختلالاتو آگاهی بیشتر دربارۀ  بینش آوردن دست به. 5

 .ایمنی سیستم اختلالات درمان بهبود برای پایه دانش ایجاد. 6

 طرح روش انجام 

ناشی از بیان  خصوصیات بیوشیمیایی یا فیزیولوژیکی) فنوتیپی و ژنتیکی های بررسی برای EDTA دارای ماده ضد انعقاد خون لیتر میلی 5 حداقل

هایی را ژن ما مرحله ، این در. شد دنخواه جدا فنوتیپی های بررسی برای ها سلول در صورت لزوم، و (ژنتیک ۀماد)DNA خون، از. است لازم (ژنها

 ، رضایت صورت در .همچنین محصولات این ژنها را مورد بررسی و تجزیه و تحلیل قرار می دهیم و که در سیستم ایمنی نقش مهمی ایفا می کنند

 انجام منظور به بیشتر خون ۀنمونگرفتن  برای مجدداً اختلالات ژنتیکی مرتبط هستند، که دارای این طرح در کنندگان شرکت با است ممکن

. دنلازم باش بیشتر های بررسی برای بدن مایعات سایر یا بزاق ، مدفوع ۀنمون است  ممکن، ندرتاً این، بر علاوه. گرفته شود تماس ،آزمایشهای بیشتر

 .برای سوالهای بیشتر نیز پاسخگو هستیمما و  شد خواهد داده توضیح نتایج برای شما ،مطلع شوید پژوهش این نهایی نتایج هستید که ازمایل  شما اگر

اطلاعات  با پژوهشگر که استمعن بدین این. مشخص جایگزین خواهد شد ها حذف شده و با کدِ نمونه یتمام، نام آزمایشگاه به ورود محض به

 .کدها را به اطلاعات شخصی برگردانند دننتوا می ولؤمس پزشکی کارکنان فقطدر صورت لزوم، . کند نمی کار بیمار( ونام خانوادگینام )شخصی 

 .این کار برای مطلع کردن بیمار از نتیجۀ بررسیها لازم است

 :طرح مزایای این

 

خودتان یا  طور مستقیم هو ب شما ممکن است لزوماًکه به این معنی . دانش ما را از عملکرد سیستم ایمنی بدن گسترش می دهد ،طرحاین 

 :سودمند باشدموارد زیر می تواند توجه به فرزندانتان از نتایج این بررسی بهرمند نشوید، با این حال، /فرزند

 

 .حصول اطمینان از سلامت سیستم ایمنی. 1

 

 .فرزندان شماست/عفونتهای مکرر در شما یا فرزند زدلیل برویک تغییر خاص ژنتیکی وجود  که از این اطلاع. 2

 

 .تشخیص علت دقیق اختلال می تواند برای استفاده از روش درمانی بهتر و جدیدتر راه گشا باشد. 3

  

بروز بیماری را در برنامه های خود برای تشکیل خانواده و فرزندآوری د اطلاعات بدست آمده از پژوهش فوق و خطر احتمالی یشما می توان. 4

 .مورد استفاده قرار دهید

 

 

 

 



 

 :طرح تبعات و خطرها

رضایت داده  ژنتیک آزمایشهای برای انجام شما اگر. ناگهانی را متوجه شما نخواهد کرد خطر هیچ شما بدن ایمنی سیستم فنوتیپی تحلیل و تجزیه

 یک ژنتیکی از زمینه های دانش بدست آمده که باشید آگاه باید شما. گرفت خواهد قرار بررسی مورد شما ۀخانواد( DNA) ژنتیکی ۀماد اید،

 .ثیر قرار دهدزندگی آیندۀ شما را تحت تأ تواند می بیماری در شما

حقیقی نسبت  های جنبه اطلاعاتی دربارۀ داردامکان  شوند و مشخص خلال این تحقیق، در است ممکن نسبت حقیقی افراد به مربوط اطلاعات

تلاش ما در خلال انجام این کار پژوهشی در این راستاست که اگر درخواستی . بدست آیند (به عنوان مثال مسألۀ فرزندخواندگی)والدین و فرزندان 

د، چنین اطلاعاتی نکی یا مرتبط با باروری وجود نداراز سوی بیمار یا خانواده اش برای دسترسی به چنین اطلاعاتی وجود ندارد و یا پیامدهای پزش

 .دندر اختیار بیمار و خانواده اش قرار نگیر

 :ژنتیکی مواد سازی ذخیره

 خواهیدب یا و ،شوید خارج مطالعه از شما اینکه مگر ،شد خواهند ذخیره سال 25 مدت بهها  نمونه. می شود استخراج نمونه از DNA))ماده ژنتیکی 

هیچ پیامد منفی برای  طرحاین خارج شوید، حتی اگر  این طرحکه از  اریدحق د  ،در هر مرحله شما. از بین برده شوند مطالعه پایان در ها نمونهکه 

 درموارد ذکر شده . دنشو ذخیره و آوری جمع است ممکنشما هم  سلول یا سرم ۀدر خلال بررسی، نمون احتمالاً  این، بر علاوه. شما نداشته باشد

 .سلول یا سرم هم صادق است ۀنمون مورد در ،بالا

 به المللی بین سطح در وهمچنین آلمان در مشترک تحقیقاتی های پروژه ارچوبهچ درشده  آوری جمع های نمونه از داریم قصد ما این، بر علاوه

نمونه ها ی فاقد اطلاعات شخصی و  منظور، این برای. استفاده کنیم داروسازی ایعصن یا و تحقیقاتی مراکز خصوصی، و دولتی سساتؤم مثال عنوان

 .همکاران ما قرار داده شوندپزشکی بیمار ممکن است در اختیار یا کدگذاری شده به همراه داده های

 :بودن محرمانه

 دانشگاهی، همکاران مثال عنوان به) اختیار شخص ثالثیدر  یا و شوند ارائه های علمی کنفرانس در یا و پزشکی مجلات در این طرح نتایج اگر

رضایت داده باشید  نام خود انتشار به شما اینکه مگر مانند، می باقی بصورت ناشناس مطالعه در کنندگان شرکت قرار داده شوند، (داروسازی صنعت

 .بوداستفاده و نگهداری خواهند  قابل قانونی مقررات با مطابق بیماران پزشکی سوابق. 

 .قرار نخواهیم داد کارفرمایان یا و بیمه های شرکت در اختیار ۀ شما راخانواد یا هیچ یک از سوابق یا اطلاعات شما ما

 :پرسش یا مشکل

 اصلی محقق با لطفاً پرسشی دارید ،تحقیق این احتمالی پیامدهای یا و خود حقوق ،طرح ایندربارۀ  کنندگان، شرکت از یکی عنوان ، به شما اگر

 .، از طریق آدرس زیر تماس بگیریدبودو گریمباخرپروفسور 

 .آلمان ،80197 فرایبورگ  ،4شماره  -خیابان انگسر فرایبورگ، دانشگاه علوم پزشکی مزمن، ایمنی نقصتحقیقات  مرکز

 

 



 

 

 

 :رضایت برای

 

 .، نزد خود نگاه داریدینده و یا سوابق شخصیآی برای به عنوان مرجع را سند این از کپی یک شما که شود می توصیه

 .وضعیت قطعی سلامت خود یا فرزندتان مطلع شوید ۀدربار طرحاز نتایج این آیا تمایل دارید که مشخص کنید که  اًلطف

 .فرزندم رضایت دارم یا خود بدن ایمنی سیستم فنوتیپی تحلیل و برای تجزیه من _____

 . موافق هستم( حتی دربارۀ کل ژنوم)  ژنتیکی تحلیل و تجزیه با انجام من _____

 .شود داده اطلاع من فرزندم به یا خود مورد در طرح پژوهشی این در نتایج بدست آمده از خواهم نمی من _____

 .شود داده اطلاع من فرزندم به یا خود مورد در طرح پژوهشی این در نتایج بدست آمده از خواهم می من _____

 .بگیرد تماس تلفن طریق از من این پژوهش اجازه میدهم که در صورت لزوم با محقق به من _____

ن دکرفرایند ناشناس . دنمورد بررسی قرار گیر( بدون اطلاعات شخصی)ناشناس   کاملاً من اطلاعات و خون تمایل دارم که نمونۀ من _____

 .به اطلاعات شخصی تبدیل نخواهد شد معنا که کد مربوط به هر بیمار، مجدداًبدین . نمونه ها و کدگذاری آنها قابل برگشت نیست

 

 .را پر کنید( ب یا الف   ) نظرلطفا بخشهای مورد 

 

 رضایت بیمار بزرگسال( الف 

 این فرصت در اختیار من را خوانده وطرح این  توضیح مربوط به  من

بحث قرار داده و را مورد ذکر شده موارد  ۀکه همداده شد قرار

برای خود را  بدینوسیله رضایت من .پرسشهای خود را مطرح کنم

 .اعلام می دارم طرح پژوهشیاین  شرکت در

 
 

 (تاریخ و امضای بیمار بالغ)
 

 اجازۀ والدین برای بیمار نابالغ( ب

این فرصت در اختیار من  را خوانده و طرحاین  توضیح مربوط به  من

موارد ذکر شده را مورد بحث قرار داده و  ۀکه همداده شدقرار 

برای خود را  بدینوسیله رضایت من.  پرسشهای خود را مطرح کنم

 .اعلام می دارم طرح پژوهشی این شرکت فرزندم در

 

 

 ( سرپرست/ والدینتاریخ و امضای )

 (.مشخص شود کاملاًنسبت با بیمار  دربارۀ بستگان، لطفاً) 

 

 

 (تاریخ و امضای شخص توضیح دهنده(                                         )تاریخ و امضای محقق اصلی)                      

 

 بر چسب بیمار 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


