
  

  

  

  
  



 

  دعای ॡطاૐॹه
  

  الَلهم اَخرجِني من ظُلمُات الوهمِ واكَرِمني بِنوُرِ الفهَمِ 

حمر ليَنا اَبوابح عافت مالَلهت كلوُمن علَينا خزَائانشرُ ع و ك  

  برِحَمتك يا اَرحم الراّحمينَ

  

ఇرห ا ازජ໑ پروردگارا، خارج ૽ن ଘ دار঴ یਗاඟ໋ و ඟی فࢁ୓ ھمव ورৗ   
জ࣊ج بࢂනේران  و  را  رॐࢡࢵت  ୓భی  ما   ୀ بࢂشای  رॐ࢟ت  پروردگارا،  اঃید   ଘ را  داিࡤت    ୓ی 

ای   ଌୃن ඼ෙय़باฬن ඼ෙय़بان ৔و 
  
  
  

ي مؤلف، مترجم و ناشر آن است. تكثير و  دوست عزيز، اين كتاب حاصل دسترنج چندين ساله
لاقي، غيرقـانوني، غيرشـرعي و   كاري غيراخ  فروش آن به هر شكلي بدون اجازه از پديدآورنده

اعتمادي در  ي اين عمل نادرست، موجب رواج بي كسب درآمد از دسترنج ديگران است، نتيجه
  گردد. آمدهاي ناگوار در زندگي و محيط ناسالم براي خود و فرزندانمان مي جامعه و بروز پي

 بياييد به حقوق ديگران احترام بگذاريم
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              
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  :ૐࣣਿජ໎ฬه ૸।ن ط 
  

  نامـه اوليـه ايـن كتـاب توسـط      سال سوالات دكتري با پاسخ تشريحي براي اولين بار در ايران چاپ گرديـد. پاسـخ   13كتاب 
نامـه اقـدام    پاسخگرديد. سپس خانم فرناز مزيني به ويرايش و تصحيح خانم سمانه سلطاني و خانم دكتر فتانه توسليان تأليف 

ضمن ويرايش نهايي، سه سال آخر كنكور را پاسخ تشريحي دادم و كليد نهايي هر سوال را بـا كليـد   نمود و در آخر اينجانب 
  هـاي ايـن   وزارت بهداشت چك نموده و ضمن اضافه كردن نكات كليدي و اشكال و جداول كتاب را نهايي نمـودم. از ويژگـي  

  توان موارد زير را نام برد: كتاب مي
سال گذشته، در ابتداي كتاب تعداد سوالات مربوط به هـر   13ه تعداد سوالات هر فصل در . براي راحتي شما در پي بردن ب1

  بندي آورده شده است. صورت طبقه بهفصل 
ژن،  عنوان مثـال ابتـدا آنتـي    بندي در اول كتاب اقدام به مطالعه كنيد (به هاي طبقه . براي مطالعه ايمونولوژي طبق سرفصل2

  و ...) سل، كمپلمانBبادي،  سپس آنتي
  ، لـذا اكثـر  اسـت  هاي مرجع يا مقالات طرح شده . متوجه شدم كه بسياري از سوالات از جداول، اشكال و نمودارهاي كتاب3

  ها به سرعت بتوانيد بـه بـالاترين سـطح آمـادگي برسـيد.      عزيزان با مطالعه آناين اشكال و جداول انتخاب گرديد تا شما 
  كنند. تر از كساني هستيد كه متن را حفظ مي ي موفقاگر جداول و اشكال را حفظ كنيد، خيل

وار تأليف شده است، لذا شما عزيزان با حفظ كـردن   د و طبق رفرنس، خلاصه، نكتهسخ تشريحي اين كتاب كاملاً هوشمن. پا4
  توانيد براي كنكور آماده شويد. پاسخ تشريحي سوالات مي

  نامه تشريحي كـه توسـط خـانم دكتـر ميتـرا بهروزاقـدم       مراه با پاسخسال سوالات سلولي و مولكولي ه 3. اين كتاب شامل 5
  باشد. تأليف گرديده است، مي

باشد. در كتاب مذكور انرژي اصلي بر سوالات  شناسي (همراه با پاسخنامه تشريحي) مي پلاس ايمني IQB. اين كتاب مكمل 6
صـورت جداگانـه    سوالات دكتري تخصصـي را بـه  گذاشته شده بود و براي تكميل سوالات، مجبور شديم كارشناسي ارشد 

بايد هر دو جلد را مطالعه  تخصصي بياوريم. لذا براي رسيدن به آمادگي كامل، كليه دانشجويان كارشناسي ارشد و دكتري
شناسي براي آمادگي در سطح كارشناسي ارشد و سپس سوالات دكتري تخصصـي جهـت    پلاس ايمني IQBنمايند. ابتدا 

  لعه شود.تسلط كامل مطا
  ام تا بهتر متوجه گزينه صحيح شويد. . در اين كتاب ضمن اعلام پاسخ وزارت بهداشت، نظر خودم را نيز اعلام كرده7

  ها و اشكال و جداول را كامـل نمـودم   كنم؛ خودم عاشق اين كتاب شدم و با تمام وجود پاسخ در آخر اين نكته را يادآوري مي
  ببندد.تا لبخند رضايت بر لبان شما نقش 

  
  دكتر احمد خليلي



 

  :طૐࣣਿه ૸।ن ड़ؤॹف
 

:ଘ ࣒م঍ یਗ م৤قدৎ تاب را঍ نଌا  
  را ଘ ૼن آड़وࣾت.  ࣁ਌یඖ ، پاশندਛی و اিساඇඓࢌ و بൎندماభم ධ් ଒ر
  داد. ૼن িشان ਗی ୓ی روଃن آশنده را ਌ী ଘی را ଘ ૼن آड़وࣾت و ھࢤواره اरقپروازی وبൎند ا৯د پدرم ଒ بൎند

ଽواऒ ॣعادت و ଒ مభاୀ  .ودর ی ૼنਗඟدلࢂ ଢن ھࢤواره ماଌد و ا৯ودর ن୓واऒ ی ૼن راฮحا९وऒو  
 ୃ ا॥ت. ૼن భس علم و اخلاق داد৯د و ॲ ୀ࠷ور و ग़ࡁभජࢌ ૼن اල່ود৯د ଒ اھࢡࢹت ඇඏୃࢌ از ৎعൎ࣓م ජ໑ ଘا঺ࢋ ଒ଘ ஘  اণتاداৣم

  ঍ند. را భک ਖ৶ی آن داده ॰ده ا॥ت و ඟ໕ ච໔دঃندان ਈইیو ই ଽ ଘس داিش داده ॴود،ඵෆر ਖ࣓੻ࠝی ଘ او  دগد او৯د داিش را ই ଽ ଘس ম࡜واগد ਗی೯د
  
تكـرارش   ،آموختن آن حسـنه  در تحصيل علم بكوشيد كهد: حضرت رسول اكرم فرمودن آموزي همين بس كه اهميت علم در

   .نشرش موجب تقرب الهي است ،تعليم آن به جاهل صدقه ،كاوش در آن جهاد ،تسبيح
  .گذارم د را به ديده منت ميهر گونه انتقاد و پيشنها در پايان

  

  فرناز مزيني

 Mozayanif881@gmail.com  
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  شناسي ايمني
 :جز بهصحيح است،  B7.1همه تعاريف زير در خصوص  .1

  است. CD80) نام ديگر آن 1
  است. APCترين كمك محرك شناخته شد  ) مهم2
  ) يك مولكول هترودايمر است.3
  ) مولكولي از خانواده بزرگ ايمونوگلبوليني است.4

 :جز بهصحيح است،  CD3همه موارد زير در خصوص مولكول  .2
  يكسان است. Tهاي  در انواع سلول CD3اجزاء مولكول ) 1
  شوند. توسط ژن جداگانه كد مي و   ،هاي  ) زنجيره2
  هاي يك ژن هستند. پپتيدهاي زتا و اتا فرآورده ) پلي3
4 (CD3  همراه هر دو نوع رسپتور/  و/  شود.  بيان مي  

 تري دارد؟ هاي زير اهميت كم يك از سيتوكاين خوني به مونوسيت كدام (Stem cell)هاي بنيادين  در جريان تبديل سلول .3

1 (G-CSF  2 (M-CSF  3 (GM-CSF  4 (IL-3  
 تر از سايرين است؟ ها در سرم بيش نيك از ايمونوگلبولي درصد كاتابوليك روزانه كدام .4

1 (IgG  2 (IgA1  3 (IgA2  4 (IgE  
  سازي كمپلمان را دارند؟ ترين قدرت فعال ترين و كم ترتيب بيش به IgGهاي  يك از زيركلاس كدام .5

1(2 1IgG IgG    2(4 3IgG IgG  
3(3 1IgG IgG    4(4 2IgG IgG  

 3Cتريپسين، فيبرينوژن و آنتي 1ها، باعث توليد عنوان فاكتور محرك هپاتوسيت هاي زير به يك از سايتوكاين كدام .6
 كند؟  شد و در عين حال از توليد پروآلبومين و آلبومين جلوگيري مي

1 (IL-2  2 (IL-4  3 (IL-6  4 (IL-8  

 سوالات 
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  شود؟ مي GM-SCFو توليد  NKهاي  ، افزايش فعاليت سلولFasLهاي زير باعث افزايش عرضه  يك از سايتوكاين كدام .7
1 (IL-12  2 (IL-14  3 (IL-16  4 (IL-18  

  صورت متصل بر سطح سلول نيز حضور دارند؟ هاي زير علاوه بر شكل ترشحي به يك از كموكاين كدام .8
1(16 1CXCL / CXCL  2(3 2CXCL / CXCL  
3(2 1CCL / CCL    4(5 3CCL / CCL  

هـاي زيـر را    از كموكاين زياديمخاط دستگاه گوارشي مقادير  (FAE)تليوم وابسته به فوليكولي  در شرايط طبيعي اپي .9
 :جز بهكند،  ترشح مي

1(9CCL  2(16CXCL  3(20CCL  4(27CCL  
 :جز بههاي يك واكسن خوب مطرح است،  عنوان ويژگي موارد زير به .10

  ژن را فعال كند. كننده آنتي هاي عرضه ) بتواند سلول1
  اي فعال كند. هاي خاطره به منظور توليد سلول Bو  Tهاي  ) سلول2
  پاسخ ايجاد كند.  ژن هاي آنتي توپ تعداد محدودي از اپي) نسبت به 3
  ژن پايداري داشته و ايمني طولاني مدت بدهد.  ) آنتي4

 :جز بهصحيح است،  OPVو  IPVموارد زير در خصوص واكسن  .11
1 (IPV  .يك واكسن زنده تخفيف حدت يافته است  
2 (OPV شود.  صورت خوراكي استفاده مي به  
  شود.  توليد نمي IgAولاً معم IPV) در مقابل 3
  وجود دارد.  OPVعلت مصرف  ) امكان بروز بيماري به4

 يك از موارد زير صحيح است؟  ژ در كدام -ث -استفاده از ب .12
  دار هاي مزمن تب ) بيماري1
  HIV) مبتلايان به 2
  ) دو هفته پس از تزريق واكسن زنده ويروسي 3
  . ها منفي است ) افرادي كه تست توبركولين آن4

  شود؟ كلاس دو انجام مي MHCژنيك به  هاي زير اتصال پپتيد آنتي يك از مولكول در حضور كدام .13
1 (HLA-G  2 (HLA-DM  3 (Tapasin  4كالكتين (  

  :جز بهصحيح است،  (JunctionaL Diversity)در تنوع اتصالي  Nهاي زير در مورد نقش نوكلئوتيدهاي  گزينه .14
  شوند. اي اضافه مي تك رشته DNAبه انتهاي  TdT) توسط آنزيم 1
  شود.  (non productive)هاي غيرمولد  ها ممكن است باعث بازآرايي ) اضافه شدن آن2
  كنند.  ي سنگين ايجاد تنوع مي ) فقط در زنجيره3
  شوند.  ديده مي CDR3) فقط در 4

  :جز بهصحيح است  RAG (Recombination Activating Gene)هاي  هاي زير در مورد ژن گزينه .15
  شوند.  هاي لنفوئيدي بيان مي ) در سلول1
  هاي ايمونوگلبولين ضروري است.  ها براي بازآرايي ژن ) بيان آن2
  شود. متوقف مي (Immature B)نابالغ  Bهاي  ها در لنفوسيت ) فعاليت اين ژن3
  شوند.  فعال مي (Isotype-Switching)) در پروسه تبديل ايزوتايپ 4
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 :جز بهورد ساختار پروتئيني ايمونوگلبولين صحيح است، هاي زير در م گزينه .16
  باشد.  مي (VL)ي سبك  تر از بخش متغير زنجيره بزرگ (VH)ي سنگين  ) بخش متغير زنجيره1
  يكسان است. VLو  VHدر  CDR) تعداد مناطق 2
  يكسان است. VLو  VHدر  strandپپتيدهاي ) تعداد پلي3
  مشابه است. VLو  VHهاي   بخش Foldingيش سه بعدي و ) الگوي آرا4

  ژن دارند؟ آنتي -بادي تري در اغلب اتصالات آنتي يك از نيروهاي غيركووالانت زير فراواني بيش كدام .17
  ) هيدروفوب4  ) واندروالس3  ) هيدروژن 2  ) الكترواستاتيك1

  :جز بهصحيح است،  AID (Activation-induced cytidine deaminase)هاي زير در مورد آنزيم  گزينه .18
  شود.  بيان مي فعال شده B) فقط در لنفوسيت 1
  هاي ايمونوگلبولين نقش دارد.  ) در بازآرايي ژن2
  نقش دارد.  class switchingو  Gene conversion) در آغاز نمودن پروسه 3
  هاي ايمونوگلبولين نقش دارد.  ) در مكانيزم موتاسيون سوماتيك ژن4

  كدام گزينه صحيح است؟ 2THيا  1THبه سمت Tهاي  گيري پاسخ لنفوسيت د جهتدر مور .19
  شود.  مي 2THموجب بروز پاسخ APCزياد بر سطح  affinityژنيك با  ) عرضه پپتيدهاي آنتي1
  شود.  مي 1THموجب بروز پاسخ APCيك بر سطح ژن تر پپتيدهاي آنتي ) عرضه تعداد بيش2
3 (affinity ژنيك بر سطح  پپتيدهاي آنتيAPC 1گيري تأثيري در جهت 2TH / TH  .ندارد  
1تأثيري در جهت  APCژنيك بر سطح  ) تعداد پپتيدهاي آنتي4 2TH / TH  .ندارد  

 :جز بهشوند،  توليد مي Th17هاي  هاي زير متعاقب فعال شدن سلول سايتوكاين .20
1 (IL-23  2 (IL-22  3 (IL-6  4 (G-CSF  

  عهده كدام سلول است؟ در تيموس به (Negative selection)ترين نقش در القاي گزينش منفي  مهم .21
     ) ماكروفاژهاي ناحيه مدولا1
  تليال ناحيه كورتكس  هاي اپي ) سلول2
  تليال ناحيه مدولا  اي اپيه ) سلول3
   (Nurse cell)هاي پرستار  ) سلول4

TGFهمراهي .22   هاي  با مقادير زياد كدام سايتوكاين موجب توليد سلولTh17 شود؟ مي  
1 (IL-6  2 (IL-7  3 (IL-12  4 (IL-21  

  واستروئيد صحيح است؟ يك از موارد زير در خصوص مكانيسم مولكولي تأثير ضدالتهابي كورتيك كدام .23
  ) داراي رسپتورهاي سطح سلولي هستند. 1
  شود.  انجام مي NF-κB) از طريق مهار عملكرد 2
  شود. انجام مي NF-κB) از طريق افزايش 3
  شود.  اعمال نمي NF-κBها با واسطه  ) تاثير آن4

  ي برخوردار است؟تر يك از عوامل سيستم ايمني از قدمت بيش در سير تكاملي موجودات زنده كدام .24
   (TLR)هاي شبه تول  ) گيرنده2  ) سيستم كلاسيك كمپلمان1
   MHCهاي  ) مولكول4    ها ) ايمونوگلبولين3

 شود؟ هاي زير مشاهده مي يك از بيماري ها در كدام كاهش شديد تعداد پلاسماسل .25
  ) بيماري گرانولوماتوز مزمن2    ) سندرم ويسكات آلدريچ1
  دروم چدياك هيگاشي) سن4    ) بيماري بروتون3
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 است؟ تر كم HIVهاي زير به ويروس  يك از سلول احتمال آلودگي كدام .26
   Tهاي  ) سلول2    هاي دندريتيك  ) سلول1
   Bهاي  ) سلول4    هاي ميكروگليال  ) سلول3

  ؟نداردوجود  2ها در كروموزوم  ي ژني مربوط به ايمونوگلبولين هاي زير در ناحيه يك از سكانس كدام .27
   J) قطعه ژني RSS     2هاي  نس) سكا1
 ) نواحي سوئيچ C     4) قطعه ژني 3

هاي  سطح سلول MHC Iدوگانه مثبت در كورتكس تيموس، پپتيد متصل به مولكول  T  يك سلول TCRكه  در صورتي .28
 افتد؟  يك از وقايع در آن سلول اتفاق مي تليال را شناسايي كند، كدام اپي

  گردد.  ) دچار آپوپتوز مي2  دهد.  ادامه ميماند و به بلوغ خود  ) زنده مي1
  دهد.  خود را از دست مي CD8) در ادامه تكامل ماركر 4  دهد.  ) رسپتورهاي خود را از دست مي3

 :جز بههاي زير صحيح است،  هاي زير در خصوص فعاليت هريك از سايتوكاين همه گزينه .29
1 (IL-12 هاي  در افزايش فعاليت سلولNK  وCTL   
2 (IL-18 هاي  در رشد و تمايز سلولT و توليدIFN     
3 (IL-17 هاي اندوتليال در توليد  در تحريك ماكروفاژ و سلولIL-1   
4 (IL-13  در القاي توليدIgA   

 ژن به طحال معمولاً از چه طريقي است؟ ورود آنتي .30
  (HEV)هاي اندوتليال بلند  ) سلول2    ) عروق لنفاوي1
  ) ترابكولا4    وس مارژينال) سين3

 ؟نيستيك از عوامل زير ضروري  هاي مونوكلونال استفاده از كدام بادي در توليد آنتي .31
  ) مواد ميتوژن2    هاي سلولي ميلومايي ) رده1
  هاي طحال موش ايمونيزه شده ) سلول4    ) محيط كشت انتخابي3

 شاهده شده است؟ هاي ايمني زير م صيك از نق در بروز كدام TBX1اختلال در ژن  .32
1 (LAD1    2چدياك هيگاشي (  
   LAD2) 4    جورج ) سندروم دي3

  نمايد؟ را به مقدار زياد توليد مي Iهاي تايپ  هاي دندريتي اينترفرون يك از انواع سلول كدام .33
1 (8CD Myeloid DC   2 (8CD Myeloid DC  
3 (plasmacytoid DC    4 (Langerhans cells  

 تر است؟ مناسب Tregهاي  هاي زير براي تشخيص سلول يك از مولكول كدام .34
1 (CD4  2 (CD28  3 (CD25  4 (Foxp3  

  گردد؟ ساز خوني در دهنده پيوند مغز استخوان استفاده مي هاي پيش هاي زير براي توليد سلول يك از مولكول كدام .35
1 (GM-CSF  2 (IL-7  3 (IL-3  4 (IL-2  

 نقش دارد؟ NKهاي  هاي زير در رشد و تكثير سلول يك از سايتوكاين كدام .36
1 (IL-13  2 (IL-15  3 (IL-5  4 (IL-6  

 ژنتيكي در كدام مولكول زير وجود دارد؟ صنق IgM (Hyper IgM)در سندروم ازدياد  .37
1 (LFA-1   2 (ICAM-2   3 (CD40L   4 (CD4   



  
  

  شناسي  ايمني
  »3«گزينه  .1

كـه بـه   اسـت   T روي سـلول 28CDشامل پذيرنده سـطحي   Tبهترين كمك محرك شناخته شده در فعال شدن سلول
80هاي كمك تحريكي لكولوم 7 1(CD )B  86و 7 2(CD )B   عرضه شده رويAPC  7.شـود  هاي فعال متصل مـي 2B  
7و 1B  دومـين شـبه    باشند كه هركـدام داراي دو  گليكوپروتئين تك زنجيره داخل غشايي با ساختاري مشابه به هم مي

7ايمنوگلوبوليني خارج سلولي هستند. 1B   ً7صورت دايمر و بهغالبا 2B  80شود. صورت مونومر ديده مي بهCD  بر روي
 شود. ها فعال شده بيان مي سل Bها و  ونوسيتم

 B7  ليگاند براي دو مولكولCTLA-4 28وCD  بر رويTباشد. ها مي سل 
 80ژني لوكوسCD86وCD  قرار دارد. 16و در موش بر روي كروموزوم  3در انسان بر روي كروموزوم 
 7الگوي موقتي بيان 1B  7و 2B  7متفاوت است؛ 2B  سازي  شود و پس از فعال ميزان اندكي بيان مي صورت دائم و به به

APC7كه  حالي شود در لقاء ميها به سرعت ا 1B  شود. القاء مي ،ها يا روزها پس از فعال شدن ساعت 
  است. صحيح ريحق نينظر ا به ها نهيوزارت بهداشت اعلام شده است اما تمام گز ياز سو حيعنوان پاسخ صح به» 2« نهيگز .2

CD)247و 3CDهاي پروتئين )   با اتصال غيركوالان به هترودايمـرTCR   كمـپلكس   متصـل شـده وTCR   را تشـكيل
 T هايي كه به فعال شـدن سـلول   هاي همراه، پيام كند، اين پروتئين ژن را شناسايي مي آنتي TCRكه  دهند و هنگامي مي

  . كنند گردد را منتقل مي منجر مي
 3هاي پروتئينCD ي و زنجيره ζ هاي  در تمام سلولTاين واقعيت بـا   ها يكسان هستند كه ، صرف نظر از اختصاصيت آن

چنين براي بيـان   هم 3CDهاي خواني دارد. پروتئين ژن هم ها در شناسايي آنتي ها در انتقال پيام و عدم نقش آن نقش آن
  ضروري هستند. T هاي طح سلولدر س TCRسطحي يك كمپلكس كامل از 

 هاي  پروتئينε ،γ  وδ 3درCD  مشابه يكديگر بوده و نواحيN  هـا حـاوي يـك     ترمينال خارج سلولي هركدام از زنجيـره
هر سه  شود. نواحي غشاءگذر ها مي ايمونوگلبولين ي است كه باعث قرارگيري اين سه پروتئين در ابرخانواده Igدومن شبه 

هـاي غشـاء    نيهاي با بار مثبت در دوم ـ حاوي يك بنيان آسپارتيك اسيد با بار منفي هستند كه به بنيان 3CDي زنجيره
  شوند. متصل مي TCRدر  βو  αهاي  گذر زنجيره

  11(كرموزوم ،( كروموزوم)24 ،( كروموزوم)را دارند و محصول سه ژن مختلف هستند. 9 ( 
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  هر كمپلكسTCR  داراي يك هترودايمرTCRαβ ياTCR  3است كه به يك هترودايمـرCD     يـك هترودايمـر ،
3CD   و يك همودايمر ζζ 3باشد سولفيدي بين هم متصل شده است) مي (با پيوند دي 2(TCRCD / ). 

 هاي  هاي سيتوپلاسمي پروتئين نيطول دومε ،γ  وδ 3درCD  ها  نييك از دوم اسيدآمينه متفاوت بوده و هر 81تا  44از
 است.  ITAMتا  10داراي  3CDيك كمپلكسباشند.  مي ITAMداراي يك 

 ي زنجيره ζ غشاءگذر حاوي بنيان آسپارتيك اسيد با  ي اي، يك ناحيه اسيدآمينه 9كوتاه خارج سلولي  ي داراي يك ناحيه
راي سـه موتيـف   اسـيدآمينه اسـت كـه دا    113) و يك ناحيه سيتوپلاسمي طويل بـا  3CDهاي بار منفي (مشابه زنجيره

ITAM صورت يك همودايمر  باشد. اين زنجيره معمولاً به ميζζ ي  زنجيره شود. بيان ميζ رسـان در   هـاي پيـام   به گيرنده
FCي ، مثل گيرندهTهاي  هايي غير از سلول سطح لنفوسيت R III  هاي  در سلولNK .نيز متصل است 

  كمپلكسTCR هاي  از زنجيرهα  وβ و زنجيره (عامل شناسايي آنتي (رسان حاوي  هاي پيام ژنITAM شامل زنجيره)  هاي
γ ،δ  وε 3درCD  و همودايمرζζ2شود ) تشكيل مي(TCR ) . 

   اند. نمايش داده شده زير در شكل TCRكمپلكس  ي دهنده اجزاي تشكيل

  
 CD3 هاي مه انواع سلولماركري است كه روي ه T چنين  و همNKT شود. بيان مي 
 Anti-CD3 ميتوژن سلول T شود. شود و لذا براي درمان بيماران مبتلا به تومور استفاده مي محسوب مي 
 OKT3 3بر عليهموشي بادي  آنتيCD يتوس ـفلنكاهش  است كه براي درمان بيماران پيوندي استفاده شده و موجب T 

 شود.  مي )لنفوپني(
 هاي  زنجيرهζ  (زتا) وη  قرار داشته و  1(اتا) هر دو بر روي كروموزومدر اثر پيرايش متنـاوب  تا رشته ا(Alternative splicing) 

MRNA رشته اتا فاقد ژن مستقل است. آيند.  وجود مي بهي زتا 
 هاي  زنجيرهγ  ،(گاما)δ  (دلتا) وɛ ا عملكـرد  ام ـشـوند.   كد مـي  اي هم چسبيده به ي جداگانههاي  (اپسيلون) توسط ژن

 مشابهي دارند. 
 NK سل ماركر TCR،4CD،19CD،20CD 3وCD .را ندارد 

  »1« نهيگز .3
G-CSF تروفيل،ن خصوص به كننده رده گرانولوسيتي تحريك GM-CSF نوسـيت و  وم - كننده رده گرانولوسـيت  فاكتور تحريك
M-CSF نوسيت است. ماكروفاژها در حضور وكننده رده م تحريك اصلي فاكتورGM-CSF  بهAPC هايي با عملكرد قوي

-GM .يابـد  يش ميافزا گيرند، قرار مي M-CSFاز حالتي كه در معرض  تر ها بيش شوند و فعاليت كشندگي آن تبديل مي
CSF هـاي انـدوتليال و    سـازهاي مغـز اسـتخوان ضـروري اسـت. سـلول       هاي دندريتيك از پيش براي توليد و بلوغ سلول

 پردازنـد.  مـي   GM-CSFو  G-CSFها به ترشـح  يناو ساير سايتوك TNFو  IL-1ها فقط بعد از تحريك با  فيبروبلاست
IL-3 چند دودماني  فاكتور محركMulti- CSF گذارد. ساز مغز استخوان تاثير مي هاي بنيادي خون ولي سلرو است و  
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  »4«گزينه  .4
IgE ت بـالاي آن  لكول و حساسـي وترين كاتابوليسم اين م معني بيش ها دارد. اين به بادي عمر را در بين آنتي ترين نيمه كم

  :باشد ها به شرح زير مي بادي درصد كاتابوليك آنتي باشد. ها مي به شرايط سرم و آنزيم
IgE(71%) > IgD(37%) > IgA > IgG3 > IgM(8.8%) > IgG1, IgG2, IgG4 (7%) 

  ).IgEتر است (مثل  اور بيش تر و ترن تر، كاتابوليسم بيش هرچه نيمه عمر كم
  »2«گزينه  .5

  .به قرار زير است IgGهاي  هاي زير كلاس ويژگي
  

Ig  
ميانگين 

 غلظت سرمي
اتصال به 

C1qكمپلمان 
انتقال از 
  جفت

اتصال به 
هاي  لولس

 اي تك هسته
اتصال به 
FCRn  

اتصال به 
بازوفيل و 

  سل ماست

اتصال به 
 Bفاگوسيت و 

اتصال 
به 
ها پلاكت

واكنش با 
 Aپروتئين 

 استافيلوكوكي
IgG1 9  ++  +  +  ++  -  +  +  +  
IgG2 3  +   +-  -  ++  -  +  +  +  
IgG3 1  +++  +  +    -  +  +  -  
IgG4 5/0    +  -  ++  -  +  +  +  

FCبا اتصال به IgGشده كه امروزه ديده  Rشبيهها  سل در سطح مستFC RI / IgE ها را دگرانوله نمايد.  تواند آن مي  
  »3«گزينه  .6

كنـد. از   التهـابي عمـل مـي    (myokine)اين التهابي و يك ميوك عنوان يك سايتوكاين پيش به IL-6سايتوكاين همودايمر 
هـاي   اي و پلاسماسـل  هـاي تـك هسـته    ها، فاگوسيت سل TH2 ،B هاي ها، سلول هاي اندوتليال عروق، فيبروبلاست سلول

شـوند. يكـي از    موجب تحريك تشكيل استئوكلاسـت مـي   IL-6ها با ترشح  چنين استئوبلاست شود. هم بدخيم ترشح مي
 (Blood-Brain barrier)باشد. اين سايتوكاين قادر به عبور از سد خوني مغـزي   فاز حاد مي هاي مهم تب و پاسخ واسطه

كنـد. بـراي    گونه در دماي بدن اختلال ايجاد مي شود و بدين در هيپوتالاموس مي PGE2باشد و منجر به شروع سنتز  مي
كـار   هب postmenopausal osteoporosisهاي آن (مثل استروژن) براي درمان  رشد هيبريدوما ضروري است. مهاركننده

لي بر اين باشد كه چرا افراد تواند دلي شود كه مي ترشح مي (Adipocyte)ديپوسيت هاي آ چنين توسط سلول روند. هم مي
چنين منجـر   هاي فاز حاد است و هم هستند. مسئول تحريك سنتز پروتئين CRPچاق داراي سطح اندوژنوس بالاتري از 

هـاي   حمايـت كـرده و آنتاگونيسـت سـلول     Bهـاي   شود. از رشد سلول ها از مغز استخوان مي تروفيلوبه تحريك ساخت ن
Treg   است. در تمـايزTH0  مت بـه س ـTH17     126نقـش دارد. گيرنـده آن هترودايمـري از زنجيـرهIL 6R (CD )   و

gp130  .استIL-6 126بهCD  متصل شده وgp130    .نيز زنجيره انتقال پيـام اسـتIL-6  فرآينـدهاي خـودايمني و   در
لومـا، سـرطان   دگي، آلزايمر، لوپـوس، مالتيپـل مي  يس، افسرروزلها از جمله ديابت، آرترواسك التهابي در بسياري از بيماري

  كند.  مي شركت و كرونا ويروس آرتريت روماتوئيد ،پروستات، بيماري بهجت
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 ترين منبع توليد كمپلمان است. هپاتوسيت كبد مهمبادي است.  فاكتور افزايش توليد آنتي 
 هاي  ليد هورمونمحرك توACTH ،LH  .و هورمون رشد است 
 هــا يــك فــاكتور رشــد هپاتوســيت Hepatocyte growth factor/scatter factor (HGF/SF) شــود.  محســوب مــي

  باشند. (فيبرينوژن) و اجزاي كمپلمان مي يانعقاد 1تريپسين، فاكتور  آنتي α1هاي  ها سازنده پروتئين هپاتوسيت
 هستند.آلبومين پروتئين فاز حاد منفي (كاهشي آلبومين و پرهوكسين، رترانسفرين، آلفافيتوپروتئين، گلوبولين متصل به تي ( 

  وزارت بهداشت اعلام شده است. ياز سو حيعنوان پاسخ صح به» 4« نهيگز .7
IL-12هاي  ، عملكرد سلولNK كننده  و به آن فاكتور تحريك نمايد را تقويت ميNK (NK stimulating factor) گوينـد  مي. 

 IL-18ين دو سلول اسـت.  هاي كشندگي ا نيز يكي از مكانيسم FasLدهد.  را نيز افزايش مي CTLچنين فعاليت كشندگي  هم
IFNموجب تقويت و افزايش توليد IL-12در عمل سينرژي با    وGM-CSF هاي توسط لنفوسيت T  وNK شود.  مي  

  »1«گزينه  .8
  .وجود دارندنيز (غشايي) صورت متصل بر سطح سلول  علاوه بر شكل ترشحي به CXCL16 و CXCL1هاي كموكاين

 CXCL16 از يك دومين كموكايني  متشكلCXC         يك ساقه مشـابه بـا موسـين، يـك دومـين تـرانس ممبـران و يـك دم ،
هـاي غيرمعمـول    ها ويژگي متصل شود. اين SH2سيتوپلاسمي داراي جايگاه فسفريلاسيون تيروزين است كه ممكن است به 

 است.  CXCR6گيرنده آن  دارد وصورت متصل به غشاء است نيز وجود  كه به CXCL16 دربراي يك كموكاين هستند كه 
  »4«گزينه  .9

CCL27   به رسـپتورCCR10     هـا نقـش دارد. متعلـق بـه      هـاي درمـي و لنفوسـيت    متصـل شـده و در مهـاجرت سـلول
 ESkine,قـرار دارد. اسـامي ديگـر آن عبارتنـد از:     9آن بـر روي كرومـوزوم    لوكوساست و  CCهاي خانواده  سايتوكاين

Skinkine, Cutaneous T-cell-attracting chemokine (CTACK), L-11 R-alpha-locus chemokine (ILC) .
نقـش دارد. در   سـل T و در التهـاب پوسـتي وابسـته بـه     خاطره در پوست است T هاي در ارتباط با لانه گزيني لنفوسيت

   شود. نادها، تيموس، جفت و پوست بيان ميز جمله گهاي مختلفي ا بافت
CCL25 تر و به ميزان كمطور عمده در مخاط روده  به CCL27 ا به مخاط نقش دارند. ه در فراخواني لنفوسيت  

  »3«گزينه  .10
  باشد:  هاي يك واكسن خوب بدين شرح مي ويژگي

 محرك قـوي   -قابل استفاده براي افراد نقص ايمني -عدم محدوديت تزريق -قابل استفاده براي تمام سنينCTL ،TH1 ،
TH17  وBFo- نگهـداري آسـان و بـدون     -(تداخل با ويروس) اينترفرانسفقدان اتو -عدم نياز به ادجوان -مصونيت دائم

   مخاطي. IgAو خوني  IgGمحرك خاطره و  -نياز به زنجيره سرما
 زايي بالا. ايمني  
  برگشت به حالت وحشي. عدم -عوارض كم -دوز مصرف كم -تعداد تزريق كم 
 تري نسبت به واكسني دارد كـه   د، كارايي كمهاي خاصي از آنتي ژن پاسخ ايمني القاء كن توپ واكسني كه بتواند عليه اپي

 نمايد. ءژن پاسخ ايمني را القا توپ يك آنتي از اكثر اپي
  فقطOPV  محركTH2 ها نبايد پاسخ را به سمت  است و بقيه واكسنTH2  وTreg .هدايت كنند  
  »1«گزينه  .11

   باشند: هاي مورد استفاده براي فلج اطفال (پوليو) به دو صورت مي واكسن
  

 OPVبين/ سا
واكسن زنده ضعيف شده 

  ويروسي
مخاطي و  IgAمحرك قوي 
IgG سرمي  

مصرف به شكل 
  احتمال بازگشت ويروس وجود دارد  خوراكي

 IPVسالك/ 
واكسن كشته شده 

 خوني IgGمحرك   ويروس پوليو
مصرف به شكل 
  تزريق عضلاني

احتمال بازگشت ويروس وجود ندارد/ 
 يقابل استفاده براي افراد نقص ايمن

  



  
 

  87-88شناسي سال  رشته ايمني (Ph.D)آزمون دكتري تخصصي   39

  »4«گزينه  .12
گردد.  مي (BCG)زا در اثر كشت مكرر، تضعيف شده و به اين شكل توليد واكسن  بوويس زنده غيربيماري سل باسيل

چنين در تومورهاي سفت مثانه براي تقويت غيراختصاصي پاسخ ايمني اسـتفاده   محرك قوي ايمني سلولار است. هم
در ناحيه عضله  Id (Intra dermal) جلدي ليتر و به شكل داخل ميلي 0.1گرم در حجم  ميلي 0.1صورت  شود. به مي

  شود. تزريق ميدر بازو دلتوئيد 
  

  موارد مصرف
واكسيناسيون كودكان در سن ابتدايي مدرسه  - تمام كودكان به هنگام تولد و يا زمان كوتاهي پس از تولد

هفتـه پـس از    6- 8تزريق شود،  بار در طول زندگي بايد فقط يك - كه داراي تست توبركولين منفي هستند
  شود. مثبت مي PPDتست ، BCGتزريق 

  موارد منع مصرف
در فاصـله   -خصـوص در اوايـل دوران بـارداري    زنان حامله بـه  -مثبت PPDافراد  -دار هاي مزمن و تب بيماري
   بدخيميافراد مبتلا به  -HIVص ايمني مانند افراد نق -ريق يك واكسن زنده ديگرهفته پس از تز 3زماني 

  »2«گزينه  .13
HLADM 2در انسان ياH M مورفيك مشابه  در موش مولكولي غيرپليMHCII كننـده پپتيـد    عنوان تعويض است و به

(Peptide exchanger) كننده برداشت  كند، يعني عامل تسهيل عمل ميCLIP  جـاي آن   و اتصال يك پپتيد مناسب بـه
ماند تا پپتيد نامناسـب متصـل نشـود.     متصل باقي مي MHCIIآمينواسيدي است كه به شيار  24اي  قطعه CLIPاست. 

جاي آن تسهيل كند كه به اين عمل  تواند پپتيد نامناسب را جدا كند و يك پپتيد مناسب را به مي HLA-DMچنين  هم
در درون  MHC-IIبـارگيري  بدون اتصـال بـه پپتيـد عامـل      HLA-DMگويند.  يا تعويض پپتيد مي )Editing(ويرايش 
  ندارد. پپتيد نقش به در ترانسفر و انتقال مستقيم HLADM شود. محسوب مي (MIIC)وزيكول 

  
  

  »4«گزينه  .14
TdT  درProB  شدن بازآراييزنجيره سنگين و يا هنگام بازآرايي هنگامTCR  افـزايش تنـوع  كنـد و در   فعاليت مـي 

در زنجيـره   3CDRشود. لذا طـول و تنـوع در   نمي VLدر  Nشركت ندارد و موجب تنوع اصولاً  PreBزنجيره سبك در 
 TdTناشـي از  3CDRبسيار اندك برخوردارند. تنـوع  Nنيز از تنوع TCRو 1Bتر از زنجيره سنگين است. سبك، كم

  است.  2CDRو1CDRاز تر بيش
  هستند.  Nهاي سبك در انسان داراي تنوع  براساس كتاب جنوي حدود يك چهارم از زنجيره
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  »4«گزينه  .15
RAG)21,2و  1كننده نوتركيبي  هاي فعال نام ژن هاي مختص سيستم لنفاوي به پروتئين كد شده توسط ژن دو يك مجموعه  (

هاي لنفوئيـدي هسـتند و    اختصاصي سلول RAGهاي  دارند. ژن V(D)Jاي در نوتركيبي  دهند كه نقش پايه تترامر را شكل مي
از مراحل چرخه  0Gو 1Gطور عمده در مراحل به RAGهاي  شوند. پروتئين در حال تكامل بيان مي T و Bفقط در لنفوسيت 

هـاي   سـل Bهاي در حال تكثير غيرفعالند. پديده تعويض كلاس (ايزوتايپ سويچينگ) فقط در  شوند و در سلول سلولي بيان مي
هاي نابالغ كـه   سلB (ريكامبيناز) است. RAGافتد و غيروابسته به آنزيم  ژن پروتئيني در مركز زايگر اتفاق مي فعال شده با آنتي
  تواند غلط باشد.  هم مي 3هستند لذا گزينه  RAGكنند، داراي  را تجربه مي  ويرايش گيرنده

 »3«گزينه  .16
» وگلوبـولين نچـين ايم «هاي ايمنوگلبولين به ساختار متراكم خاصي با نام  دهد كه دومين نشان مي Xتحليل بلورنگاري پرتو 

 هـاي  (هركـدام داراي رشـته   از دو صفحه چين خـورده » ساندويچ«ار حاوي يك كنند. اين ساخت خوردگي پيدا مي چين
شـوند. يكـي از    هـاي متفـاوت بـه يكـديگر متصـل مـي       هـايي بـا طـول    باشند كه توسط حلقه ناهمسو) از اسيدهاي آمينه مي

هـاي جـانبي    اي كه زنجيـره  گونه باشد به گريز مي دوست و آب ، قرارگيري متناوب اسيدهاي آمينه آبهاي خصوصيات رشته
گريز به سمت داخل ساندويچ و اسيدهاي آمينـه   اند؛ اسيدهاي آمينه آب طور عمود بر صفحه قرار گرفته اين اسيدهاي آمينه به

گريز ميـان   هاي آب كنش داخل يك چين ايمنوگلبولين توسط برهم گيرند. دو صفحه دوست به سمت خارج آن قرار مي آب
  گردند.   سولفيدي حفاظت شده پايدار مي وسيله يك اتصال دي چنين به ها و هم آن

اي دومين ه ها وجود دارد. توالي هاي ناچيزي بين آن هاي ثابت و متغير، ساختارهاي مشابهي دارند اما تفاوت اگرچه دومين
V ميزان بسيار اندكي از دومين  بهC    بلندتر بوده و حاوي يـك جفـت رشـته  ر ميـان سـاختار صـفحه بتـا)     (اضـافي د
عبـارت   هكند. ب را به يكديگر متصل مي باشد كه اين جفت رشته ي اضافي مي  چنين حاوي يك توالي حلقه هم باشد؛ مي

  تري دارد.  تري داشته و اندازه بزرگ ژن سهم بيش در اتصال به آنتي VLنسبت به دومين  VHديگر، دومين 
  »4«گزينه  .17

 نيـروي  نـوع  چهـار  پـذير اسـت. بـه    صـورت اتصـال غيركـوالان و برگشـت     به ژن آنتي يك و بادي آنتي يك بين ميانكنش
سـتاتيك، پيونـدهاي هيـدروژني، نيروهـاي وانـدروالس،      اروتهـاي الك نيرو :عبارتنـداز  باشـدكه  مـي  وابسـته  غيركووالانسي

  دارند.  Ag-Abترين نقش را در اتصال  گريز بيش گريز). نيروهاي آب فوب (آبوهاي هيدر واكنش
   »2«گزينه  .18

AID  هاي موجود در  دآمينه كردن سيتوزينبه واسطه اي است كه  اسيدآمينه 189يك پروتئينDNA ها به  و تبديل آن
تبديل سيتوزين به واسطه شود. اين آنزيم  وراسيل سبب شروع فرآيند تبديل ژني، تعويض كلاس و جهش سوماتيك ميي

(C)  به يوراسيل(U) ي سوئيچ براي تعويض كلاس و ناحيه در نواحV     گـردد. وجـود    بـراي جهـش سـوماتيك مـيU  در
DNA حـذف  بـه واسـطه   ه ترميم و در نهايت نوتركيبي هاي ترميمي منجر ب يك امر غيرطبيعي است و متعاقباً مكانيسم

  شود.  نواحي داخل كروموزوم مي
   »2«گزينه  .19

  

عوامل مؤثر در تمايز 
TH0  بهTH1 

  ها:   سايتوكاين
STAT1, STAT4, Tbet, IL-12, IL-15, IL-18, IL-23, IL-27, IFN-γ, IFNα, IFNβ.  

  ها: بيماري
MS ،RAاد آلوگرافت، ابتلا بهام توبركلوئيد، رد حذ، توبركلوزيس، ج H.pyloriروسـتايي شمانيوز مـاژور ( ي، ل ،(

 IDDM.سوريازيس، توكسوپلاسما، پ، ليستريا، IBDهاشيموتو، 
   با افينيتي بالا MHC به TCRاتصال 

  APCپپتيد بر روي  -MHCIIتراكم بالاي 
  ، سير (آليسين)، خنده، ورزش سبكCويتامين 
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