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ا (   م) ت ا

ن  « ا   ون  رزو  و  روزا   » و  
  
  

   :  
(عج) در سايه رهنمودهاي اسـتاد و بـرادر    عصر كنم كه تحت توجهات و عنايات حضرت ولي خدا را شكر مي

  بـراي كنكـور را تحـت عنـوان     آموزشيخليلي توانستم نوع جديدي از كتاب احمد آقاي دكتر عزيزم جناب 
 .  تأليف نمايم نكته و پرسش

  
  

   :فرد و روش مطالعه كتاب نكته و تست بهمزاياي منحصر
بندي شـده و   هاي طبقه تستمطالب جامع اوليه و ): در اين بخش به كمك 25تا فصل  1بخش اول (از فصل 

راحتـي، شـيرين، جـذاب و بـدون      هـاي ايمنـي را بـه    ها و جدول و الگوريتم تمام سر فصل حي آنپاسخ تشري
  كنيـد. در ضـمن بـا سـوالات كنكـور      بنـدي مـي   خستگي و با سرعت مرور كرده و نكات اصلي و مهم را جمع

  شويد. سال گذشته نيز آشنا مي 13
دار و  هاي نكتـه  يفي دكتر خليلي (تستاي تأله ين بخش به كمك تستادر  :)40تا  26بخش دوم (از فصل 

هـاي   و تسـت  93- 400هـاي ارشـد    هاي نسبتاً راحت) و تسـت  هاي علوم پايه پزشكي (تست عميق) و تست
  خود را آزمايش كنيد و از خودتان آزمون بگيريد. با آرزوي موفقيت شما در آزمون 93- 400دكتري 

  
  

  اميررضا صفدريان
  

amirrezasafdarian@yahoo.com  



 

ح و  او  م     
م    د و    ر و

  
د  ار      و د  ا د  د    و ت      ار   

  
  

در جهـان اسـت كـه بـا      يعلم پزشك يها بخش نيتر و جامع نيتر مهم ن،يباترياز ز يكي يمونولوژيعلم ا
 ميارتباط مسـتق  يو پاتولوژ كيژنت ،ژيهماتولو ،يولوژيكروبياز جمله م يعلم پزشك يها شاخه ريتمام ز

 درمـان و  يريشـگ يپ يبـرا  ياتي ـح يهـا  ونيناس ـيگونه كـه از قـرون گذشـته اسـاس واكس     دارد و همان
در كنـار   زي ـن دي ـبـوده، در عصـر جد   يكشنده در جوامع بشـر  يها يدميو كنترل اپ يعفون يها يماريب

و انتخـاب   يافتراق ـ يهـا  صيكادر درمان در تشخ ياصل يعنوان بازو به قيدق ياهگشيآزما يها صيتشخ
هـا،   يبـاد  يهمچـون مونوكلونـال آنت ـ   دي ـنسل جد ياتيح ياساس داروها ،يمناسب درمان يها ياستراتژ
  . دهد يم ليرا تشك يمنيا يسلول ها ونديبا پ يمحور و سلول درمان ماريب يها درمان
علم  يريادگيو  ديگشا يشما م يخلقت انسان را به رو يها ييباياز ز يا چهيدر يمونولوژيعلم ا يريفراگ

منـد   هعلاق انياست. دانشجو يدرعلوم پزشك نياديبن قاتيتحق يبايز يايپل ورود شما به دن يمونولوژيا
 يروز علم پزشـك  ليمختلف مسا يها جنبه توانند در يم يمونولوژيعلم ا يريبا فراگ يپزشك هيبه علوم پا

 صيدانش لازم را كسب و نه تنها در بخش تشـخ  ياعضا و سلول درمان ونديو پ دزيجهان مانند سرطان، ا
 كـه  ني ـصاحب نظر شوند كما ا ياتيح يها شاخه نيدر ا ديجد يها درمان شرفتيبلكه در پ يشگاهيآزما

دارو و  دي ـو تول يطراح ـ هـا در  سـت يمونولوژيبه دانـش ا  دواريام انسان در جهان درحال حاضر اردهايليم
علم را در عرصـه   نيا تيكرونا هستند كه همچون گذشته ارزش و اهم يدميپكنترل ا ير براواكسن موث

آمـوزش و درمـان    يهـا  سـتم يبـه س  يالملل نيو ب يمهلك را در سطح مل يها يماريو درمان ب يريشگيپ
  كرده است. يادآوري يپزشك



 
آمـوزش و سـنجش    سـتم يمناسب متناسـب بـا س   يآموزش يها مراحل وجود كتاب نيبه ا دنيرس يبرا

معلـم توانـا و پژوهشـگر برجسـته اسـتاد       ز،ي ـدر كشور به مانند كتاب نكته و پرسش دوسـت عز  يپزشك
 نياست. ا يپزشك يمونولوژيدر رشته ا ليعلاقمندان به ادامه تحص يبرا ييفرصت استثنا كي انيصفدر

 يمونولـوژ يا ياي ـبـه دن  نديرس ـ يراه را برا يآموزش يمتدها نيدتريو جد نيبا بهره بردن از بهتر ابكت
  تر كرده است.  آسان يپژوهش يمونولوژيو ا يصيتشخ يمونولوژيا ،ينيبال
و  منابع معتبـر  از كتاب حاضر كه نكات آن از يريگ با توكل به پروردگار و با بهره انيكه دانشجو دارميام

با نبـوغ   ختهيآم ،يآموزش نينو يها از روش يريگ و با بهره يپزشك يمونولوژيآموزش ا يالملل نيبه روز ب
شـده اسـت، بـا     فيوتال يگردآور سيو تدر قيتحق طهيدر ح انيارزشمند دكتر صفدر يها و تجربه يذات

 يمونولـوژ يشگرف علم ا يايوزارت بهداشت را گذرانده و قدم در دن يسنجش پزشك يها آزمون تيموفق
  جهان را. نيا يا دهيآفر بايكه چه ز ينشيو ب ديبگذار

و  يريادگي ـ يبـرا  دينخست از خـود بپرس ـ  ديهست يا هر فن و حرفه پاستور در ييبه نقل از لوِ انيپا در
 ني ـام؟ و ا كشورم چه كرده يمن برا ديرويد، بپرس ام؟ سپس همچنان كه پيشتر مي چه كرده يخودآموز

 ياعـتلا  در يسـهم كـوچك   ديكـه شـا   ديبرس زيانگ جانياحساس ه نيتا به ا ديپرسش را آنقدر ادامه ده
  . ديا داشته تيبشر
را بـا   ياكتسـاب  يمن ـيروشن از ا هينظر نيكه اول يراز يايهمچون زكر نيسرزم نينخبگان ا ستندين دور
 لياسـماع  ديس ـ ،يفصـل  يهـا  يكـه عوامـل زكـام و آلـرژ     نايس يبوعل سييالر خيآبله، ش يماريب يبررس

پرداختند و در زمـان   ييو دارو ياهيگ يها يآلرژ انيبه ب يدر كتاب ارزشند ذخبره خوارزمشاه يجرجان
 يو سـرولوژ  يمونولـوژ يعلـم ا  انيكه بن يرشمسيم پروفسور اديو زنده  يرداماديدكتر م اديمعاصر زنده 

  .ميهست شانيدانش، تعهد و تخصص آن بزرگواران و همراهان ا ونيمدرن كشور را مد
  

ا ا    رف  ز    ا ا  د و     د ز
ا   ا ا

  
  دكتر مهزاد اكبرپور

  »اعضا ونديپ يمونولوژيا پيفلوشو  يپزشك يمونولوژيمتخصص ا«
  »يمنيا يها خونساز و سلول يادينب يها سلول ونديو پ يمركز سلول درمان ستيمونولوژيو ا يرفنيمد«

  »كاگويدانشگاه ش يدانشكده پزشك يفوق تخصص مارستانيب يانكولوژ يهماتولوژ بخش«
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  مفاهيم پايه و اوليه ايمونولوژي

  هاي سلول
  سيستم ايمني

  

آيد. وجود مي خوار بدن كه از مونوسيت خون به همان سلول فاگوسيت يا بيگانهژها: ماكروفا  
:همان نوتروفيل يا  ميكروفاژPMN .است كه اولين سلول التهاب حاد است  
NK: Natural Killer هاي سرطاني و سلول آلوده لول كشنده طبيعي كه مسئول كشتن سلولس

قدري در دفاع ضدسرطان مهم است كه در مقـالات بـه آن موهبـت به ويروس است. اين سلول به
  گويند. خدا مي

:سلول دفاعي ضدكرم است. ائوزينوفيل  
سلولي كه با توليد هيستامين در ايجاد آلرژي نقش دارد.سل:  مست  
:سل! برادر دوقلوي مست بازوفيل  
سلول بندانگشتي سل: دندريتيك كننده! يعني گارسون پذيرايي  
T cell: فرمانده و مدير سيستم ايمني  
B cell: كند. بادي) شليك مي طرف دشمن گلوله (آنتي سرباز وفادار سيستم ايمني كه به  

  

  هاي مولكول
  سيستم ايمني

  

هاي غشايي كه با  لمولكوCD 1شوند، مثل معرفي ميCD 
گويند كه با  ايمني سايتوكائين مي  ها در سيستم به هورمونIL دهند يعني اينترلوكين نمايش مي

 1ILمثل
دست دادن دو نفر هستند. ها هستند مانند هاي چسبان كه عامل اتصال سلول مولكول 
ها هستند كه در سلول  ها همان گيرنده چشم سلولT   بـه آنTCR   و در سـلولB   بـه آنBCR

 گويند.  مي
شوند! هاي كمپلمان كه در خون وجود دارند و مانند دومينو فعال مي پروتئين 
مولكول  MHC براي پذيرايي از فرمانده  )ژن آنتي( اكه بشقاب حاوي غذ(T) .است  
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  هاي ارگان
  سيستم ايمني

  

اوليه يا زايا 
  هاي خودي) ژن (غالباً محل آنتي

  Tتوليد سلول  تيموس -   
  Bهاي خوني و سلول  توليد سلول مغز استخوان - 

ثانويه 
  »)دشمن«هاي بيگانه  ژن غالباً محل برخورد با آنتي(

  

  

  غده لنفاوي در لنف
  طحال در خون
MALTدر مخاط    

 ثالثيه ) جا تشكيل شود.ثر التهاب مزمن ارگان لنفاوي نابايمني) نيست در اجايي كه بافت لنفاوي 
مهاري شود. كبد يك ارگان سيستم ايمني است كه غالباً در آن ايمني مهار مي  

  

  اي ايمونولوژي اصطلاحات مهم و پايه
 ها كه بهتر آن را بخورند. فاگوسيت بادي و كمپلمان براي خوشمزه كردن ميكروب توسط آنتياپسونيزاسيون:  - 
 تر سيستم ايمني شود. اي كه باعث تحريك قوي  مادهآجوانت:  - 
 هاي سيستم ايمني در محل پاسخ ايمني مانند بريدگي پوست. طور كلي يعني مجموعه واكنش به التهاب: - 
 دهد. ي سيستم ايمني خبر ميها هورمون يا همان سايتوكائين كه محل خطر و ورود دشمن را به سلولنوعي كموكائين:  - 
 كنند. و دقيق با دشمن برخورد ميكه باهوش بوده  Bو  T): اختصاصيايمني اكتسابي ( - 
 تري دارد، مثل ماكروفاژ بادي كه باهوش نبوده و دقت كم و آنتي Bو  Tجز  سيستم ايمني به ايمني ذاتي: - 
 ژن خودي عدم پاسخ ايمني به آنتيتولرانس:  - 
 ژن خودي آنتي ي به پاسخ ايمناتوايمني:  - 

شـوند و باعـث پاسـخ ايمنـي      ها از راه پوست و مخاط وارد بدن مـي  صورت ميكروب ژن همان دشمن است كه غالباً به آنتي
  شوند كه اين تحريك پاسخ ايمني به شرايط زير بستگي دارد. مي

 

  

  نكات
 ژن) (از طرف آنتي ژنتيك ميزبان است و بعد از آن بيگانگي ميزباناز طرف  و ايمونوژني ژني آنتيين شرط تر مهم  
  تـون يـا ايمونـوژن نيسـتند يـا      دال 10000از  تـر  كـم ولـي مـواد بـا وزن مولكـولي     . آستانه معيني براي اندازه نيسـت

 آمينـه داشـتن اسـيد    بـه دليـل  وزن مولكـولي پـايين دارنـد ولـي      هـا  ژن آنتـي ولي بعضـي از   زايي كمي دارند ايمني
  . ي خوبي هستندها ژنايمونوحلقوي 

 خاطر حلقوي بودن و پيچيدگي شيميايي آن است كه به. يابد مرهاي داراي تيروزين افزايش مي زايي پلي قدرت ايمني .  
 خاطر ژنتيك ميزبان است ساكاريدهاي خالص براي خرگوش و خوكچه هندي ايمونوژن نيستند كه به پلي .  

 ژن آنتي

 ژني شرايط آنتي

راه ورود و جدول 
 تزريقات

 ژنتيك ميزبان

 اندازه
 بيگانگي

 پيچيدگي
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  راه ورود *
  . شود مي IgGباعث توليد  تر بيش درم Ag +كامل فروندآجوانت 
  . شود مي IgGباعث توليد  تر بيش عضله Ag كامل فروند+آجوانت 
  . شود مي IgEباعث توليد  تر بيش صفاق Ag هيدروكسيدالومينيوم+آجوانت 

Ag  خوراكي  باعث توليدIgA شود ترشحي و حتي ممكن است باعث تحمل مي  
Ag  داخل رگي ر فردي كه قبلا با دAg خطرناك و مرگبار است، مواجه شده .  
Ag درمقادير كم اخل رگيد ًبا  در فردي كه قبلاAg شود باعث ايجاد پاسخ ايمني مي مواجه نشده .  
Ag زياد درمقادير داخل رگي  در فردي كه قبلا باAg شود مي مواجه نشده باعث تولرانس .  

  زدايــي يــا شــود كــه همــان حساســيت مــي مقــادير كــم و متــوالي (يعنــي فاصــله تزريقــات كــم باشــد) باعــث تحمــل 
Besredka باشد مي .  

  شود مي باعث بهترين پاسخ ژن آنتيمقادير اپتيمم . 
  

  

  :  نكات
 ي بهتري ها ژنايمونوي كروي ها پروتئينبيگانه بودن و شرايط ژنتيكي ميزبان شرط  به. همه پروتئين ها ايمونوژن هستند

  . ي فضايي وجود داردها شاخصي كروي ها پروتئينچون در ، ي دناتورهها پروتئيني خطي و ها پروتئينهستند تا 
 ايمونــوژن تند ولــي در خرگــوش و خوكچــه هنــدي مــوش ايمونــوژن هســي پلــي ســاكاريدي در انســان و هــا ژن آنتــي

. ي پلـي سـاكاريدي هسـتند   هـا  ژن آنتـي تـرين   سـاده  -مـر فروكتـوز   پلـي  -و لـوان  -گلـوكز  مـر  پلـي  -دكسـتران . نيستند
 . ي پلي ساكاريدي هستندها ژن آنتيبارز هاي  نمونه LPSي گروه خوني وها ژن آنتي

 س ديده شده نه شرايط ازمايشگاهي!بيماري لوپوزايي اسيدهاي نوكلئيك در  ايمني  
 (كارديوليپين) شود هاي مختلف ديده مي ضدعصاره ليپيدي بافت بادي آنتيبيماري سيفليس  در: ي ليپيديها ژن آنتي .  
 ي زاي عامل مهم در عدم ايمني. ليپيدي هستند ژن آنتي(قطعات غشايي دو لايه) نيز نمونه ها  ليپوزومفرسمن و  ژن آنتي و

  . ب استآدر ها  آن بودن ي ليپيدي نامحلولها ژن آنتي

 پلي ساكاريدي

 ليپيد

 پروتئيني

 اسيدهاي نوكلئيك

 الرژن مصنوعي

 آنتي ژن

  

 از نظر ماهيت
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 ي شــكلي و فضــايي بايــد در توليــد ايــن هــا شــاخصكــه . ي مصــنوعي بــراي توليــد واكســن بكــار ميرونــدهــا ژن آنتــي
  . نقش مهمي دارند بادي آنتيو واكنش با  زايي ايمنيمد نظر قرار گيرند چون در  ها ژن آنتي

 ولـي بيـاد داشـته باشـيد كـه الرژنيسـيته ماننـد ايمونوژنيسـيته خاصـيت ذاتـي مـواد             شـوند  مـي  باعـث الـرژي   ها ژنالر
  نيست بلكه به ژنتيك ميزبان بستگي دارد!

  . متصل شود TCRيا  بادي آنتياختصاصي به يك مولكول طور  به كه بتوانداي  ماده: ژن آنتي
ي هـا  قسـمت ايـن خاصـيت در    ولكول نيست بلكهي يك مها قسمتمربوط به تمام  ايمونوژني يا ژني آنتيخاصيت : تپ اپي

  . تپ قرار دارد يا اپي ژني آنتيشاخص نام  به خاصي از مولكول
  . تحريك پاسخ ايمني و فعال شدن لنفوسيت شود كه بتواند باعث ژني آنتي: ايمونوژن

  . ايمونوژني نيست ژني آنتياست ولي هر  ژن آنتيهر ايمونوژني 
  است ولي ايمونوژن نيست ولي اگر با يـك حامـل   ژن آنتيمولكولي كه : هاپتن

—Carrier--- تواند باعث ايجاد پاسخ  پيوند كوالانسي همراه گردد مي صورت به
 بـادي  آنتـي يعني بخودي خود قادر به ايجاد پاسخ نيستند ولـي بـا   . ايمني شود

)كه باعث توليـد  DNP( دي نيتروفنيل 4 و 2مثل . دهند ايجاد شده واكنش مي
شود ولي درصورت اتصال به مولكول پروتئيني بزرگ باعث توليـد   نمي ديبا آنتي
ي ها پروتئينتواند در  هاپتن مي. باشد كرير غالباً پروتئيني مي. شود مي بادي آنتي

  . شود ژن آنتيخودي سبب ايجاد نئو 
  
 

   دقت كنيد! نكته مهمي دارد! رو روبه به شكل
  
  
  
  
  
  
  
  

  :CONTINUOUSيا پيوسته  SEQUENTIAL ي خطي يا ترتيبيها شاخص
  )Bاند (شكل پايين  وجود آمده مجاور به آمينههايي هستند كه از چندين اسيد تپ اپي

  : DISCONTINUOUSيا منفصل  Conformationalي شكلي ها شاخص
 هستند كه پشت سرهم در يك رديف نيستند بلكه در ساختمان سوم و چهارم شكل فضـايي  آمينهاي ازاسيدهاي  مجموعه

  )A(. گيرند پروتئين در كنار يكديگر قرار مي
  . شناسند ي شكلي را ميها شاخصهم  و خطيي ها شاخص هم B هاي سلول ***
 . كنند را شناسايي ميي خطي ها شاخصفقط  Tهاي  سلول

، ناستيلاسـيو ، گليكوزيلاسـيون ، كوئيتيناسـيون  يـوبي  دراثر فسفريلاسيون يـا  Neoantigen: جديد ژني آنتيي ها شاخص
جديد در مولكول ايجاد  ژني آنتيهاي  تپ آيد يعني اپي وجود مي پروتئوليز در پروتئين به متيلاسيون (تغييرات پس از ترجمه)

  ندارند و حاصل تغييرات پس از ترجمه هستند. DNAها كدون ژنتيكي در  ژن يعني نئوآنتي )Cشود ( مي
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  ژني ي آنتيها شاخصشكل بسيار مهم 

  
  

 . كنند را تحريك نميي ولكول قرار دارند و پاسخ ايمنم هايي هستند كه در داخلتپ اپي: نهفته ژني آنتيي ها شاخص
ها سيتم ايمنـي را   تپ اپياز ساير  تر بيشهايي هستند كه  تپ اپي ::IMMUNODOMINANT: ي غالب ايمنيها شاخص

  . كنند مي برقرار MHC-Iو  II كنند و بهترين اتصال را با مي فعال
هاي گوناگون در يك مولكول پروتئيني واحد ممكـن اسـت ازچنـد     تپ آرايش فضايي اپي: )ALLOSTERICوستريك(اثر آل

 ژنـي  آنتـي ي هـا  شـاخص بـه هـم نزديـك باشـند (     ژني آنتييعني هنگامي كه دو شاخص . ها تاثير بگذارد بادي آنتيطريق بر اتصال 
با روشي  بادي آنتيالبته گاهي اتصال يك . شود دوم مي بادي آنتي اول باعث ممانعت فضايي اتصال بادي آنتياتصال پوشان)  هم

دوم تـاثير مثبـت يـا     بـادي  آنتـي تواند بر اتصال  مي ژن آنتيغير از ممانعت فضايي و با تغيير شكل فضايي در ساختار فضايي 
  . هايي را اثر الوستريك گويند چنين ميانكنش. منفي بگذارد

  . شود مي اختصاصي بادي آنتيباعث توليد كه  ژني آنتي: هومولوگ ژن آنتي
 CROSS REACTION دهد هومولوگ واكنش متقاطع مي ژن آنتيضد  بادي آنتيكه با  ژني آنتي: هترولوگ ژن آنتي
  يك فرد براي خودش ژن آنتي: ژن آنتياتو 
  همان گونه يك فرد براي فرد ديگر از از ژن آنتي: ژن آنتييا ايزو : ژن آنتيالو 
  خوك براي انسان ژن آنتيمثل  يك فرد براي فرد ديگر از گونه ديگر ژن آنتي -1: ژن آنتيزنو 

  APCتر و بهتر توسط  سانآبراي جذب اي  محلول به ذره ژن آنتيتبديل     اجوانت
   12ILمانندهاي  سايتوكاين  
  دار هاي صلاحيت اني سلولايجاد التهاب موضعي و فراخو  
  ايمني  
  نآزادسازي آبا تاخير در  ژن آنتيافزايش نيمه عمر   
  T-B-NK-افزايش فعاليت و ارتباط ماكروفاژ  
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  2016وي  از جنآجوانت جدول طلايي انواع 
  

  
  

1البته 12 2IL IL IL IFN   يندآ نوعي اجوانت داخلي به حساب مي! 

ISCOM خارج سـلولي   ژن آنتيد فيوز شدن به غشا سلول باعث ورو شود لذا با مي به سيتوزول ژن آنتيل چون باعث تحوي
8Tبه MHC-Iبه داخل سلول و عرضه ان از مسير داخلي و با  CD  شود! مي شود يعني باعث عرضه متقاطع مي  

با پوست باعث ايجاد واكنش تكول در اثر تماس و پنتا دكا كا RUBBER ACCELERATOR، كروم، موادي مانند نيكل
 شها هستند و ايمونوژن نيسـتند ايجـاد واكـن    هاپتن ييكه اين مواد جز توجه به اين با شوند در پوست محل تماس ميايمني 

  كنيد؟ را چگونه توجيه مي ها ايمني بر عليه اين هاپتن
  چرا؟ دهد؟ مي ن واكنشآيا شده خطي جدا شده از با شكل اح ضد ليزوزيم (ساختار سوم پروتئين) بادي آنتييا آ
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  Bجدول 

  
 

زايـي و   تر عامل تحمل زايي است؛ ستون سمت راست بيش دقت كنيد كه در مورد عوامل مؤثر بر ايمني Bبه جدول طلائي 
  . تر است زايي بيش ستون سمت چپ عوامل موثر بر ايمني
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  ژن مرور سريع نكات فصل آنتي
3Cاتصال -1 d  چراكه با اتصال به گيرنده خود . شود زايي مي بعنوان اجوانت داخلي بيويوژيك باعث افزيش ايمني ژن آنتيبه

  . كند به پاسخ ايمني هومورال كمك مي B & FDCدر روي سلول  21CDيعني
ي قندي ها ژن آنتيولي اند  ساكاريدي بلكه پلي. پروتئيني نيستندچون غالبا . شوند پردازش و عرضه نمي TIي ها ژن آنتي -2
  : لذا بستگي به ساير گزينه دارد مثلاها،  پروتئينن معني پروسز و عرضه آنه به  شوند ولي كمي پروسز مي حد تا

  كدام ويژگي قند نيست؟ 
 1- پروسز  
 2- (پس اينجا پروسز ويژگي قند است)توپ فضايي  اپي  

  غلط است؟ TIرد كدام در مو
 1-  پردازش توسطAPC و عرضه   
  چند ظرفيتي بودن -2
چرا كه بهتر در دسترس سيستم . اند در سطح خارجي و نواحي هيدروفيل مولكول قرار گرفته غالباًهاي غالب  توپ اپي -3

  . گيرند ايمني قرار مي
سادگي از  هپذير باشد ماهيت ان ب لي هم تجزيهچراكه خي. پذيري است از تجزيه تر مهمپيچيدگي  ژني آنتيدر خاصيت  -4

  . رود بين مي
  . شود پاسخي مي كند ولي تزريق بسيار زياد باعث بي پاسخ ايمني قوي تري ايجاد مي ژن آنتيافزايش وزن مولكولي  -5
  . كند مي اندازد ولي التهاب را تقويت و تسريع مي را به تاخير ژن آنتياجوانت با ايجاد دپو ازاد سازي  -6
هـا و گياهـان    ميكرو ارگـانيزم  ،هاي مختلف حيواني است كه صرف نظر از فيلوژني در گونه ژني آنتيهتروفيل  ژن آنتي -7

  . شود هترولوگ باعث واكنش متقاطع مي ژن آنتيشود ولي  يافت مي
  تك ياخته>>وكسين ديفتري ت>>تپ در ويروس ولي تنوع اپي ها ويروس>>ها باكتري>>ها  ها در تك ياخته توپ تعداد اپي - 8
  . است مؤثرايمني هاي  در بروز كيفيت دوام و اختتام پاسخ ژن آنتييك ...  ساختمان و. راه ورود. نوع. مقدار -9

  عدم پاسخ هاپتن + اجوانت /     پاسخ ايمني هاپتن + كارير (پيوند كوالان) -10
  عدم پاسخ (چه متصل چه جدا) عدم پاسخ جدا) صورت بههاپتن + كارير (

  . توپ ناپيوسته باشد مثل ساختمان سوم پروتئين توپ پيوسته و هم داراي اپي تواند هم داراي اپي مي ژن آنتييك مولكول  - 11
  . شناسند را ميي شكلي ها شاخصو هم  ي خطيها شاخص هم B هاي سلول -12
  . كنند ي خطي را شناسايي ميها شاخصفقط  Tهاي  سلول -13
هاي سـلولي   نزيمدر مرحله بعد قابليت تجزيه توسط آو ايمونوژني ژنتيك ميزبان است ولي  ژني آنتيين شرط تر مهم -14

  . جهت پردازش و عرضه بسيار مهم است
  . سيلين است هاي رايج و شايع پني تنين هاپتر مهميكي از  -15
ي خـوبي هسـتند   ها ژنايمونوحلقوي  آمينهداشتن اسيد  به دليلوزن مولكولي پايين دارند ولي  ها ژن آنتيبعضي از  -16
 GLU-TYR-PHE مثل
هايي هستند كه از چنـدين   پوت اپي: CONTINUOUSيا پيوسته  SEQUENTIAL يا ترتيبيي خطي ها شاخص -17

  . اند مدهآوجود  همجاور ب نهآمياسيد 
هستند كـه   آمينهاي از اسيدهاي  مجموعه: DIS CONTINUOUSيا منفصل  Conformationalي شكلي ها شاخص - 18

  .  گيرند پشت سرهم در يك رديف نيستند بلكه در ساختمان سوم و چهارم شكل فضايي پروتئين در كنار يكديگر قرار مي
هـاي   ين اجوانـت واكسـن  تـر  بـيش  -شود ولـي  ذا در انسان استفاده نميشود ل نولوم مياجوانت كامل فروند باعث گرا -19

  . است AL(OH)3انساني 
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20- ANTIGEN SEQUESTERED  چشم؛، تناسلي، ي دور از دسترس ايمني مثل سيستم عصبيها ژن آنتي  
ولـي سـاختمان   ، مثل هيدروژني تبديل شكل فضايي به خطـي دناتوراسيون يعني با شكستن پيوندهاي غير كوالان  -21

  . ماند اوليه دست نخورده مي
ــي    - 22 ــي م ــخ ايمن ــت پاس ــث تقوي ــت باع ــد      اجوان ــث تولي ــس باع ــي پ ــار ايمن ــه مه ــود ن ــي TGF-βش ــي   نم ــود ول ش

1 12 2IL IL IL IFN  يندآ نوعي اجوانت داخلي به حساب مي .  
 HSP60-70-90 ژن آنتيتنظيم فرم فضايي  -23
  . شود اختصاصي مي بادي آنتيكه باعث توليد  ژني آنتي: هومولوگ ژن آنتي -24

 CROSS REACTIONدهد  هومولوگ واكنش متقاطع مي ژن آنتيكه با انتي بادي ضد  ژني آنتي: هترولوگ ژن آنتي
  يك فرد براي خودش ژن آنتي: ژن آنتياتو 
  همان گونه ك فرد براي فرد ديگر ازي از ژن آنتي: ژن آنتييا ايزو : ژن آنتيالو 
  خوك براي انسان ژن آنتيمثل  يك فرد براي فرد ديگر از گونه ديگر ژن آنتي: ژن آنتيزنو 

  گردد؟ نا مرتبط از نظر سير تكاملي ظاهر ميهاي  كه در گونه ژني آنتي: ژن آنتيهترو 
  . كند التهاب ايجاد مي ژن آنتيو غير وابسته به غير اختصاصي  مكانيسم عمل اجوانت -25
  . شود مي IgGباعث توليد  تر بيش درم Ag كامل فروند+آجوانت  -26

  . شود مي IgGليد باعث تو تر بيش عضله Ag كامل فروند+آجوانت 
  . شود مي IgEباعث توليد  تر بيش صفاق Ag هيدروكسيد الومينيوم+آجوانت 

  . شود يا گيرنده اختصاصي متصل مي بادي آنتيكه به  ژن آنتيقسمتي از  اپي توپ -27
  . والان و پيوندهاي مضاعف بين مولكولي و الكترونگاتيويته در ايمونوژني اثر ندارندپيوندهاي ك -28

ISCOM  خارج سلولي  ژن آنتيفيوز شدن به غشا سلول باعث ورود  شود لذا با مي به سيتوزول ژن آنتيچون باعث تحويل
8Tبه MHC-Iبه داخل سلول و عرضه ان از مسير داخلي و با  CD  شود مي عرضه متقاطع شود يعني باعث مي .  

مهـار پـاتوژنز   باعث خنثي شـدن و  ها  آن ايمني ضد  يي كه پاسخها شاخصيعني : زا) (ايمني Protectiveي ها شاخص -29
  . شود ايجاد مصونيت ميزا و  عامل بيماري

  ژن ي يك آنتيهاي قند ها به شاخهAbيعني ممانعت فضائي در اتصال : Stericاثر استريك  -30
كوآلن بـراي تقويـت ايمنـي    سهاي انساني و فرمولاسيون ليپيدي ا آلوم براي تقويت ايمني همورال در واكسنآجوانت  -31

  ها را فعال كند.  سلولي است و ممكن است فاگوسيت
نيـك  ويـروس انكوژ  Agيافتـه،   هـاي ژن جهـش   هاي حاصـل از فـرآورده  Agهاي انكوژنيك و  هاي ويروسAgاز بين  -32
  زايي را دارد. ترين ايمني بيش
  توكسوئيد يعني توكسيني كه تغيير شكل فضايي داده، سميت ندارد ولي قدرت ايمونوژني را حفظ كرده است. -33
  هاي باليني است. شود در واكسن آنفولانزا تحت بررسي كارآزمايي ناميده مي 59MFدر اروپا اسكوالن كه -34
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زائي عوامل مؤثر در ايمني

  ين عاملتر مهمژنتيك ميزبان
  ژن خودي تر با آنتي شباهت كمبيگانگي

  تنوعپيچيدگي
  لي بالاوزن مولكو

  وجود اسيد آمينه حلقوي
  . درم يا عضله بهتر استراه ورود

  اپتيممنه كم نه زيادژن مقدار آنتي
  استفاده از ادجوان

  

  . شوند شناسايي مي Bتوسط  فقطي شكلي ها شاخصنكات بسيار مهم
  . شوند شناسايي مي Tو هم توسط  Bي خطي هم توسط ها شاخص

  

مكانيسم عمل اجوانت

  اي محلول به ذره Agتبديل 
  با كاهش آزادسازي (ايجاد دپو) Agافزايش نيمه عمر 
  كاهش دوز مصرفي

  ضعيايجاد التهاب مو
  توسط ماكروفاژ Agتسهيل برداشت مؤثر 

  

انواع اجوانت
2: داخلي 12 3IFN , IL , IL , C d   
  ... / فروند/ آلوم وIscom: خارجي

  
(TD) وابسته به  ژن آنتيT مستقل از  ژن آنتيT   

  ساختار  ...  قند و ليپيد و  پروتئين
  نوع شاخص  خطي  يفضاي خطي و هم هم

  پردازش  +  ++
2algG  ... و IgAو  IgGو بعد  IgMاول  lg M   نوعAb 

  عرضه  (براي ليپيدها) 1CDبا MHCبا 

MZBFO B  1 MZ FOB B B   نوعB گو پاسخ  
  تي ني بلوغ افي  - +

  محل پاسخ  صفاق و ناحيه حاشيه طحال و گره  اويفوليكول لنف
  

 نكات طلايي و تكميليبندي  جمع
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Ti 2 Ti 1   
  مثال LPS  كپسول پنوموكك و فلاژلين

  در اطفال زير دو سال Abتوليد   +  -
IgM Ig G IgM  نوعAb 

NK NKT T  -   سلول كمكي بهB  براي توليدAb 
  وابستگي به تيموس  - -

  

ها محصول كنار  توپ اين اپي. هاي فضايي سطحي داراي جنبش زياد هستند و هيدروفيل هستند نه هيدروفوب توپ اپي: نكته
هسـتند و بـه راحتـي توسـط      هـا  پروتئينسوم و چهارم ، هم قرار گرفتن چند آمينواسيد با پيوند غيركووالان در ساختمان دوم

 . روند ه و از بين ميحرارت و فشار تخريب شد
 .  ساكاريد است از پلي تر بيشهاي محلول است و ايمونوژني پروتئين Agاز  تر بيش RBCاي مثل  ذره ژن آنتيايمونوژني : نكته
در بـدن مـا تجزيـه     Dهاي a. aگاماگلوتاميك اسيد است و چون  D باسيل شاربن از جنس پلي يا باسيلوس آنتراسيس: نكته

) جـزء عوامـل مـوثر بـر     Dيـا   aa )Lدهـد كـه چـرخش نـوري      اين مطلب نشان مي. ما ايمونوژن نيستند پس براي، شوند نمي
  زايي است. ايمني

 

    ساكاريد پلي  پروتئين
  توپ فضايي اپي  - +
  توپ خطي اپي +  +

  پردازش  + +++
  عرضه - +
  فولدينگ  - +
  والان توپ مولتي اپي + -
  Tعرضه به  - +
 MHCاتصال به   - +

T-D T-i گذاري نام  
  

 .  غيراختصاصي است صورت بهنقش دارد ولي تحريك آن  Agو تحريك ماكروفاژ و عرضه  Abو توليد  Bاجَوانت در تحريك : نكته
 : هاپتن كرير شامل: نكته
 توپ است كه خاصيت ايمونوژني ندارد هاپتن يك اپي . 
 كند نوژني پيدا ميخاصيت ايمو، اگر هاپتن با پيوند كووالان به كرير متصل شود . 
  ًغالباBFO كند ولي كرير را به  هاپتن را شناسايي ميT كنند عرضه مي . 
 آيد وجود مي جديدي در كرير به ژني آنتيي ها ، شاخصدر اثر اتصال هاپتن به كرير . 
 Ab  ضدهاپتن و كرير در ابتداIgM  و سپسIgG است . 
  نوع  3در اثر تزريق هاپتن كريرAb البته در صورتي كه كرير بيگانه باشد: يدآ وجود مي به . 

 ضدهاپتن -1
 ضدكرير -2
  ي جديد كريرها شاخصضد -3
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  ارجمندو  گراميمخاطب 
  باشد. مي هاي كتاب در دو بخش قرار دارد. بخش اول در پايان هر فصل و بخش دوم در انتهاي كتاب تست

  ود توضيحات كامل در متن كتاب است.باشند، به دليل وج برخي سوالات كه داراي پاسخ تشريحي نمي
  

  )87(مدرس   تر است؟مؤثر (Congformation) ژن آنتيهاي  كدام مولكول زير در تنظيم فرم فضايي مولكول .1
1 (Hsp70   2 (Hsp40  
3 (Hsp60    4همه موارد فوق (  

  )4گزينه (: پاسخ
 HSP  ي هـا  پروتئينتجزيه ، يدهاي سيتوزوليحفظ شكل پپت: است و دو وظيفه داردآجوانت حكم جز عواملي بوده كه در

  ناقص سيتوزولي
  . گويند مي............... شود را ها شناسايي مي طور اختصاصي توسط لنفوسيت كه به  ژن آنتيقسمتي از  .2

  )87مدرس  -شناسي  ارشد ايمني(  
  ) پاراتوپ2    توپ ) اپي1
  توپ ) پلي4    توپ ) ميني3

  )1گزينه (: پاسخ
 اي ايمنيجايگاه اتصال به اجز :  

كه از ، شود با پيوند غيركووالانسي وصل مي Abكه به پاراتوپ  Agيعني جايگاهي از ، است Agبالاترين قسمت : توپ اپي
  . ساخته شده است، اند طور خطي يا فضايي قرار گرفته يا قند كه به آمينهاسيد 6-2

  .  ترند اصلي كوچك Agشوند و از  ناسايي ميهاي سيستم ايمني ش هستند و توسط سلول Agها مناطق فعال  توپ * اپي
  . توپ نيست شود و اين ناحيه الزاما مشابه اپي متصل مي MHCكه به حفره مولكول  Agجايگاهي از : آگروتوپ

 : جز به، باشند يار) مي ها (هم هاي عمل آدجوانت همه موارد زير از مكانسيم .3
  )87بهداشت -شناسي  شناسي و ويروس انگل، شناسي قارچ، هماتولوژي، شناسي (ارشد ايمني  

  ) تحريك التهاب1
  ژن آنتي) تسريع در آزادسازي 2
  توسط ماكروفاژها ژن آنتي مؤثر) تسهيل در برداشت 3
  ذرات صورت بهها  آن ي پروتئين محلول و رسوبها ژن آنتي) انباشت 4

  )2(  پاسخ گزينه
 1  سرعت آزادسازي آجوانت را صحيح نيست زي 2گزينه . اند هاي ادجوانت ويژگي 4و  3وAg دهد را كاهش مي .  
  )89شناسي  ايمني PhD(  اند؟  كدام ژن آنتيدر يك مولكول  (Immunodominant)توپ غالب  اپي .4

  . اند متراكم شده ژن آنتي) در داخل مولكول 1
  . اند ) در سطح خارجي مولكول در نواحي هيدروفيل مولكول متراكم شده2
  . اند زيادتري) داراي وزن مولكولي 3
  . ناپذير قرار دارند پايدار و انعطاف صورت به) در نواحي هيدروفوب 4

  )2گزينه (: پاسخ
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 كنند به انواع خاصي تقسيم مي...  عملكرد و، ها را از نظر ساختمان توپ اپي . 
 توپ اختصاصي و اشتراكي  اپي(specific and cross reactive)  

طـور اختصاصـي شناسـايي شـده و توليـد پاسـخ ايمنـي         خاص بوده و بـه  ژن يآنتهاي اختصاصي مخصوص يك  توپ اپي
شود و  مشابه وجود داشته و موجب واكنش متقاطع مي طور به ژن آنتيهاي اشتراكي از چند  توپ كند اما اپي اختصاصي مي

  . هاي خودايمني باشد ساز بيماري تواند از عوامل زمينه مي
 هاي غالب  توپ اپي(Immono Dominant)  

اسـتفاده از ايـن   . تـوپ غالـب گوينـد    اپـي ، گيـرد  انجام ميها  آن ين پاسخ سيستم ايمني عليهتر بيشهايي كه  توپ به اپي
  . زا باشد به خصوص اگر مصونيت. سازي اهميت فراواني دارد ها در واكسن توپ اپي

 زا  هاي ايمني توپ اپي(Protective)  
در . شـود  مصونيت در برابر بيماري حادث مي، ها ني و ايجاد پاسخ عليه آنهايي كه در صورت تحريك سيستم ايم توپ اپي

ها قرار گرفتـه و هـدف قـرار گـرفتن ايـن       شود كه روي ساختارهاي حياتي ميكروارگانيسم هايي گفته مي توپ واقع به اپي
  . شود ساختارها توسط سيستم ايمني باعث از بين بردن ميكروارگانيسم مي

 متقاطع اكنش هاي عامل و توپ اپي(Cross reactive)  
گيرد كه ممكن است مفيد  هايي صورت مي توپ واكنش متقاطع غالبا بر ضد اپي، اند هاي متقاطع توپ اپي، ها توپ بعضي اپي
  . دشايا مضر ب
 : از نظر ساختمان  توپ انواع اپي

 خطي  
  (كووالان) CO-NHپپتيدي با پيوند  -
  )قندي با پيوند گليكوزيدي (كووالان -
 فضايي  پروتئين  صشاخ  يي ها پروتئيندرfold يا چين خورده با پيوند غيركووالانسي 

  )89شناسي  ايمني PhD(  :  جز به، صحيح است T (T independent)ي مستقل از ها ژن آنتيهاي زير در رابطه  همه گزينه .5
  . است IgMتوليد شه در برابر آن عمدتا  بادي آنتي) 1
  . شود عرضه مي MHCهاي  شده و همراه مولكول ها پردازشApc) توسط 2
  . باشند هاي يكسان مي توپ ) چند ظرفيتي بوده و داراي چند اپي3
  . دهند پاسخ ميها  آن اي طحال به ناحيه حاشيه Bهاي  ) سلول4

  ) 2گزينه (: پاسخ
  )89شناسي  ايمني PhD(  شود؟  ن ميزايي آ باعث افزايش قابل ملاحظه ايمني ژن آنتيهاي زير به  از مولكوليك  اتصال كدام .6

1(4CD  2(3C d  3(25CD  4(4aC  
  )2گزينه (: پاسخ

 3C d  شود زايي آن مي يباعث افزايش ايمن ژن آنتيبوده كه اتصال آن به آجوانت به عنوان .  
  : جز به، صحيح است ISCOMs (Immune stimulatory complex)آجوانت هاي زير در مورد  گزينه .7

  )PhD  90ايمني شناسي(  
  . ) از سميت بالا برخوردار است2    ) يك حامل چربي است1
   .شود پاسخ سلولي مي مؤثر) موجب القاي 4  . شود مي بادي آنتيپاسخ  مؤثرقاي ) موجب ال3

  )2گزينه (: پاسخ
 كند را بيان ميآجوانت هاي  ويژگي 4و  3و  1هاي  ديگر گزينه . 
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  )90شناسي  ايمني PhD(  ترند؟ مناسب Tهاي  هاي زير جهت شناسايي توسط سلول توپ يك از انواع اپي كدام .8
  هاي هيدروفوب توپ ) اپي2    هاي هيدروفيل توپ ) اپي1
  هاي خنثي پتو ) اپي4    پاتيك هاي آمفي توپ ) اپي3

  )3گزينه (: پاسخ
 )93-92(دكتري   تا دو سالگي در انسان مختل است؟  ها ژن آنتييك از  به كدام بادي آنتيپاسخ  .9

  ي پروتئينيها ژن آنتي) 1
  ساكاريدي ي پليها ژن آنتي) همه 2
  (TI-1)ساكاريدي نوع اول  ي پليها ژن آنتي) 3
 (TI-2)ساكاريدي نوع دوم  ي پليها ژن آنتي) 4
  )4گزينه (: اسخپ
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