
مؤلف

بافت‌شناسی، به‌عنوان یکی از شاخه‌های علوم پایه‌ی پزشکی، علمی است که رسالتش آگاهی دادن به 
علاقه‌مندان و نیز دانشجویان فعال در حوزه‌ی علوم پزشکی در جهت درک اجزای سازنده‌ی ارگان‌های 
بدن می‌باشد. همچنین بافت‌شناسی با اختصاص دادن ماده‌ای امتحانی به خود در برخی آزمون‌های 
دکتری تخصصی وزارت بهداشت، بسته به رشته‌ی امتحانی می‌تواند اهمیت ویژه و تعیین‌کننده‌ای را در 
پذیرش نهایی فرد ایفا کند. ازاین‌رو و با توجه به فقدان کتابی جامع الپاسخ، نگارنده‌ی این اثر با همکاری 
شرکت‌کنندگان  تا  نموده  هدف‌گذاری  را  رِو  پیش  کتاب  سنا  پزشکی  علوم  آزاد  موسسه‌ی  ارزشمند 
در سر  را  پزشکی کشور  علوم  دانشگاه‌های  در  پذیرش  تنگاتنگ  رقابت  به  ورود  بزرگواری که خیال 
می‌پروانند، بتوانند در کوتاه‌ترین زمان ممکن و با بهره‌گیری از کتاب جعبه سیاه بافت‌شناسی، مهم‌ترین 
مطالب از فصول کتاب‌های مرجع بافت‌شناسی را در قالب پاسخ‌هایی مورد مطالعه قرار دهند. از بارزترین 
ویژگی کتاب مذکور استفاده از تصاویر منتخبی است که به‌جد گلچینی است از باغ تصاویر بافت‌شناسی، 
طوری که حتی فرد داوطلب می‌تواند با نظاره‌ی مجرد تصاویر انتخاب‌شده، بخش عظیمی از مطالب 
آموزشی را نه در قالب کلمات که در چهره‌ی ترسیم بازاندیشی کند. مع‌الوصف، همچون هر اثر نوشتاری 
دیگری، کتابی که میهمان نگاه‌های جست‌و‌جوگر شما دانشجویان عرصه‌ی پُرمشقت و پُرمسئولیت علوم 
پزشکی است نمی‌تواند خالی از نقیصه باشد و بر این اساس نگارنده به تمام بزرگوارانی که خطاهای اثر 
 sanabook.comment@gmail.com و seyed.mirab@gmail.com را با نشانی پست الکترونیکی
به اشتراک می‌گذارند، کمال تشکر و سپاس را پیشکش خواهد نمود. در پایان برخود لازم می‌دانم که با 
تقدیم احترام از بردباری شبانه‌روزی دوست عزیز خود، جناب آقای حسین شمسی، و در ادامه از حسن 
نظر جناب آقای دکتر طغیانی، مدیر مسئول محترم موسسه‌ی آزاد علوم پزشکی سنا و نیز زحمات سرکار 

خانم ابوالحسنی در راستای به سرانجام رساندن این مجموعه‌ی آموزشی، قدردان گردم.  
  سید محمدهادی میراب                                               
دانشجوی دوره‌ی دکتری تخصصی علوم تشریحی دانشگاه تربیت مدرس

بهار 1400                                                           

بافت‌شناسی 
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بافت
شناسی

دکتری تخصصی

مهندسی بافت شناسی

‏1 كدامیك از پروتئین‌های موجود در آكسونوم مژك‌ها 

فعالیت ATPase )فعالیت وابسته به ATP( دارد؟
		 Naxin J 	Dyneine H

Tublin L 	Radial Spoke K
‏2 سلول ترشحی كدام غده هم به طریق آپوكراین و هم 

به طریق مروكراین ترشح می‌كند؟
J عرق آپوكراین	 H عرق معمولی	

L پستانی K سباسه	
داخل  استخوان‌سازی  نوع  دو  هر  مورد  كدام  در  ‏3 

غضروفی و داخل غشایی دیده می‌شود؟
H تشكیل استخوان پهن

J ترمیم استخوان
K رشد غضروف اپی‌فیزی

L رشد عرضی استخوان بلند
‏4 مایع مغزی نخاعی )CSF( توسط كدام ساختمان 

ترشح می‌شود؟
J شبكه كوروئید	 H عنكبوتیه	

L لیپتومننژ  K سخت شامه	
‏5 در كدام مرحله از تكامل اریترسیت‌ها، هسته از سلول 

خارج می‌شود؟
H پلی كروماتوفیلیك اریتروبلاست

J نوروموبلاست
K پرواریتروبلاست

L بازوفیلیك اریتروبلاست

‏6 داربست كدام عضو لنفاوی فاقد الیاف رتیكولر است؟

J  تیاموس H  طحال	
L  لوزه K گره لنفی	

‏7 كدام قسمت مخاط دهان فاقد غده ترشحی است؟

J  كام H  لب	
L  زبان كوچك K  لثه	

‏8 الیاف شارپی در كجا یافت می‌شود؟

	Dentin J 	Cementum  H
Periodontal ligamnt L 	Enamel  K

منتشر  نوروآندوكرین  سلول‌های  از  فاكتور  كدام  ‏9 

)APUD( در معده ترشح می‌شود؟
J  سكرتین H  گاسترین	
L  مولتین K نوروتنسین	

و  اگزوكرین  ترشحات  دارای  زیر  سلول  كدام  ‏10 
اندوكرین توأماً است؟

H  سلول‌های بتای پانكراس
J  سلول‌های كبدی

K سلول‌های اسیدوفیل در هیپوفیز
L  سلول‌های سروزی در پاروتید

‏11 اپی‌تیلوم برونشیال‌های تنفسی كدام است؟
H  مطبق كاذب مژ‌ه‌دار

J سنگفرشی ساده
K  مطبق سنگفرشی غیرشاخی

L  مكعبی ساده مژ‌ه‌دار

اتاق گفتگوی

خوانندگان این فصل

ارسال نظر

برای نویسنده و نا�ش
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مـوسسه عـلـمی 
انتشاراتـی سـنـا

‏12 مویرگ‌های موجود در آلوئل‌های )كیسه‌های هوایی( 
ریه از چه نوع است؟

J منفذدار بدون دیافراگم	 H منفذدار با دیافراگم	
L ممتد K سینوزوئید	

‏13 سلول‌های ملانوسیت در كدام قسمت مو یافت می‌شود؟
H قشر مو	

J غلاف اپیدرمی درونی	
K كوتیكول مو	

L اپی‌ تلیوم پوشاننده پاپیلا
آنتی‌ژن  عرضه‌كننده  پوست  در  زیر  سلول  كدام  ‏14 

)Antigen Presenting( است؟
		 J مركل H لانگرهانس	
L كراتینوسیت K ملانوسیت	

‏15 كدام سلول كلیوی خاصیت انقباضی دارد؟
J جنب گلومرولی	 H پودوسیت	
L لكه متراكم K مزانژیال	

‏16 كدامیك از عوامل زیر در ایجاد سدخونی- بیضه‌ای 
نقش دارد؟

H اتصالات محكم بین سلول‌های سرتولی
J انصلات محكم بین سلول‌های آندوتلیال

K پل‌های سیتوپلاسمی بین سلول‌های اسپرماتوژنیك
L تیغه پایه لوله‌های اسپرم‌ساز

كدام  توسط  اضافه  سیتوپلاسم  اسپرمیوژنز،  در  ‏17 
سلول برداشته می‌شود؟

		 J سرتولی H لیدیگ	
L گرانولوز K ماكروفاژ	

‏18 سلول جنسی فولیكول ثانویه تخمدان كدام است؟
J اووسیت اولیه	 H سلول زایای بدوی	

L اووگونی K اووسیت ثانویه	
‏19  دومین گویچه قطبی در کدام مرحله تشکیل می‌شود؟ 

H قبل از اوولاسیون 
J پس از انجام لقاح

K شروع اولین تقسیم میوزی
L شروع دومین تقسیم میوزی 

‏20  در دستگاه تناسلی زنانه اپی‌تلیوم كدام قسمت از نوع 
مطبق می‌باشد؟

		 J رحم H لوله رحم	
L واژن K اپی‌تلیوم ژرمینال	

‏21 سنتز مایع زلالیه Aqueous humor توسط كدام 
یك از ساختمان‌های زیر صورت می‌گیرد؟

J لایه كوریوكاپیلری	 H زواند مژگانی	
L غشاء بروخ K اپی‌اسكلرا	

‏22 كدام سلول شبكیه نقش پشتیبان دارد؟
		 J دوقطبی H آماكرین	
L یك قطبی K مولر	

‏23 ترشح هورمون انسولین در بدن چه تأثیری بر روی 
بافت‌های چربی دارد؟

H موجب كاهش ذخیره چربی قهوه‌ای می‌شود.
J موجب افزایش ذخایر چربی سفید می‌شود.

K موجب كاهش ذخایر چربی قهوه‌ای می‌شود.
L موجب كاهش ذخایر چربی سفید می‌شود.

‏24  كلاژن اصلی موجود در ماتریكس بافت‌های غضروف 
شفاف كدام است؟

J كلاژن نوع سوم	 H كلاژن نوع دوم	
L كلاژن نوع نهم K كلاژن نوع چهارم	

‏25 وظیفه اصلی مایع سینوویال مفاصل دی ارتروز، تمام 
اعمال زیر است، بجز:

H ترمیم و ساخت غضروف مفصلی
J تغذیه غضروف مفضلی
K لعزنده كردن مفصل

L اكسیژن رسانی غضروف مفصلی
‏26 در آغاز عمل انقباض در عضله قلبی یون كلسیم به 

كدام جزء سلولی متصل می‌شود؟
		 J تروپومیوزین H میوزین	
L كالمودولین K تروپونین	

‏27 سلول‌هاس جامی موجود در عضله قلبی یون كلسیم 
به كدام جزء سلولی متصل می‌شود؟

H تك سلولی اندوكراین
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به‌عنوان  آراکیدونات،  میک‌نید،  مشاهده  همان‌طورک ه 
)شامل  ایکوزانوئیدی  هورمون‌های  پیش‌ساز  اصلی‌ترین 
لکوترین، پروستاگلاندین، پروستاسایکلین و ترومبوکسان(، 
می‌آید.  به‌وجود  گلیسرول‌ها  دی‌اسیل  و  فسفولیپیدها  از 
لکوترین‌ها انقباض آهسته‌ی عضلات صاف را موجب گردیده 
با  آنافیلاکسی  "ماده‌ی  به‌عنوان  پیش‌تر  دلیل  به‌همین  و 

واکنشک ند" نیز شناخته می‌شُد. 
5050c �L K J H

)استخوان( 
Sclerostin پروتئینک وچکی استک ه در استئوسیت‌ها بیان 
می‌شود. این سلول‌ها به فشارهای وارد آمده به استخوان‌ها 
remod� پاسخ داده و به‌نظر می‌رسدک ه نقش مهمی را در تنظیم 
eling استخوان‌‌ها ایفا میک‌نند. هنگامیک ه اسکلروستین 
به گیرنده‌های سطحی خود بر روی استئوبلاست‌ها متصل 
می‌گردد آبشاری را در درون این سلول‌ها به راه انداختهک ه در 
نهایت منجر بهک اهش استخوان‌سازی توسط استئوبلاست‌ها 

می‌گردد. 
5151x �L K J H

 )غدد ضمیمه‌ی گوارش( 
سلول‌های Ito سلول‌های ستاره‌ایک بد در فضای دیس بوده 
که به سلول‌های ذخیرهک‌ننده‌ی چربی، سلول‌های بینابینی 
نوعی  سلول‌ها  این  می‌باشند.  معروف  نیز  لیپوسیت‌ها  یا  و 
سلول مزانشیمی بودهک ه به‌دنبال آسیب‌هایک بدی قادرند 
به سلول‌های میوفیبروبلاست و یا شبه‌فیبروبلاست تبدیل 
شده و منجر به بروز حالتی به نام فیبروزک بدی گردند. علاوه بر 
این نقش‌ها، عملکردهای زیر را نیز به سلول‌های ایتو نسبت 

می‌دهند: 
اطــراف 9 در  موجــود  نِاچیــز   ECM اجــزای  ســنتز 

آن‌ها 
تنظیم قطر سینوزوئیدها9
تنظیمک‌ننده‌ی فعالیت سلول‌هایک وپفر  9
5252x �L K J H

)لوله‌ی گوارش( 
از خارج  به‌ترتیب  لوله‌ی گوارش  لایه‌های تشکیل‌دهنده‌ی 
به داخل عبارتند از: مخاط )یا غشای موکوسی(، زیرمخاط، 
به  )بسته  سروز  یا  ادوانتیس  و  خارجی،  عضلانی  لایه‌‌ی 
موقعیت(. در این بین غشای موکوسی خود از سه قسمت 

شده  تشکیل  مخاطی  عضله‌ی  و  پروپریا  لامینا  اپی‌تلیوم، 
است.

لامینا پروپریا،ک ه به آن آستر یاک وریون نیز گفته می‌شود، 
بافت همبند سستی استک ه علاوه بر ساختارهای عروقی-
عصبی، در قسمت‌های مختلف لوله‌ی گوارش غددی را نیز 
در دل خود جای داده است، اما در بین این غدد باید به غدد 
موکوسی موجود در مری و دوازده )با نام برونر( توجه ویژه‌ای 
داشت، چراکه در ضخامت بافت همبندی زیرمخاط جای 

گرفته‌اند.  
5353x �L K J H

 )پوست( 
از ویژگی‌هایک راتینوسیت‌های طبقه‌ی دانه‌دار می‌توان به 

موارد زیر اشاره نمود:
دارای توده‌هایــی به‌شــدت بازوفیل با نــام گرانول‌های 9

کراتوهیالین بودهک ه خود متشکل از فیلاگرین می‌باشند. 
این گرانول‌های بدون غشاء تونوفیبریل‌ها را درک نار هم نگاه 

می‌دارند.   
گرانول‌های تیغه‌ای غشادار )مشتق از دستگاه گلژی( در 9

سیتوپلاسم آن‌ها، با ساختاری تیغه‌ای و متشکل از لیپیدها 
و گلیکولیپیدهای گوناگون،ک ه به‌عنوان محصول آخرین 
فعالیت‌های سلولیک راتینوسیت‌ها، طی فرآیند اگزوسیتوز 
به خارج از سلول رها می‌شوند. محتویات این گرانول‌ها پس 
از رها شدن به فضای خارج از سلول‌ها، لایه‌ای نفوذناپذیر 
را در پیرامون ســلول‌ها به‌وجود آورده و بدین‌ترتیب از طریق 
درزگیری فضای بین‌سلولی، از اتلاف آب جلوگیری به عمل 
می‌آورد. این لایه‌ی مملوء از ترکیبات چربی با نام سد پوستی 

نیز شناخته می‌شود. 
5454z �L K J H

)سیستم تنفسی(
همان‌طورک ه در تصویر زیر مشاهده میک‌نید، سد خونی-
هوایی از سلول‌های آلوئولار تیپ I، اندوتلیوم موجود در تیغه‌ی 
بین‌آلوئولی و غشاهای پایه‌ی بین این دو تشکیل می‌شود. 
گازهای تنفسی با انتشار از طریق سد خونی-هوایی بین خون 

و آلوئول‌ها جابجا می‌گردند. 
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سنتز  بر  علاوه  بودهک ه  تخصص‌یافته‌ای  پری‌سیت‌های 
به‌طور  فیبرونکتین،  مثل  خارج‌سلولی  ماتریکس  اجزای 
فیلتراسیون  عمل  در  زیر  مختلف  طرق  از  و  غیرمستقیم 

گلومرولی مشارکت می‌نماید:
H پشتیبانی مکانیکی از مویرگ‌های گلومرولی
H غشای پایه‌ی گلومرولی با خاصیت turnover کنترل

فاگوسیتوزی خود
H تنظیم جریان خون با عملکرد انقباضی
H ترشح پروستاگلاندین‌ها و اندوتلین‌ها
HII تأثیرپذیری از آنژیوتانسین

عدم وجود غشای پایه‌ی گلومرولی در نواحی وابسته به مزانژیوم 
این امکان را به وجود آورده تا لبه‌های سیتوپلاسمی محتوی 
عناصر انقباضی در سلول‌های مزانژیال ارتباط نزدیکی با سطح 
سلول‌های اندوتلیال برقرارک نند. در ضمن، رنین عاملی است 

که توسط سلول‌های جنب‌گلومرولی ترشح می‌شود. 
6969z �L K J H

 )لوله‌ی گوارش( 
یا  و  مرزنشین  چون  دیگری  نام‌های  با  جداری،ک ه  سلول‌های 
اکسینتیک نیز شناخته می‌شوند، در تمام قسمت‌های غدد معدی، 
با تمرکز در نیمه‌ی فوقانی آن‌ها، پراکنده شده‌اند. در این سلول‌ها یک 
و گاهی دو هسته‌ی گرد در مرکز سلول جای گرفته است. همچنین 
سیتوپلاسم آن‌ها در رنگ‌آمیزی H&E، به‌دلیل فراوانی میتوکندری، 
 )HCL( به‌صورت ائوزینوفیل مشاهده می‌گردد. تولید اسیدک لریدریک
و ترشح گلیکوپروتئینی به نام فاکتور داخلی از مهم‌ترین عملکرد‌هایی 

هستندک ه به سلول‌های جداری غدد معدی نسبت داده می‌شود.

در تصویر فوق می‌توانک انالیکول‌های داخل‌سلولی واقع در 
قسمت رأسی سلول جداری را مشاهدهک ردک ه فضای داخلی 
آن‌ها در هنگام فعالیت سلولی مملوء از میکروویلی می‌باشد. در 
نیمه‌ی راست این تصویر، سلول دِر حال فعالیت، و در نیمه‌ی 
به تصویر در آمده است.  چپ آن، سلول جداری غیرفعالی 
همان طورک ه مشاهده میک‌نید، در سلول جداری غیرفعال، 
داخل‌سلولی  همانک انالیکولوس  یا  ترشحی  کانالیکولوس 
پراکنده‌ای  و  میکروویلی‌هایک وتاه  و حاوی  نسبتاًک وچک 
می‌باشد، حال آنکه در سلول‌ تحریک‌شده علاوه بر افزایش 
طولک انالیکولوس، تعداد و طول میکروویلی‌ها نیز افزایش 
یافته و درمجموع باعث می‌شوند تا سطح عملکردی سلول 
پنج برابر بیشتر از حالت غیرفعال تخمین زده شود. همچنین 
با توجه به تصویر، ارتباط بین طولک انالیکولوس‌های ترشحی 
و تعداد وزیکل‌های توبولار قابل توجه بوده، طوریک ه همواره 
وزیکل‌های  تعداد  باک اهش  طولک انالیکولوس  افزایش 
نشان‌دهنده‌ی   IC تصویر،  این  در  می‌باشد.  همراه  توبولار 
کانلیکولوس‌های داخل سلولی، MV حاکی از میکروویلی‌ها، 
TV همان وزیکل‌های توبولار، و M نشانی از میتوکندری‌ها 

می‌باشند.
7070z �L K J H

)استخوان( 
استئوکلاست‌ها گروهی از سلول‌های استخوانی بودهک ه با 
قرارگیری در درون لاکوناهای جذب1 )لاکونای هاوشیپ( در 
جذب ماتریکس، ضمن رشد، قالب‌گیری مجدد و نیز ترمیم 
شکستگی‌های استخوان مشارکت می‌نمایند. جذب استخوان 
توسط این سلول‌ها در دو مرحله‌، شامل برداشت مواد معدنی 
)از طریق ترشح هیدروژن و ایجاد محیط اسیدی( و تجزیه‌ی 
مواد آلی )با آزادسازی آنزیم‌های لیزوزومی(، صورت می‌گیرد. 
استئوکلاست‌ها با ایجاد محیط اسیدی در حفره‌ی زِیرسلولی، 
از یک طرف زمینه را برای تجزیه‌ی بلورهای هیدروکسی آپاتیت 
فراهم آورده و از طرف دیگر شرایط را برای فعالیت بهینه‌ی 
آنزیم‌های هیدرولیتیک، مثل متالوپروتئینازهای ماتریکس، 
را  استئوکلاست‌ها  باشیدک ه  داشته  توجه  می‌سازند.  مهیا 
می‌توان هم در استخوان متراکم و در محلک انال هاورس 
 و هم در سطوح تیغه‌های استخوان اسفنجی مشاهده نمود. 

1. Resorption lacunae 
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مجراچه‌های وابران به تعداد 20-12 لوله‌ی مارپیچی بوده 
که از شبکه‌ی بیضه منشأ گرفته و در ادامه با سوراخک ردن 
لایه‌ی تونیکا آلبوژینه‌ و ملحق شدن به یک‌دیگر در قسمت 
و  واحد  اپی‌دیدیمی  مجرای  بیضه،  سطح  خلفی-فوقانی 
به‌عبارت دیگر،  به وجود می‌آورند.  را  پیچ‌خورده‌ای  به‌شدت 
اپی‌دیدیمی،  مجرای  ایجاد  از  پیش  وابران  مجراچه‌های 
لبول‌های اپی‌دیدیمی را به وجود آورده و از اتصال این لبول‌های 
اپی‌دیدیمی به یک‌دیگر استک ه مجرای اپی‌دیدیمی واحد 
شکل می‌گیرد. هر مجراچه‌ی وابران توسط سلول‌های اصلی 
استوانه‌ای حاوی میکروویلی/استرئوسیلیا )بازجذب مایع از 
محتویات لوله(، سلول‌های مژه‌دار )کمک به حرکت اسپرم 
قاعده‌ای  سلول‌های  و  اپی‌دیدیم(،  سمت  به  غیرمتحرک 
پوشیده شده تا اپی‌تلیومی از نوع مطبقک اذب استوانه‌ای و 
یا استوانه‌ای ساده‌ای را با نمایی مشخص و شبیه به صدف 

اسکالوپ به وجود ‌آورند.

ناگهانی  تغییر  همان طورک ه در تصویر مشاهده میک‌نید، 
اپی‌تلیوم  از  وابران  مجراچه‌ی  داخلی  نیمه‌‌ی  در  اپی‌تلیوم 
در  استوانه‌ای  اپی‌تلیوم  به  بیضه  مکعبی ساده در شبکه‌ی 
میکروسکوپی  مطالعات  طی  تا  است  شده  باعث  مجراچه 

مجراچه  خارجی  نیمه‌ی  با  مقایسه  در  داخلی  نیمه‌ی 
در داخل  آندروژن  آید. همچنین حضور  به‌نظر  ناهمگون‌تر 
فضای لومن عملکرد نرمال سلول‌های پوشاننده در قسمت 

سر اپی‌دیدیم را تسهیل میک‌ند.   
8282x �L K J H

)سیستم تناسلی جنس مونث( 

اینهیبین پروتئینی هترودایمر، متشکل از زنجیره‌های پپتیدی آلفا و بتا 
بودهک ه توسط سلول‌های سرتولی در جنس مذکر، سلول‌های گرانولوزا 
در جنس مونث، و سلول‌های هیپوفیز قدامی ترشح می‌گردند. این 
ماده در ادامه آزادسازی GnRH از هیپوتالاموس و FSH از هیپوفیز 
قدامی ر ا مهار میک‌ند. اینهیبین‌ها و اکتیوین‌ها در خانواده‌ای از 
پلی‌پپتیدها قرار داشتهک ه TGF-b و AMH )هورمون آنتی‌مولرین( 

را نیز شامل می‌شود. 
اعضای تشکیل‌دهنده‌ی ابرخانواده‌ی فاکتور رشد تغییرشکل‌دهنده‌ی 

عملکرد(ها)عضو

5-1-TGF
القاءکننده‌ی تشکیل مزودرم 9
تکثیر میوبلاست9
تهاجم سلول‌های اندوتلیالی دهلیزی-بطنی به ژلک اردیاک9

تکثیر سلول‌های گرانولوزا9اکتیوین
القای تشکیل مزودرم 9

مهار ترشح گنادوتروپین توسط هیپوفیزاینهیبین
تجزیه و هضم مجاری پارامزونفریکهورمون آنتی‌مولرین

نوعی مسیر سیگنالینگ در نمو اندامدکاپنتاپِلِژیک
Vg1)القای تشکیل مزودرم و شیار اولیه )در دیسک زایا

15-BMP1القای تشکیل صفحه‌ی عصبی و دیگر ساختارها

Nodal9 شرکت در شکل‌گیری مزودرم و شیار اولیه
تثبیت محور چپ-راست بدن 9

القای ایجاد جوانه‌ی حالبی و جمعیت‌هایی از سلول‌های عصبی در گاتفاکتور نوروتروفیک مشتق از رده‌ی سلولی گلیال
Leftyتعیینک‌ننده‌ی سمت‌گزینی در بدن
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‏87 در هنگام انقباض عضله قلبی طول كدام باند ثابت 
می‌ماند؟

			 I J 	H H
M L 	A K

شروع  برای  نیاز  مورد  كلسیم  عضله  نوع  كدام  در  ‏88 
انقباض از ماتریكس خارج سلولی وارد سلول می‌شود؟

		 J قلبی H صاف	
L اسكلتی سفید K اسكلتی قرمز	

‏89 غدد Von Ebner در كجا وجود دارد؟
J ملتحمه چشم	 H غدد بزاقی	

L اندام تناسلی K زبان	
‏90 كدامیك از این سلول‌ها در عمق غدد لیبركون بوده و 

حاوی روی )Zn( می‌باشد؟
H سلول اصلی غدد معده

J سلول مرزنشین غد معده
K سلول با حاشیه مخطط

L سلول پانت
‏91  شنهای مغزی مربوط به كدام غده است؟
		 J اپی‌فیز H هیپوفیز	

L  تیروئید K هیپوتالاموس	
‏92 كدام یك از مواد زیر توسط دستگاه جنب گلومرولی 

تراوش می‌شود؟

		 I آنژیوتانسین  J 		 H رنین
L اریتروپویتین 	II آنژیوتانسین K

دارای  سلول  كدام  مركزی،  اعصاب  دستگاه  در  ‏93 
خاصیت ماكروفاژی است؟

H آستروسیت پروتوپلاسمیك
J الیگودندروسیت

K میكروگلی
L آستروسیت رشته‌ای

‏94 كدامیك از غضروف‌های زیر فاقد پریكوندوریوم است؟
J غضروف مفصلی	 H اپیگلوت	

L بینی  K نای	

كلریدریك«  »اسید  گوارش  دستگاه  سلول  كدام  ‏95 
ترشح می‌كند؟

APUD سلول‌های H
J سلول نقره دوست	

K  سلول پانت
L سلول جداری

‏96  در كدامیك از روش‌های زیر، تمام سلول به همراه 
ترشحاتش دفع می‌شود؟

		 J هلوكرین H آپوكرین	
L هلومروكرین K  مروكرین	

‏97  كدام جزء غشاء سلول در تنظیم سیالیت غشاء نقش دارد؟
 K	اسفنگومیلین J H فسفاتیدیل كولین	

L الیگوساكارید كلسترول	
در  لیزوزومی«  »آنزیم‌های  زیر  موارد  از  كدامیك  در  ‏98 

خارج از سلول عمل می‌كنند؟
H در ماكروفاژهای آزاد

J در گرانولوسیت‌های نوتروفیل
K در سلولهای كوپفر

L در استئوكلاست
‏99  رشته‌های نقره دوست بافت همبند كدام است؟

		 I كلان J 	II كلاژن H
L الاستیك 	III كلاژن K

كه  سلولی  نام  قرمز  گلبول‌های  تكاملی  روند  در  ‏100   

قسمت عمده ارگانل‌های خود را از دست داده و فقط دارای 
مقداری ریوزوم است، چیست؟

		 J نرموبلاست H اریتروبلاست	
L پرواریتروبلاست K رتیكولوسیت	

‏101  كدامیك از اعضای زیر دارای رگ لنفاوی آوران است؟

		 J تیموس H لوزه حلقی	
L عقده لنفاوی K لوزه كامی	

‏102 كدام اتصال بین سلولی زیرسدی را بین سلول‌های 

اپی تلیال ایحاد نموده و مسیر بین سلولی را می‌بندد؟
J كمربند چسبنده	 H اتصال محكم	

L اتصال سوراخ‌دار  K دسموزوم	
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پاسخنامه مهندسی بافت شناسی

11.z �L K J H
 مشترک با علوم سلولی کاربردی همین سال )سیتوپلاسم( 

استئوکلاست‌ها گروهی از سلول‌های استخوانی بوده که با 
قرارگیری در درون لاکوناهای جذب1 )لاکونای هاوشیپ( 
نیز  و  مجدد  قالب‌گیری  رشد،  ضمن  ماتریکس،  جذب  در 
ترمیم شکستگی‌های استخوان، مشارکت می‌نماید. جذب 
استخوان توسط این سلول‌ها در دو مرحله‌، شامل برداشت 
مواد معدنی )از طریق ترشح هیدروژن و ایجاد محیط اسیدی( 
لیزوزومی(،  آنزیم‌های  آزادسازی  )با  آلی  مواد  تجزیه‌ی  و 
اسیدی  محیط  ایجاد  با  استئوکلاست‌ها  می‌گیرد.  صورت 
در حفره‌ی زِیرسلولی، از یک طرف زمینه را برای تجزیه‌ی 
دیگر  طرف  از  و  آورده  فراهم  آپاتیت  هیدروکسی  بلورهای 
شرایط را برای فعالیت بهینه‌ی آنزیم‌های هیدرولیتیک، مثل 

متالوپروتئینازهای ماتریکس، مهیا می‌سازد.
کننده  فاگوسیت  سلول‌های  از  جزئی  استئوکلاست‌ها 

به‌حساب نمی‌آیند. 

22.z �L K J H
مشترک با علوم سلولی کاربردی همین سال )سیتوپلاسم( 

بافت حیوانی، منحصراً  به‌عنوان استرول اصلی  کلسترول، 
با  معادل  و  داشته  وجود  جانوری  سلول‌های  غشای  در 
استیگمااسترول در گیاهان و یا ارگوسترول در قارچ‌ها درنظر 
سلول  یک  بیولوژیکی  غشاهای  بین  در  می‌شود.  گرفته 
جانوری، کلسترول عمدتاً در غشای پلاسمایی و نیز غشای 

ER مشاهده می‌شود.

کلسترول مولکولی آمفی‌پاتیک )گروه هیدروکسیل به‌عنوان 
سر قطبی و بدنه‌ی هیدروکربنی2 به‌عنوان سر غیرقطبی( بوده 
که قسمت عمده‌ای از بخش غیرقطبی آن در ناحیه‌ای با 

سالیت بالا قرار می‌گیرد.

1. Resorption lacunae 

2  .هسته‌ی استروئیدی به همراه زنجیره‌ی جانبی هیدروکربنی

 

به‌طور کلی عوامل موثر بر سیالیت غشاء و چگونگی اثرگذاری 
آن‌ها در جدول زیر خلاصه شده است:

عوامل موثر بر 
سیالیت غشاء

چگونگی اثرگذاری بر سیالیت 
ارتباط 

مستقیم
ارتباط غیرمستقیم

تعداد اسیدهای 
چرب غیراشباع

دما

طول زنجیره‌ی 
اسید چرب

**کلسترول
* کلسترول بسته به دما، سیالیت را تغییر می‌دهد. به‌طوری که در؛

H3، سیالیت را افزایشtm در دماهای زیر
H   .سیالیت را کاهش می‌دهد ،tm و در دماهای بالای

در بین عوامل نامبرده شده، کلسترول، تنظیمک‌ننده‌ی اصلی 
سیالیت غشاء در جانوران محسوب می‌گردد.

UU سیالیت با حضور پروتئین‌ها و گلیکوپروتئین‌ها کاهش
پیدا میک‌ند.

33.z �L K J H
 مشترک با علوم سلولی کاربردی همین سال )بافت اپی‌تلیال( 
در خروج محصولات ترشحی به روش هولوکرین، فرآورده‌ها 
،همزمان با رشد و تمایز نهایی سلول، در داخل سلول تجمع 
فرآورده‌ها  سلولی،  غشای  گسیختگی  ازهم  با  تا  کرده  پیدا 
جمله  از  شوند.  تخلیه  مجرا  به  سلولی  خرده‌های  به‌همراه 
میک‌ند  ترشح  را  خود  محصولات  روش  این  به  که  غددی 

می‌توان به غدد سباسه‌ی فولیکول‌های مو اشاره نمود.  

3. دمــای انتقالــی یــا گــذار)tm(: دمایــی اســت کــه در آن غشــاء 
ــه یــک  ــا نیمــه‌ جامــد )ضخامــت بیشــتر( ب ــت شــبه‌ژل ی از حال
ــا  ــن دم ــود. ای ــل می‌ش ــر( تبدی ــت کمت ــع )ضخام ــت مای حال

ــد. ــاوت می‌باش ــف، متف ــاهای مختل ــرای غش ب


