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1}  Paur étre considéré comme PAMPE, un motif microbien doit &tre:

De pature probéigus

B, Conservé chez la méme espéce
£, Toutes les réponsses sont justes

i3 tmmunogéne
E. Fezentie] 2 Ia survie du microbe

2} Les nathogénss peuvent échapper aux effecteurs immunologiyues pan

Vinditbition de fa production des oyiokines
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Lo

La mimeatisme antigénigue

-~ E-le-camouliage immunclogigue

Uexpression des molécules inhibitrices du complément
ta diminution de Vexpression deg molécutes HLA par les cellujes de Vhits

3} Vélimination des protozoaives intrecalivizives impligue Fintervention ©

P
&, Deslymphocytes T oytotoxigues
B, Deslymphooyies Thi?
C.  Ues peutrophiles

41 Le macrophage indul ia néoross o une tumeur

&, Pariibération des dérivés oxygénés

0. Des celiules MK
E. Dumacrophage

0. Bar ADCC

B, Parphagocyiose des celluies tumarales opsonisdes £, Suite & s Hbdration du Thik-o

. Toutes les réponses sont jusiss

5@ Cgz mécenismes mmunologigues sont efficaces dans ia défense antiiumorale sy cours de la phase

ogi
d’échappamant de la tumeur

A, La phagecyiose

B. lLacibC

& Aucune réponse nest jusie
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£, La cyiotoxicité parles CTL

8} Latumeur peut échapper 2 b reconnaissance immunaologique :

En balszant e tauy dexpression du TaPL/F
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bar parie de l2 sensioiité 2 e TGRS
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Far iz perte de {'auprassion du Fas

71 Vanticorps anth-Sm

® P

Est spécifique du LED

=

. Est toujours refrouvé au cours LED.

£1  Lesapticorss antlréceptenrs de g TSM :
A, Sonticuiours bloguants,
&, Sont toulours stimulants,
. Pauvent &tre bloguants,

2} Les anticorps enti-phospholipides

M'ast pas toujours refrotivé au cours dy LED.

Modulation de Ia capacité présentatrice des celiules dendritigues ..

En arieniant |a différenciation des TCDA+ vers le profit Thi?

Egt retrouvé dans les maladies suto-immunes sysidminues, E. £sf non spécifique du LED.

i, Peuvent 8tre stimulants,

E. peuvent &ire |a cause d'une hypothyroidie,

A, Peuvent &fre & Porigine d'avortements & répétition.

B. Mesentjzmais responsables d'avortemente,

€. Gont toujours associés a une maladie avto-immune.
. Ne sont pas toulouwrs associss 2 une maladie suto-immune,

E.  Sontretrouvés dans les maeladies auto-inumunes spddiiauss d organes,
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10} Les anticorps:
A, Peuvent &lre ulilisés associss 2 un isolfone radicactif dens le tralfemeant deg fumeurs,

B. Ne sont jamais utilisés associés 2 un isotope radioactf dans le fraitement des tumeurs.
€. Cibjent ia tumeur grice zu Fab.
B. Ciblent is tumeur grace au Fo
E.  Toutesiesréponses sont faustes,
11} V-2
B, Est toujours utilizée dans iz {raitement des cancars,
B. WNest pas toujours utilisés dans le traltement des cancers.
€. Permet la crojssance des iymphooytes T, _
D, Naasucun impact sur [a crolssance des Eymphecy'tes T.
£, Peut &ire utilisée sussi uen in vive au'in vitrs dans le iraitement des cansers,
12} Devant une absence totale des lymphooytes B au niveau du sang périphérigue, on paut suspecier:
A, Unsyndrome de Di George. D, Une maiadie de Bruton.
B, insyndrome d'hyper-ighd, E. Une infection par e ViH {3104},

C.  Un auire diagnostic.
13} Devant une absence totale des lymphocoytes T au niveaw du sang périphérigue, on psut suspecter:
A, Une mealadie de Bruton, B, Un déficit en iga.
B. Unsyndrome de Di George, _ E. Unsyndrome d'hyper-lg.
€. Un autre diagnostic.
141 Lors d'un déficit tolal de Fanmunité humorale, les guels de oo mécaniemes seront absents
&, LUactivation du complément par la voie classigus, 2. Le mécanisme A’ADCC,
B. Uactivation du complément par la voie alterne, E. Vopsonisation/Phegocytose via les &G,
€. Uactivation des lymphocytes T par leg £RA,
15} Un nourrisson de 2 mols présente des Infections 3 répétition 3 germes opporiunistes, on doft
suspecter:
A, Une sgammaglobulingmiz, E. Unsyndrome de B George,
B. Une hypogammaglobulinémie 3 expression variable.
€. Un deficit en chaine y (CD132).
2, Ugn géfich immuniisirs transhiclrs,
1€} Une hémolyse est observée aprés une transfusion sanguine, ofle peut 8ire dued
A, Ls présznce de complexes immuns circulants dans le sang transfusé,
B, Uneincompatibilits dans le systéme AB0. %
£, Uneincompatibilité dans le systéme Rhésus,
B. La présence d'autoanticorps anti-globules rouges.
E. Lz présence &' suteanticorns antinudiéaires,
17} Au cours d'une maladie & complexes immuns circulants, on note habitusllement ¢
&, Une augmentation des compesants C3 et C4 du complément.
B. uUne dirninution des composanis £3 et €4 du complément.
€. Une diminution du composant 3 seulement,
D. Une diminution du composant C4 szulement.
E, Une diminution du (3 ef une augmeantation du 04,
13} L2 vole alterne du compiément n'est pas impliguée dans les méranismes physicpathologigues de
A, Usznémie hémohtigue médicameanteuss. 0. Lz dermatite de contach
B, Uslio-immunisation feio-materneils, E.  Uhypersensibilité tuberoulinigue.
C. Las maladie des éleveurs d'olseaux.
19} Les cellules MK sont habituellement impliquées dans les mécanismes ghysiopathologiques de:
A, Lamaiadie des pournons de fermier, 0. Uhypersensibilité granulomateuse.
B, lelupus érythémateuy disséming, E Uhypersensibilité de contact,
C. Lanémie hémolytique auto-immune,
23} Devent une suspicion de deficlt immuniiaire chez un nousrizeon présentant des maliformations facislss
et cardizgues, on pense :
A, Ala granulomsioss sepiigue chronigue, £ A une maladie de Bruton.
B, A un &fici immunifaite combing sdyéra, E. Au syndrame de DI George,
€. A un deficit en composanis du complément,
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