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内容概要

　　《医师资格考试大纲》包括实践技能考试大纲和医学综合笔试大纲两部分。
医学综合笔试部分将大纲考核的内容整合为基础综合、专业综合和实践综合三部分。
为帮助考生有效地掌握其执业所必须具备的基础理论、基本知识和基本技能，具有综合应用能力，能
够安全有效地从事医疗、预防和保健工作，根据新大纲的要求和特点，国家医学考试中心组织专家精
心编写了医师资格考试系列指导丛书。
　　《2010国家医师资格考试医学综合笔试应试指南：公共卫生执业医师(套装上下册)(最新版2010)》
为《2010最新版国家医师资格考试实践技能应试指南》之一的《公共卫生执业医师》分册。
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章节摘录

　　一、基因表达调控的概述　　（一）基因表达的概念及基因表达调控的意义　　基因表达是指基
因转录及翻译的过程，即生成具有生物学功能产物的过程。
基因表达是在机体严密的调控下完成的，这涉及多种分子调节机制。
大多数基因经历基因激活、转录及翻译等过程，产生具有特异生物学功能的蛋白质分子，赋予细胞或
个体一定的功能或形态表型。
　　（二）基因表达的时空性　　所有生物的基因表达都具有严格的规律性，即表现为时间特异性和
空间特异性。
　　基因表达的时间特异性是指某一特定基因的表达按_二定的时间顺序发生。
如编码甲胎蛋白（AFP）的基因在胎儿肝细胞中活跃表达，因此合成大量的AFP。
在成年后该基因的表达水平很低，几乎检测不到AFP。
但是，当肝细胞发生转化形成肝癌细胞时，编码AFP的基因又重新被激活，大量的AFP被合成。
因此，血浆中AFP的水平可以作为肝癌早期诊断的一个重要指标。
　　空间特异性是指多细胞生物个体在某一特定生长发育阶段，同一基因在不同的组织器官表达不同
。
在多细胞生物个体某一发育、生长阶段，同一基因产物在不同的组织器官表达水平是不一样的。
在个体生长、发育过程中，一种基因产物在个体的不同组织或器官表达，即在个体的不同空间出现，
这就是基因表达的空间特异性。
如编码胰岛素的基因只在胰岛的B细胞中表达，从而生成胰岛素。
　　（三）基因的组成性表达、诱导与阻遏　　有些基因产物对生命全过程都是必需的或必不可少的
，这类基因在一个生物个体的几乎所有细胞中持续表达，通常被称为管家基因。
　　管家基因的表达水平受内外环境因素影响较小，因此，将这类基因表达称为组成性基因表达。
但实际上，组成性的基因表达水平并非绝对一成不变。
　　另有一些基因表达易受内外环境因素影响，随着环境信号变化；这类基因表达水平可以出现升高
或降低的现象。
在特定环境信号刺激下，相应的基因被激活；基因表达产物增加即这种基因表达是可诱导的。
可诱导基因在一定的环境中表达增强的过程称为诱导。
可阻遏基因表达产物水平降低的过程称为阻遏。
　　（四）基因表达的多级调控　　基因表达调控可发生在遗传信息传递过程的任何环节。
从理论上讲，改变遗传信息传递过程的任何环节均会导致基因表达的变化。
因此，基因表达的调控是受到多级调控。
遗传信息以基因的形式贮存于DNA分子中，基因拷贝数越多，其表达产物也会越多，因此基因组DNA
的部分扩增可影响基因表达。
在多细胞生物中，某一特定类型细胞的选择性扩增可能通过此种机制使某种或某些蛋白质分子高表达
的结果。
为适应某种特定需要而进行韵DNA重排（rearrangement），以及DNA甲基化（methylation）等均可在
遗传信息水平上影响基因表达。
遗传信息经转录由DNA传向RNA过程中的许多环节，是基因表达调控最重要、最复杂的一个层次。
此外，转录后加工也是基因表达调控的环节之一。
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