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شود مراجعه کـرده کـه ایـن می ساله به علت حرکات پرشی به جلو، که باعث خم شدن ناگهانی وي از کمر 23مرد  -1
افتـد. در معاینـه علائـم عصـبی می حرکت زمان مشخصی ندارد و در هر دو وضعیت اسـتراحت و فعالیـت اتفـاق

شـود. نمی ي مغز وي ضایعه پاتولوژیـک دیـدهآپاتولوژیک واضحی ندارد و از نظر سایکولوژي نرمال است. در ام آر 
 براي درمان این بیمار کدامیک از موارد زیر ارجح است؟

 سدیم اکسی بیت د) هیدروکسی تریپتوفان ج) کلونازپام ب) لوتیراستام الف)
 3پاراگراف  ،2ستون  662، 661صفحه  ،Merritt's Neurology / 2016 - 3منبع: 

 :بجزهمه صحیح است،  medical longitudinal Fasciculusدر مورد  -2
 قرار دارد. periaqueductal grey matterدر خط وسط، دورسال به  الف)
 شود.می ) منتهیCajal( هاي کاجالاز بالا به هسته ب)
 است. Vestibulospinal tract medialدر سطح نخاع معادل با  ج)
 هر چهار هسته وستیبولار با الیاف صعودي این فاسیکول در ارتباط هستد. د)

 Youmans - 17 Edition – 2017منبع: 

 کند؟می ) کانال ورتبرال را اشغالlengthطناب نخاعی چقدر از طول ( -3
 سه پنجم د) سوم دو ج) چهار پنجم ب) سه چهارم الف)

 ،آخرپاراگراف  ، 1ستون  ، 117صفحه ،  Clinical Neuro Anatomy Gray 2011منبع: 

ساله با سابقه هیپرتانسیون و دیابت به طور ناگهانی دچار اختلال در راه رفتن به علت درگیري دست و پاي  60معلم  -4
هنگام خوردن نوشابه سردي آن را در طرف راست دارد سردي قوطی نوشابه را با دست چپ و می چپ شده و اظهار

هاي کند و حالت تهوع و سکسکه نیز دارد. در معاینه پتوز خفیف پلک چشم چـپ دارد و تسـتدهان احساس نمی
 است؟ زیر هايشریاناي در طرف چپ مختل و آتاکسی هم دارد. این عارضه مربوط به گرفتاري کدامیک از مخچه
 Superior cerebellar الف)
 posterior inferior cerebellar ب)
 posterior cerebral ج)
 anterior cerebellar د)

 1 ،  پاراگراف2 ،  ستون169 صفحه،  Clinical Neuro Anatomy Gray 2011منبع

 برد؟می بوده و احساس لذیذ بودن غذا را از بین L-glutamateزیر مربوط به هاي احساس نکردن کدامیک از مزه -5
 تلخی د) شوري ج) ترشی ب) اومامی الف)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون686 صفحه،  Medical Physilogy Guyton 2016 (13Edition)منبع: 

براي بیوپسی از یک ضایعه همیسفریک، در صـورتی کـه نـوك  Frameless Navigationدر حین استفاده از روش  -6
انگولاریس باشد و از آنجـا خطـی بـه فـالکس سـربري پروب دستگاه ناویگاتور در ناحیه اپکس ژیروس پارس تري

 ؟کندنمیبکشیم، از کدام نقطه آناتومیک زیر عبور 
 طرفیهاي شاخ فرونتال بطن الف)
 ناحیه قدامی بازال گانگلیا ب)
 د قدامی سولکوس محدود کننده اینسولاح ج)
 ناحیه قدامی تالاموس د)

 ،1 ،  پاراگرافتراس،  ستون 49 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 باشد؟می ICPمونیتورینگ  gold standardزیر هاي کدامیک از روش -7
  gaugeExternal Ventricular Drain connected to an external strain الف)
 Fiberoptic Intracranial Pressure Monitor ب)
 Telemetric Intracranial Pressure Monitoring ج)
 Miniature Strain Gauge د)

 ،3 پاراگراف  ،2 ،  ستون217 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

تـوان از پـین میفیلـد می جراحی اطفالحداقل سنی که در آن براي فیکس جمجمه و پوزیشن دادن سر در اعمال  -8
 استفاده کرد، کدام است؟

  سال 2 الف)
  سال 4 ب)
  سال 6 ج)
 سال 8 د)

 ،3 ،  پاراگرافسترا،  ستون 126 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 زیر ریسک تشنج بالاتري دارد؟ β-lactamکدامیک از داروهاي  -9
 Imipenem الف)
 Meropenem ب)
 Carbapenem ج)
 Cefotaxime د)

 3اگراف پار 1ستون 322 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

زیـر هاي آنوریسمال، از کدامیک از سرم SAHدر  cerebral salt wasting (CSW)در درمان هیپوناترمی ناشی از  -10
 کنید؟می استفاده
 Isotonic saline الف)
 Hypertonic saline ب)
 Hypotonic saline ج)
 Ringer Lactate د)

 6راگراف پا 1ستون  227 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

11- CSF flow studies  درcine MRI شود؟می توسط کدام عامل سنجیده 
 حین سیستول CSFحین دیاستول و سپس حرکت کرانیال  CSFحرکت کودال  الف)
 مغز حین دیاستول Relaxationمغز حین سیستول و  Expansionبه دلیل  CSFحرکت  ب)
 رقیق شدن ماده حاجب اینتراتکال حین دیاستول و غلیظ شدن آن حین سیستول ج)
 حین سیستول و دیاستول CSFدر  bulk flowتغییرات  د)

 ،2 پاراگراف  ،2 ،  ستون189 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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ماه قبل تحت عمل جراحی پدیکولار اسکرو ستون فقرات توراکولومبار قرار گرفته اسـت، بـه  3اي که ساله 35مرد  -12
 تشـخیص جهـت زیر هايروشدلیل علائم غیر اختصاصی و شک به استئومیلیت بایستی بررسی شود. کدامیک از 

 است؟ مناسبتر حالت این
 Indium 111-Labeled white Blood Cells الف)
 ImagingPET -FDG ب)
 MRI with contrast ج)
 CT Scan with contrast د)

 ،1 پاراگراف  ،2 ،  ستون202 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

13- collicular point شود و معادل کدام مکان آناتومیک است؟می هاي مغزي دیدهدر آنژیوگرافی کدامیک از شریان 
 میدبرینحد خلفی  -شریان مغزي خلفی  الف)
 فورامن مونرو -شریان مغزي قدامی  ب)
 کولیکولوس فوقانی -اي فوقانی شریان مخچه ج)
 کولیکولوس تحتانی -اي تحتانی شریان مخچه د)

 ،5 ،  پاراگرافتراس،  ستون 59 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

هاي کبدي مختل بوده و به گفتـه ، آنزیمINR<3.5باشد. می ساله به علت آپوپلکسی کاندید عمل جراحی 65خانم  -14
قبل از عمـل از کـدامیک از مـوارد زیـر  INR<1.5 به رسیدن براي. باشدمی همراهان نارسایی کبدي تحت درمان

 کنید؟می استفاده
 vitamin K-FFP (fresh + (frozen plasma الف)
 Whole Blood ب)
 Platelet + vitamin K ج)
 Cryoprecipitate د)

 ،1 پاراگراف  ،1 ،  ستون226 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

و  Anterior Clinoid Process، Posterior Clinoid Processفضاي مثلثی شکلی در ناحیه قاعده جمجمه که بین  -15
 شود؟می نوك استخوان پتروس قرار دارد، چه نامیده

 گلاسکوك  د) هاکوبا  ج) کاوازه  ب) پارکینسون  الف)
 اراگراف ،پ،  ستون ،  99 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

اي به دنبال شیرجه در استخر دچار تروما به گردن و اختلال تنفسی و کوادري پلژي شـده اسـت. در ساله 28آقاي  -16
ار شد. پس از سه روز و تکرار تزریق دارو، بیماورژانس توسط متخصص بیهوشی با تزریق سوکسینیل کولین اینتوبه 

 تواند در این عارضه دخیل بوده باشد؟می شده است. کدام عامل k=7.4دچار هایپرکالمی 
 بلاك رسپتورهاي اکستراجانکشنال الف)
 پرولیفرانسیون رسپتورهاي اکستراجانکشنال ب)
 نارسایی حاد کلیه ج)
 واکنش نورولدجاریش د)

 ،2 ،  پاراگرافچپ،  ستون 123 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 باشد؟می ، کدام اقدام زیر موثرBarrel Effectدر حین عمل جراحی اندوسکوپیک جهت جبران اثر  -17
 نورپردازي بهتر و بیشتر الف)
 درجه 30استفاده از لنز  ب)
 )In & Outحرکت دینامیک پیوسته ( ج)
 شستشو مداوم حین عمل د)

 ،1 ،  پاراگرافسترا،  ستون 268 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :عمنب

هـاي ، زمانی که با آندوسکوپ وارد شاخ فرونتـال بطنEndoscopic Third Ventriculostomyدر هنگام جراحی  -18
 شود؟می دیده فرونتال هورن لترال دیواره در آناتومیک عنصر کدام شوید،می طرفی

 فورنیکسهاي ستون الف)
 قسمت قدامی تالاموس ب)
 قسمت سر هسته کودیت ج)
 قسمت زانوي کپسول داخلی د)

 ،2 پاراگراف  ،چپ،  ستون 53 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

محل قرارگیري و سایز رول آگزیلاري مناسب نباشد، احتمال آسیب به کدام ریشه  ،در صورتی که در پوزیشن لترال -19
 گردنی بیشتر است؟

  6C الف)
  C7 ب)
  C8 ج)
 T1 د)

 ،4 ،  پاراگرافچپ،  ستون 126 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

اخـتلال اسـفکتري بـه صـورت دیسـینرژي بیمار موتور سوار متعاقب تروما به ستون فقرات دچار ضایعه نخاعی و  -20
 عضلات مخطط و دیسینرژي عضلات صاف شده است. با توجه به معاینه بیمار، سطح ضایعه کدام است؟

 T6پایین  الف)
 6Tبالاي  ب)
 ساکرال کورد ج)
 کودا اکوینا د)

 ،3 ،  پاراگرافچپ،  ستون e61 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 Pکند کـه امـواج می هوشی در مانیتورینگ قلب بیمار اعلام) ناگهان متخصص بیVAجراحی شانت ( در حین عمل -21
 شود. بهترین اقدام جهت رفع این عامل چیست؟می صورت باي فازیک دیدهبه

 تزریق لیدوکائین به داخل کاتتر دهلیزي الف)
 متوقف نمودن عمل جراحی و انجام شانت بطنی صفاقی ب)
 دهیدمی قرار SVCمتر عقب کشیده و تیپ آن را در دیستال یک سانتیکاتتر را  ج)
 گذاریدمی کاتتر را به جلو برده و در پروگزیمال ونتریکل د)

 ،1 ،  پاراگرافسترا،  ستون 294 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 ارجـح مننـژ، بررسـی جهت مننژیت به مبتلا بیماران در تصویربرداري مدالیته کدام شد، انجام تحقیقات اساس بر  -22
 است؟
 T1W with contrast الف)
 Gradient echo ب)
 Flair with contrast ج)
 Flair Pulse د)

 ،2 ،  پاراگرافسترا،  ستون 176 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

بیماري به دلیل همی فاشیال اسپاسم کاندیداي میکروواسکولار دکمپرسیون عصب فاسیال با اپروچ رتروسیگموئید  -23
 VIIاست. در این اپروچ با ریترکشن همیسفرهاي مخچه کدام قسمت مخچه در محل فورامن لوشکا و منشاء عصب 

 قرار دارد؟
  لوب فولیکولر الف)
  لینگولا ب)
  تونسیل ج)
 اوولا د)

 ،2 پاراگراف  ،چپ،  ستون 86 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 :بجز هاي وراثتی زیر به صورت اتوزومال غالب است،الگوي ژنتیکی انتقال همه بیماري -24
 Holoprosencephaly الف)
 Sacral agenesis ب)
 Schizencephaly ج)
 Tuberous sclerosis د)

 ،  ستون ،  پاراگراف ،�287 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ ICPناشی از تاثیر کدامیک از عوامل زیر بر روي  W1موج  ICPدر منحنی  -25
 پالس شریانی اینتراکرانیال الف)
 پالس وریدي ب)
 الاستاز مغزي ج)
 مانور والسالوا د)

 ،2 پاراگراف ، پج،  ستون e408 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

water partition -Octanolضـریب  کمتـرینو نیـز  BBBتوانـایی عبـور از  کمتـرین کدامیک از داروهاي زیـر -26

coefficient باشد؟می را دارا 
 CCNU الف)
 BCNU ب)

 Arabinose ج)

 Sucrose د)
 ،  پاراگراف ،استر،  ستون e393 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ غلطهاي عصبی و آمینو اسیدها، کدام جمله زیر مورد نورو ترانسمیتردر  -27
 است. carrier - Mediatedاصولا انتقال آنها  الف)
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 است. GABAترین امینو اسید مغز فراوان ب)
 سدیم در انتقال بعضی از امینو اسیدها نقش دارد. ج)
 کند.می ورعب BBBبه دلیل مشابهت با امینو اسیدها از  Levodopa د)

 ،2 پاراگراف  ،1 ،  ستون388 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

28- Aknetic Mutism شود؟می هاي زیر دیدهبه طور مشخص در پارگی کدامیک از انوریسم 
 ACA الف)

 A.com ب)

 Tip of Basilar ج)

 Proximal MCA د)
 Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع

 شود؟می در کدامیک از موارد زیر بیشتر دیده upward eye deviationعلامت  -29
 generalized tonic clonic seizure الف)
 focal seizure ب)
 psycogenic nonepileptic seizure ج)
 syncope د)

 1-61جدول ،  391 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ventricularبیماري به علت تشنج کاندیداي عمل جراحی لبکتومی تمپورال شده است. حـین عمـل و در موقـع  -30

exposure شـود، بـا توجـه بـه آنـاتومی و محـل می پولار خونریزي کنترلکند که با بیمی خونریزي شریانی پیدا
 خونریزي، احتمال بروز کدام عارضه بیشتر است؟

 اختلال حافظه د) انیزوکوریا ج) نوپسیهمی ا ب) همی پلژي الف)
 ،1 پاراگراف  ،1 ،  ستون506 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 باشد؟می اپی لپتیک زیرمربوط به کدام داروي آنتی purple glove syndromeعارضه  -31
 فنی توئین الف)
 کاربامازپین ب)
 والپروئیک اسید ج)
 فنوباربیتال د)

 ،4 پاراگراف  ،2 ،  ستون396 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

شود، بر اساس کلاسیفیکاسـیون جدیـد می »اورا«در بیماري که بعد از عمل جراحی جهت کنترل تشنج فقط دچار  -32
outcome گیرد؟می براي بیماران مصروع، در چه کلاسی قرار 

 4 د) 3 ج) 2 ب) 1 الف)
 1-80جدول ،  547 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

دهـد، ام ار اي شود و به درمان دارویی پاسـخ نمیمی که سریعا جنرالیزه Primaryهاي فوکال و در بیماري با تشنج -33
روتـین  Electroencephalography ولـی. شـویدمی مغـز در متعـدد ضـایعات متوجه اي ار ام در. دهیدمی انجام

)EEG چیست؟ بعدي مناسب اقدام. کند مشخص تواندرا نمی) منشا تشنج 
 electroencephalography -Stereo الف)
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 Depth Electro-corticography ب)
 surface electro-corticography ج)
 Subdural Grid monitoring د)

  ،1 ،  ستون418 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

دهد و یک سـال به پارکینسون با ترمور آسیمتریکال، که به درمان دوپامینرژیک پاسخ نمیساله مبتلا  55در آقاي  -34
 دهید؟می پیش به همین منظور تحت پالیدوتومی یکطرفه قرار گرفته و جواب نداده است، کدام درمان زیر را انجام

 طرف مقابل Pallidotomy الف)
 Ventral Intermediate Thalamotomy ب)
 Subthalamotomy ج)
 Subthalamotomyطرف مقابل به همراه  Pallidotomy د)

 ،4 پاراگراف  ،2 ،  ستون612 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

هاي مکرر و ناتوانی در راه رفتن به علت انتقباض و حرکات پرشـی انگشـتان ساله با اختلال تعادل، افتادن 45آقاي  -35
شود. پـدر بیمـار می ها میوکلونوس دیدهمعاینه وضعیت منتال، آپاتی دارد و در معاینه انداممراجعه کرده است. در 

ترین سال ناتوانی فوت شده اسـت. بـا توجـه بـه محتمـل 5نیز علائم مشابهی را داشته است که در نهایت پس از 
 است؟ نادرست تشخیص، کدام عبارت در مورد این بیمار

 اغلب دو طرفه و سیمتریک است.در این بیماران  علائم الف)
 شود.می دیده 4روي کروموزوم  CAGدر بررسی ژنیتیک تکرار  ب)
 بیمار در سیر خود دچار برادي کینزي خواهد شد. ج)
 وجود اختلالات بولبار به ضرر تشخیص بیماري است. د)

 ،چپ،  ستون 577 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

به دنبال کاهش سطح هوشیاري، تروما به سر، هیپوکسی مغزي و بستري طولانی، دچار دیسـتونی اي ساله 28جوان  -36
 دارد؟ کمتريدر این بیمار کدام هسته تارگت تاثیر  DBSهاي فوقانی و گردن شده است. جهت انجام در اندام
 VPL د) GPI ج) VOA ب) VIM الف)

 ،3 ،  پاراگرافچپ،  ستون 591 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

اي به دلیل لرزش در پاها و تنه و احساس عدم تعادل موقع ایستادن مراجعه نموده است. این لرزش و ساله 68خانم  -37
تابلوکر و رود. بیمار سابقه فامیلی نداشته و به بمی احساس عدم تعادل موقع راه رفتن با تکیه کردن بر چیزي از بین

 نداده است. قدم بعدي درمان چیست؟ پریمیدون هم پاسخ
 هالوپریدول د) تترابنازین ج) کلونازپام ب) لوودوپا الف)

 ،3 پاراگراف  ،1 ،  ستون593 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 یابد؟می هاي دیستونیک، به دنبال مصرف کافئین شدت بیشتريکدام نوع از سندروم -38
 oppenheim’s الف)
 Lubag ب)
 Myoclnus ج)
 Paroxysmal non kinesigenic د)

 5-84جدول ،  582 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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قرار گرفته و کاملا تحت کنترل بوده  VIM-DBSاي به دلیل ترمور اسانسیل سه سال قبل تحت جراحی ساله 64زن  -39
یتـود است. اخیرا به تدریج ترمورها برگشت نموده. در معاینه انجام شده، ترمورهاي شدید دارد که با افـزایش آمپل

 تر است؟گردد. کدام اقدام مناسبمی شود. ولی بیمار دچار آتاکسیمی باطري، ترمورها کنترل
 شودمی زمان آتاکسی بهتراطمینان به بیمار که با گذشت  الف)
 خاموش کردن باطري و تجویز کلوزاپین - بستري نمودن ب)
 و کارگذاري سیستم جدید DBSخارج کردن  - بستري کردن ج)
 جدیدو استفاده از باطري توصیه به تعویض باطري  د)

 ،5و4 پاراگراف  ،2 ،  ستون608 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 دارد؟ IIدر کدامیک از موارد زیر بیمار، به طور قطع نوروفیبروماتوزیس تیپ  -40
 ساله با وستیبولار شوانوم یکطرفه به همراه کورتیکال کاتاراکت 25خانم  الف)
 ساله با وستیبولار شوانوم یکطرفه به همراه کورتیکال کاتاراکت 45خانم  ب)
 باشدمی 2NFکه پدرش مبتلا به ساله با وستیبولار شوانوم یکطرفه  25خانم  ج)
 ساله با وستیبولار شوانوم یکطرفه به همراه سه عدد مننژیوم 35خانم  د)

 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون1144 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

، بعد از باز کردن آراکنوئید پلیت کوادري ژمینال براي دسترسـی بـه infratentorial supracerebellarدر اپروچ  -41
 در مسیر عمل باید کوتر و جدا شود؟یا سینوس تومور پینه آل، کدام ورید 

 precentral cerebellar vein الف)
 basal vein of Rosental ب)
 internal cerebral vein ج)
 straight sinus د)

 ،4 ،  پاراگراف2 ،  ستون1055 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

مغـز  MRIکنـد. در نماید. سابقه بیماري دیگري را ذکر نمیمی ساله به علت کاهش دید ناگهانی مراجعه 35خانمی  -42
 باشد؟می نادرترشود. بروز کدامیک از عوارض زیر در بیمار می اپوپلکسی هیپوفیز تشخیص داده

 SAH الف)
 Permanent hypopituitarism ب)
 Obstructive hydrocephalus ج)
 Diabetes insipidus د)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون1163 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

گیـرد و در حـین می قـرار Irinotecanبیماري با سابقه بدخیمی مغز که به تازگی مشخص شده است، تحت درمان  -43
 ناسـبمگردد. چه اقدام درمانی را بـراي بیمـار می دچار اسهال، استفراغ، کرامپ و دیافورز انفوریون و ساعاتی بعد

 دانید؟می
 تزریق آتروپین الف)
 تجویز لوپرامید ب)
 تجویز دیفنوکسیلات ج)
 تجویز هیدروکسی اوره د)

 ،1پاراگراف   ،1،  ستون 926، صفحه Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع
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در یک بیمار با سابقه کانسر پستان که با علائم مربوط، مشکوك به متاسـتاز بـه لپتـومننژ هسـتید. جهـت اقـدام  -44
 شود ولی نتیجه آنالیز منفی است. اقدام بعدي جهت رد متاستاز به لپومننژ کدام است؟می انجام LPتشخیصی 

 و آنالیز مایع مغزي و نخاعی LPتکرار  الف)
 MRSانجام  ب)
 گردیدمی اولیه مشخص LPمتاستازي بود با همان اگر  ج)
 تی میلوگرافی از سرویکال تا لومبارانجام سی د)

 ،1،  پاراگراف 2،  ستون 1104، صفحه Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع

همین مـدت نماید. همراهان وي اختلالات خلقی را نیز در می ماه مراجعه 3ساله با علامت سردرد به مدت  60آقایی  -45
شود که بـه می تودهاي ایزودانس در لوب فرونتال راست مشاهده T2Wمغزي در  MRIکنند. در می در ایشان ذکر

 صورت هوموژن انهانسمنت پیدامی کند. پس از انجام بیوپسی استریوتاکتیک پاتولوژي بیمار به این شرح است:
Centroblasts clustered in the perivascular space, intermixed with reactive lymphocytes, 
macrophages, and activated microglial cells 

 شود؟می کدام ساب کلاس این بیماري از بقیه شایعتر گزارش
 Type 3 large B-cell lymphoma الف)
 Germinal center B-cell-like lymphoma ب)
 like (ABC) lymphoma–cell-Activated B ج)
 Type 1 large B-cell lymphoma د)

 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون1085 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

هاي زیـر بـالاترین حساسـیت و بیشـترین میـزان ، کـدامیک از تسـتHypercortisolemiaدر بیماران مبتلا به  -46
 اختصاصی بودن را براي بیماران کوشینگی دارد؟

 High doses of dexamethasone (8 mg) suppress ACTH secretion الف)
 low doses of dexamethasone (1 mg) suppress ACTH secretion ب)
 free cortisol in a 24-hour urine specimen ج)
 petrosal sinus sampling (IPSS( د)

 1176 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

تی نمایـد. بـراي وي سـیمی سردردهاي گاه گاهی پس از یک ضربه سر خفیف مراجعـهساله با شکایت  65خانمی  -47
 دمـاغی پل –مغز تومور زاویه مخچه  MRIانجام شده است. در  MRIاي مشکوك اسکن مغز و سپس با دیدن توده

 و نمـوده ترامپت شبیه را داخلی گوش کانال داخل که کنیدمی مشاهده کلسیفیکاسیون بدون مترمیلی 15 اندازه به
ر اگـ. نـدارد جراحـی عمـل به تمایل حاظر حال در بیمار. است یافته گسترش کانال بیرون به بستنی مخروط مانند

چه مـدت مشـاهده و تحـت نظـر حداقل بخواهید در مورد رشد اندازه یا عدم رشد تومور در آینده قضاوت نمایید، 
 گرفتن بیمار، از اعتبار بیشتري برخوردار است؟

 سال 7 د) سال 5 ج) سال 3 ب) سال 1 ف)ال
 1 ،  ستون1146  ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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تی اسـکن مغـزي کند. در سیمی حالی، خواب آلودگی، تهوع و استفراغ مراجعهساله با علائم سردرد، بی 14کودکی  -48
 پاسـخ. گیـردمی قـرار تومـور ریزکسـیون جراحی عمل تحت بیمار و شودمی توده اي در ناحیه پارا سلار مشاهده

 :است زیر شرح به تومور پاتولوژي
Cords and broad strands of squamous epithelium with peripheral palisading of basal cell nuclei, loosely 
adhesive areas of epithelium (stellate reticulum), and plump nodules of wet keratin that calcified 

 کدام گزینه در مورد این تومور درست است؟
 کلسیفیکاسیون تومور در بالغین نسبت به کودکان شایعتر است. الف)
 پیدایش کیست تومور در کودکان نسبت به بالغین شایعتر است. ب)
 نوع پاپیلري در کودکان نسبت به بالغین شایعتر است. ج)
 کودکان نسبت به بالغین بهتر است.تحمل پرتو درمانی در  د)

 1-151جدول ،  1184 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 کدام فرم هیستوپاتولوژیک کوندروسارکوما تمایل بیشتري به متاستاز دارد؟ -49
 Mesenchymal الف)
 Conventional ب)
 Clear cell ج)
 dedifferentiated type د)

 ،3 ،  پاراگراف2 ،  ستون1135 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

توده مغـزي بـدون  MRIساله که پنج ماهه حامله است با سردرد، سرگیجه و تاري دید مراجعه کرده و در  30خانم  -50
هی دهد که توده مشابمی شود. سابقه وجود چنین علائمی در حاملگی قبلی رامی اثر فشاري و شیفت میدلاین دیده

اي کوچک شـده همان ناحیه داشته و تحت درمان حمایتی قرار گرفته و پس از زایمان توده به طور قابل ملاحظهدر 
 است. کدام نوع تومور بیشتر مطرح است؟

 Meningioma الف)
 Pilocytic astrocytoma ب)
 choroid plexus papilloma ج)
 Choriocarcinoma د)

 ،2 پاراگراف  ،1 ،  ستون914 صفحه ،Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع

 شود؟ اشتباه اگر نمونه برداري از کرانیوفارنژیوم سطحی باشد با چه توموري ممکن است -51
 آدنوم هیپوفیز الف)
 آستروسیتوم پیلوسیتیک ب)
 اسکواموس سل کارسینوما ج)
 ئوزینوفیلیکیگرانولار اِ د)

 اراگراف ،پ ستون ،  ، 774 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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و هایپر در  T1Wاي هیپو در مغزي توده MRIنماید. در می ساله به علت تشنج غیر قابل کنترل مراجعه 17نوجوانی  -52
T2W اي از آن به سـمت سـطح بطـن نمایید که جیروس را پهن کرده است. ساقهمی در کورتکس فرونتال ملاحظه

شود. پس از عمل جراحی پاسخ پاتولوژي می مشاهده T1 Wکشیده شده است و یک لبه کورتیکال هایپر در تصویر 
 بدین شرح است:

uniform, spindle-shaped, monomorphous, bipolar cells associated with normal vessels of the 
cortex and white matter, with striking perivascular pattern of growth 

 کدام گزینه در مورد این تومور درست است؟
 حتی در صورت برداشت کامل این تومور باید پرتودرمانی نیز انجام داد. الف)
 غالباً سیر سریعی داشته و پروگنوز خوبی ندارد. ب)
 ی است.اکثرا نوع وحش  and IDH1(IDH 1Isocitrate dehydrogenase (2 ج)
 در بیشتر موارد منفی است. S-100, GFAP د)

 ،2 ،  پاراگراف2-1 ،  ستون1030 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

در ناحیه کونوس مدولاریس از کدامیک از موارد زیر (به عنـوان کپسـول)  Myxopapillary ependymomaتومور  -53
 پوشیده شده است؟

 هاي اپاندیمسلول د) فیلوم ترمینال ج) لپتو مننژ ب) دورا الف)
 ،(آخر) 4 پاراگراف  ،2 ،  ستون769 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟باشدنمیکدامیک از تومورهاي زیر جزء تومورهاي مزنکیمال  -54
 لیپوم د) کندروما ج) فیبروساکروم ب) مننژیوم الف)

 پاراگراف ،  ،  ستون ،1134 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

در پاریتال راست بدون ادم واضح  Solid-Cysticتصویر ضایعه  MRIساله با سردرد مراجعه کرده است. در  20آقاي  -55
هاي عصـبی و گلیـال بـا سـاختار هتروژن رویت شد. در بررسی نمونه پـاتولوژي، سـلول enhancementهمراه با 

 باشد؟می م تشخیص بیشتر مطرحشود. کدامی پسودوپاپیلاري رویت
 ganglioglioma الف)
 dysplastic neuroepithelial tumor ب)
 papillary glioneural tumor ج)
 Glioblastoma with PNET feature د)

 ،2 ،  پاراگرافاستر،  ستون 1038 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

تحت عمل جراحی قرار گرفتـه  4با توده داخل نخاع گردنی با گسترش به بطن  هاساله به دنبال ضعف اندام 19آقاي  -56
 ,GFAPمـارکر  IHCهاي دوکـی کشـیده و متـراکم رویـت شـد. در بررسـی است. در نمونـه پـاتولوژي سـلول

EMA,Vimentin, CD56 باشد؟می مثبت است. کدام تشخیص بیشتر مطرح 
 Astrocytoma الف)
 Medulloblastoma ب)
 Ependymoma ج)
 Solitary fibrous tumor د)

 ،1 ،  پاراگرافاستر،  ستون 1701 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟نداردکدامیک از تومورهاي زین ترکی منشاء آدنوهیپوفیز  -57
 انکوسیتوم د) گانگلیوسیتوم ج) کورسیتوم نرونال ب) کارسینوم الف)
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 ،  ستون ،  پاراگراف ،1159 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 کدام گزینه در مورد توزیع توپوگرافیک نواحی مترشحه هورمون هیپوفیز درست است؟ -58
 لترال ACTH الف)
 لترال TSH ب)
 لترال GH ج)
 مرکز Prolactin د)

 پاراگراف ،  ،  ستون ،1156 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

، کدامیک از مـوارد زیـر بـراي افتـراق گلیـوم گریـد بـالا از  Magnetic resonance spectroscopy (MRS)در  -59
 شود؟می متاستازها استفاده

 cholineمیزان  الف)
 acetyl aspartate-Nبه  cholineمیزان نسبت  ب)
 cholineبه  lactateمیزان  ج)
 myoinositolمیزان  د)

 ،1 پاراگراف  ،2 ،  ستون881 صفحه، Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع

در حین انجام کرانیوتومی حفره خلفی براي دکمپراسیون میکرووسکولار، کـدام نشـانه وضـعیت مسـیر سـینوس  -60
 دهد؟می سیگموئید را بهتر نشان

 Mastoid air cells الف)
 Mastoid eminence ب)
 Tip of mastoid ج)
 Digastric groove د)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون1422 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 :بجزدهند، می ها با همه داروهاي زیر خطر برادیکاردي و زخم گوارشی را افزایشNSAIDمصرف همزمان  -61
 sulfonylurea د) methotrexate ج) fluvoxamine ب) warfarin الف)

 ،1 ،  پاراگراف1 ستون،  1385 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

، اخیـرا شـروع شـده، V1ي هاي زیر در یک بیمار، که با درد یک طرفه صورت در ناحیـهبا دیدن کدامیک از گزینه -62
 رود؟می ژمینال زیر سوالمراجعه کرده است، تشخیص نورالژي تري

 در شروع درمان Antiepileptic Drugپاسخ ناکافی به  الف)
 Subtle sensory deficit detected by trigeminal sensory evoked potential ب)
 سال 20سن کمتر از  ج)
 Hypalgesia د)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون1402 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

به جراح اعصاب مراجعه کرده و پزشک بـراي بیمـار  V2ساله متولد هنگ کنگ به علت درد صورت ناحیه  53بیمار  -63
HLA B1502 درخواست داده است. اهمیت این بررسی در چیست؟ 

 ژمینال نورالژيرد تشخیص تري الف)
 جهت اطمینان از عدم بروز عوارض شدید دارویی قبل از شروع کاربامازپین ب)
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 براي ارزیابی پروگنوزیس دي کمپرشن میکرو وسکولار ج)
 ژمینال نورالژي نداردبررسی ربطی به تشخیص و درمان تري این د)

 ،2 ،  پاراگراف2 ،  ستون1402 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 داروهاي ضد افسردگی سه حلقه اي، در درمان درد، براي کدامیک از موارد زیر نیز مفید است؟ -64
 fibromyalgia الف)
 neuropathic cancer pain ب)
 phantom limb pain ج)
 chronic lumbar root pain د)

 ،5و1 ،  پاراگراف2-1 ،  ستون1385 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

متر پایین تر از فورامن مگنوم است و یک سیرنکس میلی 3که میزان نزول تونسیل  Iدر یک بیمار دچار کیاري تیپ  -65
 د، کدام درمان مناسب است؟دار T6تا  C7ناحیه توراسیک از 

 دکمپرشن فورامن مگنوم الف)
 لامینکتومی توراسیک و تخلیه سیرنکس ب)
 ماه بعد 6ام آر آي کنترل  ج)
 جراحی فقط در صورت نقص عصبی اندیکاسیون دارد د)

 ،4 ،  پاراگراف2 ،  ستون1536 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

باشـد. بـراي تعبیـه سـر پروگزیمـال از طریـق می گذاريهیدروسفالی کاندیداي شـانت اي به علتساله 10کودك  -66
Occipitoparietal Approach  ؟باشدنمیکدام صحیح 

 چرخد.می درجه به سمت مقابل 90تا  80سر  الف)
 است. Frazier’s pointمحل برهول  ب)
 نقطه هدف ریم اربیت در خط مید پاپیلري است. ج)
 متر است.سانتی 8تا  7کاتتر طول مناسب  د)

 ،5 ،  پاراگراف2 ،  ستون1623 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟نداردهاي زیر با بروز آنوریسم در اطفال ارتباط کدامیک از سندروم -67
 Cystic fibrosis الف)
 α-glucosidase deficiency ب)
 Miller-McKusick-Malvaux syndrome ج)
 Weber syndrome-Sturge د)

 اراگراف ،پ ،  ستون ، 652 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ اشتباهدر مورد آکوندروپلازي دوارفیسم کدام گزینه  -68
 تشخیص دقیق در دوران جنینی با سونوگرافی نادر است. الف)
 شوند.می اکثر بیماران از پدر و مادر نرمال متولد ب)
 تاثیر است.در در بروزآکوندروپلازي در فرزند بیسن پ ج)
 باشد.می %25در صورت مبتلا بودن پدر و مادر، شانس فوت فرزند در سال اول  د)

 ،4-3-2-1 ،  پاراگراف2 ،  ستون1871 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 است؟ اشتباههاي نروماسکولار در اطفال کدام گزینه در مورد اسکولیوزیس -69
 هستند Pelvic obliquityاین بیماران اکثرا دچار  الف)
 باشدمی Cerebral palsyاي در این گروه شایعترین بیماري زمینه ب)
 تمایل پایین براي پیشرفت بعد از بلوغ استخوانی بیمار ج)
 تمایل بسیار بالاتر براي پیشرفت نسبت به سایر انواع اسکولیوزیس اطفال د)

 ،2-1 ،  پاراگراف1 ،  ستون1904 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ایجاد شده به دنبال جراحی آستروسیتوم مخچه، کدام است؟ Cerebellar Mutismدرمان  -70
 دکمپرشن حفره خلفی الف)
 دگزامتازون با دوز بالا ب)
 گفتار درمانی ج)
 تالاموس DBS د)

 ،2 ،  پاراگراف2 ،  ستون1727 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 شود؟می توري براکی سفالی با بسته شدن زودرس کدام درز ایجاد -71
 ساژیتال الف)
 لامدوئید یک طرف ب)
 کورونال دوطرف ج)
 متوپیک و کورونال د)

 ،5 ،  پاراگراف1 ،  ستون1565 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

در تی اسـکن بـدون تزریـق تـوده سـالید شود. در سیمی علت سردرد و همی پارزي چپ بستري ساله به 4دختر  -72
ایزوانتنس است، که با تزریـق گـادلیوم  T2هیپو انتنس و در  T1در  MRIبه صورت هاپردانس و در تالاموس راست 

هاي زیـر از تشـخیصبدون درگیري غده پینئال، مشهود است. کـدامیک  3هاي خلفی بطن اینهنسمنت در دیواره
 بیشتر محتمل است؟

 اپاندیموما د) الیگودندروگلیوما ج) لنفوما ب) GBM الف)
 ،7 ،  پاراگراف2 ،  ستون1670 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

انجام  هايساله به علت سفتی ژنرالیزه مفاصل و کیفوا سکولیوزتوراکولومبار مراجعه نموده است. در بررسی 4کودك  -73
 باشد؟ فوق بیماري عامل تواندمی زیر هايشده، استئوپنی همراه هپیوپلازي ادنتوئید دارد. کدامیک از سندرم

 Kniest د) Down ج) Larsen ب) Goldenhar الف)
 پاراگراف ،  ،  ستون ،1883 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

هاي گهگاهی و برادیکاردي، تحـت سـونوگرافی ترانسـفونتانل گرم با تشنج 1300روزه با وزن تولد  4نوزاد پره ترم  -74
هـا بـدون خـونریزي هاي طرفـی همـراه بـا گشـادي بطنمغزي قرار گرفته است. در سونوگرافی خونریزي در بطن

 افـزایش متـرروز گذشته روزانه نیم سـانتی 3شود. دور سر نوزاد در طی می ي خلفی دیدهپارانشیمال مغز و حفره
 دهید؟می انجام نوزاد این براي را زیر درمانی اقدامات از کدامیک ابتدا در. است داشته
 تجویز استازولامید و لازیکس الف)
 پونکسیون لومبار سریال ب)
 شنت ونتریکولوساب گالئال ج)
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 ترانس فونتانل csfدرمانی  tap د)
 ،آخر،  پاراگراف 1 ،  ستون1597 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ، لامینکتومی کدام سطح ضروري است؟thick fatty filumجهت جراحی آزادسازي نخاع و بریدن  -75
 2L-1L د) 4L-3L ج) 5L-4L ب) 1S الف)

 ،آخر،  پاراگراف 1 ،  ستون1852 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

که به عنوان کیست آراکنوئید فرستاده شده است، بیشتر به نفع بافت کدامیک از موارد زیر در پاتولوژي یک ضایعه  -76
 آراکنوئید نرمال است تا یک آراکنوئید کیست؟

 whorled appearance الف)
 like trabeculations-cobweb ب)
 increased thickness of the collagen layer ج)
 split of the arachnoid layer د)

 ،4 ،  پاراگراف2 ،  ستون1524 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟باشدمیهاي رادیو گرافیک زیر جهت تشخیص مالفورماسیون دندي والکر، ضروري نکدامیک از یافته -77
 عدم تشکیل بخشی از ورمیس الف)
 حفره خلفی بزرگ با جابجایی تورکولا به بالا ب)
 هیدروسفالی ج)
 به قدامجابجایی همیسفرهاي مخچه  د)

 ،1 ،  پاراگراف2 ،  ستون1518 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

شود به منظـور کمتـر آسـیب دیـدن می بیماري را بعد از عمل جراحی جهت اشعه درمانی معرفی کرده اید. توصیه -78
فـی از روش و حفـره خل Cribriform - Plate -عناصر غیر عصـبی و کـاهش عـود در نـواحی فرونتـال تحتـانی 

German-Helmet باشد؟یم استفاده شود. این بیمار احتمالا مبتلا به کدامیک از بیماري زیر 
 Brain-Metastasis الف)
 Gliomatous-cerebri ب)
 Dessiminated-Medullobelastoma ج)
 Lymphoma د)

 ،1 ،  پاراگراف2 ،  ستون2169 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

نتیجه پاتولوژي تومور مغزي بیماري به دنبال عمل جراحی، گلیوبلاستوم مولتی فـرم اسـت. ایشـان را بـراي پرتـو  -79
 ؟نمایید. کدام گزینه در مورد پرتو به کار رفته در این بیمار درست استمی معرفی whole brainدرمانی مرسوم 

 باشد. 60تواند کبالت می منشاء آن الف)
 باشد. 60د نیکل منشاء آن میتوان ب)
 از پرتوهاي ایکس تشکیل شده اند. ج)
 انرژي کمتري از پرتوهاي تشخیصی دارند. د)

 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون2144 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 باشد؟می کدامیک از موارد زیر بهترین کاندید رادیوسرجري شوانوم -80
 فرد جوان، با تومور کوچک الف)
 تومور کیستیک ب)
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 توموري که قبلا رزکت جراحی شده ج)
 koos IVبیمار با  د)

 ،خر[ ،  پاراگراف2 ،  ستون2211 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

گـزارش شـد. در مـورد  Low Grade Gliomaبیماري به دلیل تومور مغز عمل جراحی شده و در گزارش پاتولوژي  -81
 باشد؟می کدام جمله زیر صحیحاشعه درمانی این بیمار 

 ) این بیمار موثر است.Overall-Survivalرادیوتراپی روي ( الف)
 بیمار تاثیرگذار است. urvivalS-Free-Progressiveروي  ب)
 اگر بلافاصله اشعه درمانی شروع شود، نتیجه موثرتر است. ج)
 درمانی شود.توصیه شده ابتدا بیمار تحت نظر باشد و در صورت نیاز اشعه  د)

 ،1 ،  پاراگراف1 ،  ستون1004 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

ساله به دنبال تصادف دچار آسیب کامل شبکه براکیال شده و حرکات شانه و دست چپ بـه طـور کامـل  24آقایی  -82
رانسفر عصبی معمولا مختل شده است. جهت ترمیم حرکت ابداکشن شانه و فلکشن آرنج، به ترتیب کدام جراحی ت

 گیرد؟می انجام
 اینترکوستال به سوپرااسکاپولار -اسپاینال اکسسوري به موسکولوکوتانئوس  الف)
 اینترکوستال به موسکولوکوتانئوس -اسپاینال اکسسوري به سوپرااسکاپولار  ب)
 اینترکوستال به موسکولوکوتانئوس -اسپاینال اکسسوري به ساب اسکاپولار  ج)
 اسپاینال اکسسوري به موسکولوکوتانئوس -کوستال به سوپرااسکاپولار اینتر د)

 ،4-1 ،  پاراگراف2 ،  ستون2077 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

با انگشت شست و اشاره ندارد. اختلال در کـدام عصـب و  Oدر معاینه اعصاب محیطی بیماري، توانایی ایجاد شکل  -83
 ضعف در کدام عضلات به ترتیب علت این پدیده است؟

 فلکسور پالیسیس برویس و فلکسور دیجیتروم سوپر فیشیالیس -عصب رادیال  الف)
 فلکسورپالیسیس لانگوس و فلکسور دیجیتروم پروفوندوس -عصب اینتر اوسئوس قدامی  ب)
 فلکسور پالیسیس برویس و فلکسور دیجیتروم سوپر فیشیالیس -اوسئوس قدامی  عصب اینتر ج)
 فلکسور دیجیتروم پروفوندوس -فلکسور پالیسیس لانگوس  -عصب رادیال  د)

 1981 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

بعد از بیدار شدن متوجه فلج دسـت کنید که می اي را معاینهساله 25صبح روز جمعه در اورژانس بیمارستان، آقاي  -84
 راست در حوزه عصب رادیال شده است. گزینه صحیح را انتخاب نمایید.

 ساعت جهت آسیب غیرقابل برگشت عصبی وجود دارد. 6ي زمانی حدود بازه الف)
 هاي حاد و نقش سلول شوآن در آسیب مزمن برجسته تر است.والرین در آسیب نقش دژنراسیون ب)
 شود.می نوع فلج غالبا به صورت فلج پارشیال عصب دیدهاین  ج)
 براي درمان این عارضه، نورولیز بر نوروپلاستی ارجح است. د)

 1971 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

هاي زیر، جهت تشخیص بالینی کارپال تونل سندرم از حساسیت و ویژگی بیشتري برخوردار انجام کدامیک از تست -85
 ست؟ا

 Durkan compression test الف)
 Tinel sign test ب)
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 Phalen test ج)
 Gilliat test د)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون2021 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

روز قبل تحت عمل جراحی هرنی اینگوینال قرار گرفته است، از درد سوزشی شـدید کشـاله ران  2آقاي جوانی که  -86
 مـورد در. باشدمی مختل کرماستریک رفلکس ولی ندارد، ژنیتال حسیحسی شکایت دارد. در معاینه بیهمراه با بی

 باشد؟می کمتر عصب کدام آسیب احتمال بیمار این
 ایلیوهایپوگاستریک د) ژنیتوفمورال ج) ایلیواینگوئینال ب) پودندال الف)

 ،سوم و چهارم،  پاراگراف پچ،  ستون 2049 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 احتمال ایحاد کدام عارضه بیشتر است؟ L4-L5در سطح  LLIFدر انجام فیوژن  -87
 آسیب شریان ایلیاك الف)
 آسیب عصب ژنیتوفمورال ب)
 پرفوراسیون روده ج)
 اجاکولیشن رتروگرید د)

 ،2 پاراگراف،  2 ،  ستون2387 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 و بهبود درد بعد از عمل تنگی کانال نخاع موثرتر است؟ outcomeوجود کدامیک از موارد زیر در  -88
 severe back pain الف)
 severe radicular pain ب)
 gender ج)
 obesity د)

 ،6و5 ،  پاراگراف1 ،  ستون2381 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

تحت درمان جا اندازي بسته قرار گرفته اسـت. وي بـا  Rt C5-C6 facet lockهفته قبل به علت  4اي ساله 30مرد  -89
 Rt Lat discگـردن  MRI در. اسـت کـرده مراجعـه آرنـج فلکشـن رونده و ضعف پیش C6درد رادیکولر شدید 

herniation  6در سطحC-5C  ؟نیستمشهود است. در این بیمار کدام درمان زیر قابل قبول 
 microendoscopic laminoforaminotomy الف)
 posterior discectomy and C5-C6 fusion ب)
 anterior discectomy and fusion with cage and plate ج)
 anterior discectomy and arthroplasty د)

 ،5 ،  پاراگراف1 ،  ستون2630 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

گذاري داشته با درد بالاي محل عمل مراجعه کرده است. بیمـار در رادیـوگرافی ایـن که عمل جراحی وسیلهبیماري  -90
 غلـطدهد که فاقد علائم کلینیکی است. کدام جمله زیر در مـورد ایـن بیمـاري می اي را نشانمحل تغییرات زاویه

 است؟
 باشد.می این بیمار عارضه خوش خیم عمل قبلی الف)
 شود.می سه ماهه اول ممکن ولی عمدتا یک و نیم سال بعد از عمل تشخیص داده تشخیص در ب)
 شود.می گذاري در پایین، در گرافی دیدهي وسیلهشکستگی آخرین مهره ج)
 کند.می درد پیش رونده پیش آگاهی این بیماري را بدتر د)
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 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون2603 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

تی متري دچار درد گردن شده است. نقص نورولوژیـک نـدارد. در سـی 3اي به علت سقوط از ارتفاع ساله 35آقاي  -91
و  ��C2-C3=2همـراه بـا جابجـایی  C2اسکن و گرافی انجام شده، شکستگی پارس اینتر آرتیکولاریس دو طرفه 

angulation=18 تر است؟ار مناسبدرجه مشهود است. کدام اقدام درمانی براي بیم 
 ماه 3گذاشتن هیلو در پوزیشن مناسب به مدت  الف)
 C2-C3و بعد فیوژن خلفی  angulationگذاشتن کشش و اصلاح  ب)
 ماه 3و هیلو به مدت  angulationگذاشتن کشش و اصلاح  ج)
 C2-C3و فیوژن قدامی  angulationگذاشتن کشش و اصلاح  د)

 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون2518 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

سال قبل به علت کانسر پستان جراحی و کمورادیوتراپی شـده اسـت، بـا درد ناحیـه میـد  5اي که ساله 47خانم  -92
دارد. کمپرشـن  T8هاي انجام شده، ضایعه لیتیک توراسیک مراجعه نموده است. نقص نورولوژیک ندارد. در بررسی

 است؟ کدام بیمار این در درمانی اقدام بهترین. ندارد هافاع در مهرهنخاع و یا کاهش ارت
 رادیوتراپی لوکال الف)
 کموتراپی و بعد رادیوتراپی لوکال ب)
 رزکشن کامل مهره مبتلا و بعد رادیوتراپی لوکال ج)
 کموتراپی و رادیوتراپی لوکال-رزکشن مهره مبتلا د)

 ،3 ،  پاراگراف2 ،  ستون2439 صفحه، Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع

ساله در اثر تصادف، با شکایت از درد گردن، به اورژانس بیمارسـتان آورده شـده اسـت. در گرافـی دچـار  30آقاي  -93
 چیست؟ شکستگی این مکانیزم. باشدمی شکستگی زائده دندانی در قاعده مهره آسه

 extensionو  Lateral bendingنیروي  الف)
 فلکشن و نیروي عموديهیپر  ب)
 extensionنیروي عمودي و  ج)
 و فلکشن عمودي Lateral bendingنیروي  د)

 ،دوم،  پاراگراف ومد،  ستون 2512 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

هاي ستون فقـرات کـدام روش آسیب screeningدر بررسی بیمار با تروماي متعدد و کاهش سطح هوشیاري، جهت  -94
 شود؟می بررسی توصیه

 گرافی رخ و نیم رخ و دینامیک گردن تا زمان هوشیاري کامل کافی است الف)
 گرافی رخ و نیم رخ پان اسپاین + دینامیک گردن ب)
 هاي ظریف و بازسازي کرونال و ساژیتالسی تی اسکن کامل ستون فقرات از اکسی پوت تا انتهاي ستون فقرات با کات ج)
 با کات ظریف از گردن و باز سازي ساژیتال و کرونال + گرافی دینامیک گردنسی تی اسکن  د)

 ،3 ،  پاراگراف2 ،  ستون2485 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

اي که به علت کمر درد ناشی از اسپوندیلوزیس تحت درمان است، چنانچه بخواهد از نظـر پیشـرفت ساله 65خانم  -95
 انجام دهد؟ DXA scanاستئوپروزیس پیگیري کند بهتر است در چه فاصله زمانی 

 ماه 3هر  الف)
 هر یک سال ب)
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 ماه 6هر  ج)
 سال 2بیش از  د)

 ،2 ،  پاراگراف2 ستون ، 2320 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 L5-S1ساله به علت کمردرد به شما مراجعه کرده اسـت. در گرافـی سـاده کمـري اسپوندیلولیسـتزیس  12دختر  -96
 باشد؟می slippingشود. کدامیک از موارد زیر مفیدترین معیار براي بررسی احتمال افزایش می مشاهده

 جنسیت بیمار الف)
 S1بر روي  L5شدت جابجایی  ب)
 وجود درجات بالاتر دیسپلازي استخوانی در ناحیه لومبوساکرال ج)
 وجود لومبو ساکرال کایفوزیس د)

 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون2609 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ نادرست) SCI) spinal cord injuryکدامیک از عبارات زیر در مورد عوارض  -97
 شود.می درصد این بیماران دیده 50ارتوستاتیک در هیپوتانسیون  الف)
 باشد.می درصد از کل مرگ این بیماران در سال اول 10ترومبو آمبولیزم وریدي عامل  ب)
 شود.می انجام هفتگی سونوگرافی داپلر در سه ماه اول توصیه ج)
 باشد.می سال بالاتر 50در افراد مسن بالاي  GIشانس خونریزي  د)

 اراگراف ،پ ، 3و 2 ،  ستون 2503 و2501 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 هـايتی اسکن توده پدانکوله که به المـاناي با توده قابل لمس پشت گردن مراجعه کرده است. در سیساله 30مرد  -98
 شود. کدام تومور بیشتر مطرح است؟می چسبیده، دیده C2 خلفی

 استئو کوندروما الف)
 کوندروبلاستوما ب)
 ژانت سل تومور ج)
 )ABCآنوریسمال بون سیست ( د)

 ،3 ،  پاراگراف1 ،  ستون2418 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 باشد؟می صدمات فقرات گردنی در ورزشکاران، کدام جمله صحیح IIIدر مورد تیپ  -99
 شود.می دیدهدرجاتی از اختلالات نورولوژیک در این بیماران  الف)
 اختلال نورولوژیک در این بیماران گذرا است. ب)
 احتمال ناپایداري فقرات و نورولوژیک در آینده این بیماران وجود دارد. ج)
 شود.می نروآپراکسیا در ضایعه نخاعی این بیماران دیده د)

 ،،  پاراگراف ول و دوما،  ستون 2534 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 کدام جمله صحیح است؟ Riluzoleدر مورد  -100
 باشد.می بلوکر کانال کلسیم الف)
 است. post synapseمهار کننده گلوتامات  ب)
 دهد.می گلوتامات را افزایش Uptake ج)
 باشد.می کاربرد بالینی آن در ضایعات نخاعی موثر د)

 ،4 ،  پاراگرافومد،  ستون 2498 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 باشد؟می کدام گزینه در مورد آبسه اسپینال صحیح -101
 سالگی دارد. 60سالگی و  20دو پیک سنی در  الف)
 باشد.می ها کمی شایعتر از آقایاندر خانم ب)
 درصد این بیماران سابقه جراحی قبلی دارند. 50 ج)
 فاکتورها است.افزایش انجام پروسیجرهاي اپیدورال از ریسک  د)

 ،5و4 ،  پاراگرافولا،  ستون 2390 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 گراد باشد؟دماي بدن باید چند درجه سانتی acute spinal cord injuryدر هیپوترمی براي درمان  -102
 12 د) 18 ج) 27 ب) 33 الف)

 ،1 ،  پاراگراف1 ،  ستون2303 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ غلطاي کدام جمله زیر در مورد دیسک بین مهره -103
 بدن است. Avascularبزرگترین نسج  الف)
 میزان زیادي لاکتیک اسید در مرکز دیسک وجود دارد. ب)
 یابد.می هاي نوکلئوس کاهشدر جریان دژنراسیون، تعداد سلول ج)
 کمتري دارند.هاي دیسک دژنره کاتابولیسم سلول د)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون2288 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ نادرست Occipitoatlantal dislocation (OAD(کدام گزینه در مورد  -104
 شود.می شایعترین نوع صدمه تروماتیک گردنی است که در اتوپسی افراد مصدوم تصادفات دیده الف)
 موثر است. Lateral bendingهر سه مکانیزم هیپر اکستنشن و هیپر فلکشن و  ب)
 شود.می آسیب به غشاء تکتوریال به دنبال هیپر فلکشن در این بیماران دیده ج)
 هاي گردنی با معاینه نرمال در نظر بگیریم.را بایستی در تمامی آسیب OAD د)

 ،3و2 ،  پاراگرافومد،  ستون 2505 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 تراند؟هاي آزاد حساسهاي مغزي به رادیکالکدامیک از سلول -105
 نورون د) میکروگلیا ج) استروسیت ب) الیگودندروسیت الف)

 ،5 ،  پاراگراف2 ،  ستون2795 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

تی اسـکن مغـزي هوشیاري به اورژانس بیمارستان آورده اند. در سی بیمار جوانی را به دنبال تصادف و کاهش سطح -106
 هاي بازال کمپرس شده دیدهمتر و سیسترنمیلی 7منتشر، شیفت خط وسط  SAHهماتوم اپی دورال سمت چپ و 

 گیرد؟می تی اسکن روتردام بیمار چه امتیازيشود. بر اساس کلاسیفیکاسیون سیمی
 5 د) 4 ج) 3 ب) 2 الف)

 پاراگراف ،  ،  ستون ،2822 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

شود. ادم مغزي شدید با فشردگی ساله تروماتیک، ضایعه مغزي واضحی رویت نمی 30اسکن مغزي یک مرد  CTدر  -107
 ترومـاي نوع کدام ساختاري آسیب نظر از. دارد وجود میدلاین شیفت مترمیلی 3 حدود و شودمی دیده هاسیسترن

 است؟ مطرح دیفیوز
 IV د) III ج) II ب) I الف)

 پاراگراف ،  ،  ستون ،2750 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 هاي ویژه بستري بوده و بـا بهبـودي نسـبی مـرخصبیماري یک ماه بعد از آسیب تروماتیک مغز در بخش مرافبت -108
تی گـردد. در سـیمی رتاردیشن سایکوموتور و اختلالات اموشنال و حافظـهشود. دو هفته بعد از ترخیص دچار می

 ؟باشدنمیها مشهود است. کدام گزینه زیر به نفع تشخیص هیدروسفالی بعد از تروما اسکن مغز، شواهد بزرگی بطن
 سانتیمتر آب 20حدود  LPدر انجام  CSFفشار  الف)
 زمان بروز علائم هیدروسفالی بعد از تروما ب)
 SPECTهاي تمپورال در هیپرپرفیوژن مشاهده شده در لوب ج)
 هاها و گیروسبودن سولکوس prominantها با علائم گشادي بطن د)

 ،3،  پاراگراف 1،  ستون 3006 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 Angularمتعاقب تصادف اتومبیل، سرنشین دچار آسیب مغـزي شـده اسـت. اگـر فـرض کنـیم علـت آسـیب  -109

Accelaration  ؟نداریدباشد، انتظار کدام پاتولوژي را 
 هماتوم ساب دورال الف)
 هماتوم اپیدورال ب)
 کانتیوژن مغزي ج)
 خونریزي ساب آراکنوئید د)

 ،1 ،  پاراگراف2 ،  ستون2759 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

کدام گزینه در رابطه با انجام عمل کرانیوپلاستی زودرس به دنبال دکمپرسـیو کرانیکتـومی در مقایسـه بـا انجـام  -110
 است؟ نادرستتاخیري آن 

 شود.می wound dehiscenceباعث کاهش شانس  الف)
 کند.می جلوگیري از آتروفی عضله تمپورالیس ب)
 شود.می ش شیوع سندرم ترفینباعث کاه ج)
 شود.می باعث افزایش شانس خونریزي اپیدورال بعد از عمل د)

 ،3 ،  پاراگراف2 ،  ستون2947 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ نادرستکدامیک از موارد زیر در مورد پنومونی مرتبط با ونتیلاتور  -111
 پروفیلاکسی، کاهش بارزي از انسیدانس پنومونی بعدي دارد.بیوتیک استفاده از آنتی الف)
 شود.می کاهش دوره ونتیلاسیون و انتوباسیون موجب کاهش پنومونی ب)
 اقدام به تنفس خود به خودي روزانه مثل بیماران دیگر در کاهش زمان ونتیلاسیون موفقیت دارد. ج)
 بهتر از نازال است. در کاهش از پنومونی ونتیلاتور، انتوباسیون اورال د)

 ،2،  پاراگراف 2،  ستون 2888، صفحه Youmans - 17 Edition – 2017 :منبع

طی  LPشود که با درمان حمایتی و می Rhinorrheaبیماري به دلیل تصادف خودرو دچار شکستگی کف جمجمه و  -112
 دوبـاره تـرخیص، از پـس هفته 2 کلینیک به مراجعه طی در بیمار. گرددمی مدت چهار هفته درمان شده و مرخص

 ؟باشدنمی عارضه این ایجاد علل از گزینه کدام. است شده بینی از نخاعی مغزي مایع نشت دچار
 هاي خون ناشی از تصادفحل شدن لخته الف)
 dural scarگیري و بالغ شدن شکل ب)
 Brain swellingتورم بافت مغز  ج)
 نکروز استخوان به علت عدم خونرسانی د)

 ،اخر،  پاراگراف 2 ،  ستون2981 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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در بیماري با تروماي سر و خونریزي مغزي که پوست سر نیز به شدت آسیب دیده است، جهت انجام کرانیوتـومی و  -113
ها بـا ایـن کـار ل پیچیده بریـدگیشوید که به علت شکتخلیه هماتوم هنگام طراحی برش علامت سوال متوجه می

 دهید؟می هاي آلترناتیو، زیر را انجامشود. کدامیک از برشمی جزایر آواسکولر ایجاد
 lKempe د) inverted U ج) lazy S ب) Sottar الف)

 ،1 ،  پاراگراف2 ،  ستون2916 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

114- Transferin 1B  ؟ندارددر کدامیک از موارد زیر وجود 
 Tear الف)
 Saliva ب)
 Perilymph ج)
 Nasal Secretion د)

 ،6 ،  پاراگرافاستر،  ستون 2982 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

و پارزي نیمه چپ مراجعه کرده است. در پیگیري کلینیکـی  GCS=4/15ساله با تشنج و هماتوم مغزي و  40بیماري  -115
 ؟نیستمغزي تشخیص داده شد. کدام جمله زیر در مورد این بیمار صحیح  AVMبراي بیمار 

 باشد. AVMممکن است نقص عصبی بیمار به علت پایین بودن فشار داخل شریانی تغذیه کننده  الف)
 بیمار باید جراحی شود. AVMهفته بعد از مایع شدن هماتوم،  6تا  4اگر شرایط کلینیکی بیمار بهبود یابد  ب)
 شود.می شود شانس عود خونریزي کم Radiosurgeryاگر بیمار  ج)
 دارد. Adjuantباقی ماند نیاز به اقدام درمانی  AVMدر بیمار  Radiosurgeryسال بعد از  3اگر تا  د)

 ،2 ،  پاراگراف2و1 ،  ستون3511 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

جلوي پونز و سیسـترن  Interpedunclarمغزي خون در فضاي  CT Scanرده و بیماري با سردرد ناگهانی مراجعه ک -116
Ambient است؟ غلطشود. در مورد این بیمار کدام جمله زیر می دیده 

 این بیمار ممکن است انوریسم حفره خلفی داشته باشد. الف)
 این بیماران در سیلوین فیشر نیز خون زیادي دارد. ب)
 بیمار منفی بود نیاز به آنژیو مجدد کمتر است.اگر آنژیو اولیه این  ج)
 مربوط به وجود انوریسم نباشد. SAHممکن است این  د)

 ،3و2 ،  پاراگراف1 ،  ستون3262 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

چپ ضـخیم سمت  A1بار آنژیوگرافی آنوریسم بیمار مشخص شده که  2مراجعه کرده است. بعد از  SAHبیماري با  -117
رفته شد. کدام گزینه زیر در ارتبـاط بـا گ  Approach -Subfrontlalباشد. تصمیم به عمل جراحی از طریق می تر

 ؟نیستاین روش جراحی صحیح 
 براي عمل جراحی راحت تر است. superior and posterior pointed الف)
 شانس پارگی آنوریسم زیاد است. inferior pointedدر نوع  ب)
 مناسب تر است. Posterior pointedها نوع Perforatingبراي حفظ  ج)
 ترین نوع براي عمل جراحی است.بد inferior pointed د)

 ،تصویر،  پاراگراف 1 ،  ستون3318 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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سی، بدون نقص نورولوژیک تحت بررسـی قـرار گرفتـه سی 20ناحیه فرونتال به حجم  ICHساله به دلیل  30آقاي  -118
 و فوقـانی سـاژیتال درناژسـینوس و لیتـرمیلـی 4ناحیه کورتکس موتور راست با نیدوس  AVMاست. در بررسی 

 :بجزشود، می انجام AVM از قبل آنوریسم درمان زیر موارد تمام در. شودمی دیده همراه آنوریسم
 باشد و آنوریسم اینترانیدوس باشد. AVMمنشا خونریزي  الف)
 باشد. AVMباشد و آنوریسم در شریان پدیکول  AVMخونریزي ناشی از  ب)
 منشا خونریزي آنوریسم اکسترانیدال باشد. ج)
 منشا خونریزي مشخص نباشد و آنوریسم در موقعیت اکسترانیدال باشد. د)

 6-379 دولج،  ستون 3246 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 درصـد تنگـی را نشـان 75شود، کاروتید نیز بررسی شده، که در سمت راسـت می در بیماري که آنژیوگرافی قلبی -119
 :بجزدهند، می دهد. تمام ریسک فاکتورهاي زیر شانس استروك را در این بیمار افزایشمی

 و استروك در سمت راست TIAسابقه  الف)
 70سن بالاي  ب)
 جنس مذکر ج)
 سال مصرف سیگار 10سابقه  د)

 ،1 ،  پاراگراف2 ،  ستون3097 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 SAHشود که در اقدامات تشخیصی می اي به طور ناگهانی دچار تشنج و از دست دادن سطح هوشیاريخانم حامله -120
 ؟نیستر صحیح براي بیمار مطرح شد. کدام جمله زیر در مورد این بیما

 احتمالا این سومین فرزند بیمار است. الف)
 مرگ و میر این بیمار با بیمار غیر حامله یکسان است. ب)
 احتمالا در سه ماه سوم حاملگی است. ج)
 .است سال 30 حدود بیماران این سن میانگین  د)

 3608 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟شودنمیهاي زیر، درپاتولوژي آنوریسم تروماتیک دیده گزینه زکدامیک ا -121
 داخلی الاستیک لامیناي رفتن دست از  الف)
 مدیا صاف عضله رفتن دست از  ب)
 ادونتیشیا شدن نازك  ج)
 ترومبوس  د)

 3431  ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟باشدنمیتی انژیوگرافی مغزي صحیح کدام گزینه در مورد سی -122
 .شودمی انجام ثانیه 25 تجربی تاخیر با اسکن کنتراست، ماده تزریق از پس  الف)
 باشد.می خودبخودي SAH بیمار ارزیابی در اول تشخیصی مودالیتی مراکز، از بسیاري در  ب)
 رود.می مشاهده نشده به کار DSAبراي ارزیابی بهتر از ترومبوز داخل آنوریسم که در   ج)
 .کندمی ایجاد زیادي آرتیفکت دار کویل هايآنوریسم براي ولی بوده مناسب شده کلیپ هايآنوریسم مانیتورینگ براي  د)

 ،5-4 ،  پاراگراف1 ،  ستون3080 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 ؟باشدنمی Dense vein and cord signکدامیک جزء موارد مثبت کاذب  -123
  نوزادان الف)
  دهیدراسیون ب)
  هموگلوبین بالا ج)
 مسن افراد  د)

 ،4 ،  پاراگراف2 ،  ستون3176 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

اي که اخیرا زایمان داشته است و با شکایت سـردرد و تـاري دیـد مراجعـه کـرده، ساله 30خانم  TCDدر بررسی  -124
 افزایش سرعت جریان در ورید مغزي میانی عمقی و ورید روزنتال مشاهده شده است. در مورد درمان بیماري کـدام

 ؟نیستصحیح 
 .شودنمی توصیه سیستمیک تراپی ترومبولیتیک الف)
 .است هپارین شامل درمان ب)
 .است بیوتیکآنتی و هپارین شامل رماند ج)
 باشد.می ماه لازم 6تا  3درمان حداقل  د)

 ،4-3 ،  پاراگراف2 ،  ستون3180 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

ساله با سابقه چندین نوبت اپیستاکسی خـود بـه خـودي و دو نوبـت خـونریزي گوارشـی و وجـود  40بیمار آقاي  -125
هاي پوستی مخاطی به علت وجود ضایعات اینتراکرانیال مشاوره شده است. کدام گزینـه در مـورد ایـن تلانژکتازي

 ؟باشدنمیضایعات صحیح 
 ضایعات غالبا متعدد هستند. الف)
 ضایعات معمولا کوچک و کورتیکال هستند. ب)
 تیپ یک بیماري با شیوع بیشتر ضایعات ریوي و مغزي در ارتباط است. ج)
 دو بیماري بیان بیماري شدیدتر و علائم در سن پایین تر است.در تیپ  د)

 ،1 ،  پاراگراف1 ،  ستون40-3439 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

با اسـتفاده از فرومیگزیتـول قـرار گرفتـه اسـت. جـذب  MRIبیماري با تشخیص آنوریسم مغزي تحت بررسی با  -126
 ساعت اول بیانگر چیست؟ 24ی فرومیگزیتول در دیواره آنوریسم ط

 ماه در ارتباط است. 6است و با پارگی آنوریسم طی  ناپایدار آنوریسم  الف)
 .است کم آنوریسم رشد احتمال و است پایدار آنوریسم  ب)
 .باشدمی مجدد خونریزي خطر و آنوریسم اخیر پارگی بیانگر  ج)
 .باشدمی آنوریسم التهابی غیر ماهیت دهنده نشان  د)

 ،5 ،  پاراگراف2 ،  ستون3085 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 ؟دهدنمیکدامیک از فاکتورهاي زیر احتمال پاره شدن خود به خودي آنوریسم مغزي را افزایش  -127
 مترمیلی 7آنوریسم بزرگتر از  الف)
 آنوریسم دام از بزرگتر گردن با آنوریسم ب)
 از یک آنوریسم دیگر SAHسابقه  ج)
 Anterior communicating Artery در آنوریسم وجود  د)

 پاراگراف ،  ،  ستون ،3233 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 شود؟می در کدامیک از ضایعات عروقی نخاع دیده Cobbسندروم  -128
 radural Arteriovenous MalformationsInt-Extradural الف)
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 Intradural Dorsal Arteriovenous Fistulas ب)
 Conus Medullaris Arteriovenous Malformations ج)
 Intramedullary Arteriovenous Malformations د)

 ،2 ،  پاراگراف2 ،  ستون3565 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

و نهایتا پـس از انجـام  SAHتی اسکن مغزي نماید. در سیمی ساله به علت سردرد بسیار شدید مراجعه 50خانمی  -129
 گیرد. پس از عمل جراحی بیمار، یکی از مشکلاتیمی انژیوگرافی با تشخیص آنوریسم مغزي تحت عمل جراحی قرار
 انوریسم بیشتر احتمال به. باشدمی )Prosopagnosiaکه از آن شکایت دارد عدم تشخیص و شناخت صورت افراد (

 هاي زیر بوده که انفارکت در ناحیه مربوط به آن رخ داده است؟یانشر از کدامیک در
 مغزي میانی الف)
 مغزي قدامی ب)
 مغزي خلفی ج)
 کاروتید داخلی د)

 1-35جدول 271 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 در. کنیـدمی مشـاهده گـردن سـفتی و تـب معاینه در. است نموده مراجعه تهوع و سردرد علائم با ساله 45 آقایی -130
گزارش شده  )0,3نسبت به سرم  CSF(نسبت قند  mg/dl 25 میزان قند LPاز  پس نخاعی مغزي مایع نمونه بررسی

 مطابقت دارد؟ کمترهاي زیر است. این یافته با کدامیک از انواع مننژیت
 سل الف)
 کریپتوکوك ب)
 سیفیلیس ج)
 کارسینوماتوز د)

 2-31جدول ،  248 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

بیماري که مبتلا به مولتیپل اسکلروز است از ضعف پاها هنگام راه رفتن شاکی است. سابقه تشنج ندارد. کـدام دارو  -131
 نمایید؟می را براي بیمار تجویز

 Primidone د) Mirabegron ج) Tizanidine ب) Dalfampridine الف)
 ،5 ،  پاراگراف2 ،  ستون605 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 است؟ متفاوت بقیه با کدامیک اثر مکانیسم شودمی تجویز آلزایمر به مبتلا بیماران براي که داروهایی بین از -132
 Donepezil د) Memantin ج) Rivastigmin ب) Galantamin الف)

 ،1 ،  پاراگراف1 ،  ستون417 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 :بجز باشد،می )، تجویزهاي زیر براي کاهش علائم سودمندMeniereدر بیمار مبتلا به بیماري مینیر ( -133
 کاهش نوشیدن آب الف)
 کاهش مصرف سدیم (نمک) ب)
 کورتیکواسترویید ج)
 خودداري از مصرف قهوه د)

 ،2و6 ،  پاراگراف2و1 ،  ستون491 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 در کدام بیماري نورودژنراتیو، احتمال مشاهده انوسمی بیشتر است؟ -134
 Parkinson’s disease الف)
 Creutzfeldt Jakob disease ب)
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 Amyotrophic Lateral Sclerosis ج)
 Spinocerebellar ataxia د)

 ،1 ،  پاراگراف2 ،  ستون740 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

بار در روز در نیمه راست سـر و پشـت  5اي روزانه بیش از ساله با شکایت سردرد شدید که به صورت حمله 56مرد  -135
ه اسـت. چشم راست و گاهی با قرمزي و اشک ریزش همراه است مراجعه کرده که مشابه این درد را گاه گاهی داشت

ال مغز نرم MRIکشد. در معاینه علائم عصبی نکته پاتولوژیک ندارد. می دقیقه طول 45این درد در هر حمله حدود 
 است. براي درمان این بیمار کدامیک از داروهاي زیر موثرتر است؟

 توپیرامات د) وراپامیل ج) ایندومتاسین ب) پیروکسیکام الف)
 ،1 ،  پاراگراف1 ،  ستون446 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 John Cunninghamبـادي بـراي جهت درمان خانم جوان با ضایعات دمیلینه مغزي و نخاع سرویکال، تست آنتی -136

virus باشد؟می انجام شده است. داروي مورد نظر کدام 
 Mitoxantrone الف)
 Natalizumab ب)
 Fingolimod ج)
 Teriflunomide د)

 6-69جدول ،  604 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 ؟باشدنمیدر بیماران دچار استروك  tPA دریافت مطلق کنتراندیکاسیون کدام گزینه زیر جزء -137
 تی اسکنشواهد خونریزي در سی الف)
 روز قبل 14جراحی بزرگ یا تروماي شدید در  ب)
 درگیر باشد MCAبیش از یک سوم محدوده  ج)
 زمان استروك نا مشخص باشد د)

 5-15جدول  127 و 126 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

در  snow ballانجام شده  MRIساله که به علت اختلال حافظه و اسکوتوم مرکزي مراجعه کرده است، در  35خانم  -138
 کورپوس کالوزوم مشهود است. کدام بیماري زیر مطرح است؟

 binswanger د) sneddon ج) susac ب) cadasil الف)
 ،2 ،  پاراگراف2 ،  ستون346 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

ارجحیـت سـمت راسـت شـده هاي فوقانی با باشد که از یک سال پیش دچار ضعف انداممی ايساله 50بیمار آقاي  -139
و آتروفی عضلات اینتـر اوسـیوس  Hoffmanها افزایش یافته و علامت هاي وتري در انداماست. در معاینه رفلکس

 بـه خـود پوسـتی زیر عضلانی هايشود. بیمار از پرششود. اختلال حسی و اسفنکتري دیده نمیمی ها دیدهدست
 هاي فوق کدام است؟توجه به یافته تشخیص با ترینمحتمل. دارد شکایت نیز خودي
 میلوپاتی اسپوندیلوتیک الف)
 آمیوتروفیک لترال اسکلروز ب)
 موتور نوروپاتی ج)
 دیستال میوپاتی د)

 ،2 ،  پاراگراف1 ،  ستون734 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع
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پارامدین شریان بازیلر، کدام علامت بیشتر مـورد انتظـار هاي در انفارکت بخش فوقانی پونز به دنبال انسداد شاخه -140
 است؟
 Dysphagia and hoarseness الف)
 Internuclear ophthalmoplegia ب)
 Paralysis of gaze to the side of Lesion ج)
 Ipsilateral paralysis of tongue د)

 2-35جدول ،  273 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 بیماران مبتلا به ضایعات کانونی مغز درست است؟ EEGکدام گزینه در مورد  -141
 شود.می امواج دلتا لوکالیزه و ریتمیک مشاهده الف)
 دهد.می تري را نسبت به امواج تتا نشانمشاهده امواج دلتا ضایعات مخرب ب)
 زایی خفیف است.قدرت تشنج اي بانشان دهنده ضایعه Lateralized periodic dischargeمشاهده  ج)
 .شودمی مشاهده ریتمیک امواج تتا لوکالیزه و د)

 ،3 ،  پاراگراف2 ،  ستون207 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

شـود. پـس از دو روز دچـار می با سـالین هیپرتونیـک درمـان Na:120با  ICUبیماري به دنبال جراحی مغزي در  -142
 است؟ درست بیمار این مورد در گزینه کدام. شودمی اندام 4هیپورفلکسی در هر  کوآدري پارزي و

 شود.می در مرکز پونز دیده restricted diffusion of waterام آر آي،  DWIدر سکانس  الف)
 هاي عصبی در ساقه مغز وجود دارد.ها و سلولدر پاتولوژي این بیماري آسیب آکسون ب)
 توصیه به اصلاح سریع هیپوناترمی تا حد بالاتر از طبیعی است.در این بیماران  ج)
 یابد.می در اکثر موارد این بیماري بدون عارضه و به خودي خود بهبودي کامل د)

 1 ،  ستون617 ، صفحهMerritt's Neurology / 2016 - 3 :منبع

 نامند؟می ) را نقطه کوروئیدالPICAاي خلفی تحتانی (کدام قسمت از شریان مخچه -143
 تلاقی پوستریور مدولري با سوپراتانسیلار سگمان الف)
 تلاقی سگمان لترال مدولري با سوپرا تونسیلار ب)
 تلاقی آنتریور مدولري با لترال مدولري سگمان ج)
 تلاقی تلوولوتانسیلار با انتریور مدولاري د)

 ،1 اراگرافپ ، 2 ،  ستون69 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 شود؟می فاصل بین تالاموس و هسته کدیت چگونه مشخص حد -144
 استریوتالامیک سولکوس الف)
 فورنیکس ب)
 فورسپس ماژور ج)
 کالکار آویس د)

 ،2 اراگرافپ ، 1 ،  ستون53 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 تمپورال نقش دارند؟هاي لب کدامین ژیروس temporal poleدر تشکیل  -145
 میدل و سوپریور الف)
 میدل و اینفریور ب)
 سوپریور و اینفریور ج)
 سوپریور و میدل و اینفریور د)
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 ،4 اراگرافپ ، 2 ،  ستون49 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع

 است؟ receptorمتعلق به کدام  adaptationترین سریع -146
 pacinian corpuscle الف)
 hair receptors ب)
 muscle spindle ج)
 joint capsule receptor د)

 ،4 ،  پاراگراف1 ،  ستون598 ، صفحه Medical Physilogy Guyton 2016 (13Edition)منبع: 

ها مهاري هاي حرکتی هستند. این سلولهایی در شاخ قدامی نخاع وجود دارند که در ارتباط نزدیک با نورونسلول -147
 ها). عملکرد این سلولlateral inhibitionرسانند (می هاي حرکتی اطرافهاي مهاري را به نورونسیگنالهستند و 

 است؟ زیر سلول کدام به مربوط توصیف این. است حرکتی هايسیگنال کنترل افزایش و تمرکز جهت در
 solitary cells الف)
 external basal cells ب)
 gamma motor neurons ج)
 nshaw cellsre د)

 ،5 ،  پاراگراف2 ،  ستون696 ، صفحه Medical Physilogy Guyton 2016 (13Edition)منبع: 

 شود؟می ترشح Median Rapheکدام نوروترانسمیتر از  -148
  سروتونین الف)
  نوراپی نفرین ب)
  دوپامین ج)
 گلیسین د)

 ،آخر،  پاراگراف 1 ،  ستون586 صفحه ، Medical Physilogy Guyton 2016 (13Edition)منبع: 

 :بجزهاي مختلف بدن هستند، همه نواحی آناتومیکی زیر، داراي بیان توپوگرافیک از قسمت -149
 کورتکس حسی الف)
 لترال همیسفر مخچه ب)
 هاي قرمزهسته ج)
 ورمیس د)

  Medical Physilogy Guyton 2016 (13Edition)منبع: 

افتد که پس از شستشوي فـلاپ کرانیوپلاسـتی می کرانیوپلاستی، فلاپ استخوانی به زمیندر هنگام عمل جراحی  -150
 گیرد؟می شود. بر اساس کلاسیفیکاسیون، زخم در چه کلاسی قرارمی انجام

 clean الف)
 clean contaminated ب)
 contaminated ج)
 dirty د)

 38-3جدول 342 ، صفحهYoumans - 17 Edition – 2017 :منبع
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 اخلاق
گیـرد و ساله شما که مبتلا به سرطان پستان پیشرفته با متاستاز به استخوان است با شما تماس می 72همراه بیمار  -151

ترین کند. صـحیحکند به نحوي به زندگی وي پایان داده شود چون هیچ دارویی درد وي را ساکت نمیدرخواست می
 پاسخ کدام است؟

 خواهیم که دیگر با ما تماس نگیرد چون این موضوع در حیطه اختیارات ما نیست.میاز همراه بیمار  الف)
 کنیم.اي نیست و او را به بخش پالیاتیو معرفی میکنیم که اتانازي اقدام شایستههمراه را توجیه می ب)
 دهیم.هاي اتانازي فعال را به او آموزش مییکی از روش ج)
 دهیم.فعال را به او آموزش می هاي اتانازي غیریکی از روش د)

شود. همراهی ندارد. شـرایط بیمـار ناپایـدار ساله موتور سوار به علت تصادف شدید به اورژانس آورده می 18آقاي  -152
 است و احتمال خونریزي داخلی براي وي مطرح است. جراح تصمیم به عمل جراحی وي دارد . پرستار اورژانس تذکر

 امه امضا نشده است. تصمیم درست چیست؟دهد که فرم رضایتنمی
 شود.شود و عمل جراحی انجام مینیاز به رضایتنامه ندارد و بیمار به اتاق عمل منتقل می الف)
 مانیم.کنیم بیمار را پایدار کنیم و منتظر همراه بیمار میبا دادن مایع و خون سعی می ب)
 تا مجوز عمل جراحی را صادر کند.از مدیر کشیک می خواهیم قاضی کشیک را خبر کند  ج)
 ماند تا همراهان بیایند.با قبول ریسک، جراح اجازه دارد بیمار را به اتاق عمل منتقل کند ولی منتظر می د)

 

 کرونا
کند. نامبرده حس چشایی و بویایی خود را از دست اي با تب، آبریزش بینی و میالژي به شما مراجعه میساله 25مرد  -153

 ؟کنیدنمیت. جهت وي کدامیک از داروهاي زیر را توصیه داده اس
 ناپروکسن الف)
 استامینوفن ب)
 دیفن هیدرامین ج)
 داکسی سایکلین د)

 شـود. سـواپ حلقـی جهـت ساله به علت سرفه، تنگه نفس و افت درصد اکسیژن در بخـش بسـتري می 55خانم  -154
 باشد؟ومیر در این بیمار همراه میاي زیر با کاهش مرگشود. تجویز کدامیک از داروهمثبت گزارش می 19-کووید
 دگزامتازون الف)
 کلوروکین ب)
 آزیترومایسین ج)
 کالترا د)

اي به علت ابتلا به کرونا، در منزل تحت درمان است. در کدامیک از شرایط زیر احتیاج بـه بسـتري در ساله 40خانم  -155
 بیمارستان دارد؟

 احساس گیجی الف)
 لرز ب)
 از دست دادن حس چشایی ج)
 اسهال د)
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شـود. درصـد اشـباع اکسـیژن در ي شدید و تنگ نفس در بخش بستري میاي به علت تب بالا، سرفهساله 50مرد  -156
 ؟کنیدنمیدرصد است. جهت وي کدامیک از داروهاي زیر را توصیه  90هواي اتاق 

 رمدیسیویر الف)
 دگزامتازون ب)
 انوکساپارین ج)
 هیدروکسی کلروکین د)

 استفاده از کدامیک از داروهاي زیر در حاملگی ممنوع است؟ -157
 رمدیسیویر الف)
 فاویپراویر ب)
 هیدروکسی کلروکین ج)
 انوکساپارین  د)

 ؟شودنمیدر کدامیک از شرایط زیر، تجویز داروي توسیلیزومب در بیمار مبتلا به کرونا توصیه  -158
 100000پلاکت:  الف)
 5000بول سفید: گل ب)
 عفونت قارچی سینوس ج)
 سال 50سن بالاي  د)

شود. با توجـه هاي ویژه بستري میاي به علت تب بالا، درد سینه و دیسترس تنفسی، در بخش مراقبتساله 50مرد  -159
 ؟کنیدنمیجهت وي کدامیک از داروهاي زیر را توصیه  100rp=cو با عنایت به  19-به مثبت شدن تست کووید

 رمدیسیویر الف)
 دگزامتازون ب)
 توسیلیزومب  ج)
 IVIG د)

ي پیش دچار سرفه، خلط، تب و لرز و تنگی نفس شده اسـت. بـه علـت ضـایعات ریـوي اي از دو هفتهساله 40مرد  -160
 شود.در بخش بستري می 19-مشکوك به کووید

 کنید؟کدامیک از داروهاي زیر را جهت وي توصیه می 
 رمدیسیویر الف)
 فاویپراویر ب)
 اینترفرون ج)
 کلروکین د)

 ؟باشدنمی 91-کدامیک از بیماران زیر در ریسک بالاي عوارض کووید -161
 ايساله بدون بیماري زمینه 65مرد  الف)
 ي مبتلا به دیابتساله 40خانم  ب)
 ساله با پیوند کلیه 30مرد  ج)
 ساله تالاسمی مینور 40خانم  د)
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 ؟کنیدنمیط زیر بیمار مبتلا به کووید را از بیمارستان، مرخص در کدامیک از شرای -162
 وجود تب الف)
 درصد 96اکسیژن خون  ب)
 crp:5 ج)
 5000گلبول سفید =  د)
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