
 

 1400ماه تیر یولوژيراد آزمون ارتقاء و گواهینامه تخصصی

1 
 

یک ابنورمالیتی در سیگنال ایجاد شده است. احتمـال  ppm 2,5تا  2,1از مغز یک بیمار در فاصله  MRSدر بررسی  -1
 کنید؟هاي زیر را مطرح میکدامیک از بیماري

  astrocytoma الف)
 multiple sclerosis ب)
 schizophrenia ج)
 brain abscess د)

 باشد؟هاي یددار زیر، کدام مورد یونی میدر میان کنتراست -2
 Iodixanol د) Iothalamate ج) Ioxilan ب) Iohexole الف)

هاي مغزي، کاهش افتراق ماده سفید و اسکن از بیماري با تروماي اخیر مغزي، کاهش منتشر دانسیته نیمکره CTدر  -3
خاکستري، افزایش نسبی دانسیته ساقه مغز و مخچه، افزایش نسبی دانسیته فضاهاي سـاب آراکنوئیـد (خصوصـا 

 شود. اولین تشخیص مطرح کدام است؟فالکس) و نیز عروق مغزي دیده می
 Diffuse cerebral edema الف)
 Diffuse cerebral swelling ب)
 Brain edema with subarachnoid hemorrhage ج)
 Diffuse axonal injury د)

 کپسـول تحتـانی و قدامی قسمت در ایسکمی مئعلا است شده استروك دچار که ساله 60 مرد یک مغز يآ رآ امدر  -4
شود. در آنژیوگرافی احتمال و بخشی از تالاموس دیده می putamenو  optic chiasmو  globus pallidus و داخلی
 دارد؟ وجود زیر شرایین از کدامیک در تنگی و انسداد
 pericallosal artery الف)
 medial lenticulostriate ب)
 lateral lenticulostriate ج)
 thalamoperforan د)

 گیرد؟می قرار tracheo-esophageal grooveکدام عصب در  -5
 phrenic الف)
 vagus ب)
 recurrent laryngeal ج)
 long thoracic د)

در گرافی فرونتال قفسه سینه بیماري با شکایت تنگی نفس، تصویر لوسنسی هوا در حاشیه سمت چپ قلب همـراه  -6
شود. در نمـاي دکوبیتـوس جابجـایی در لوسنسـی هـوا دیـده می دیده continuous diaphragm signبا نشانه 

 تشخیص کدامیک از موارد زیر است؟ ترینمحتملشود. نمی
 نومپنومومدیاستی الف)
 پنوموپریکاردیوم ب)
 پنوموتوراکس مدیال ج)
 پارامدیاستینال لوسنت باند د)
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 :بجز همه جملات زیر در مورد کیست پریکارد صحیح است، -7
 تر است.در سمت چپ شایع الف)
 معمولا بدون علامت است. ب)
 شود.می اغلب در زاویه کاردیوفرنیک قدامی دیده ج)
 گیرد.می منشااز پریکاردیوم پاریتال  د)

استن فوقـانی قـدامی حـاوي یپودنس با حدود مشخص در مدیعه هیر ضایماري تصویتی اسکن از توراکس بدر سی -8
 30ر بعـد از کنتراسـت انهانسـمنت طـولانی در حـدود یشود. در تصاومی دهیستیک دیه خشن و کیفینواحی کلس

 ص کدام است؟یتشخ ترینمحتملهانسفیلد مشهود است. 
  رم سل تومورژ الف)
  گواتر ب)
  مومایت ج)
 هامارتوم د)

هاي توراسیک یک بیمار، کیفواسکولیوز همراه با تصویر ضایعه پاراورتبرال با حـدود به عمل آمده از مهره MRIدر  -9
ت تشخیص، همه جمـلا ترینمحتملشود. با توجه به می مشخص و ناشی از هرنیاسیون فضاي ساب آراکنوئید دیده

 :بجز زیر صحیح است،
 شود.می معمولا در افراد میانسال دیده الف)
 گردد.می منجر به اروژن دنده مجاور ب)
 شود.می س دیدهیدر دو سوم بیماران شواهد نوروفیبروماتوز ج)
 شود.می اسکولیوز دیده concaveمعمولا در سمت  د)

 Peribronchialبیماري با شکایت تنگی نفس و سابقه کانسر برست مراجعه کرده است. در گرافـی قفسـه سـینه  -10

cuffing  و خطوط کرلیB شـود. در می دیـدهHRCT  افـزایش ضـخامت نـدولار سـپتاهاي اینترلوبـولار و پـري
 ترینمحتمـلشود. با توجه به میهاي پولمونري دیده ندر ساختار لوبول disrortionبرونکوواسکولار مشهود است. 

 تشخیص، کدامیک از جملات زیر صحیح است؟
 تواند دو طرفه باشد.می درگیري ریوي الف)
 بیوپسی ترانس برونکیال نقشی در تشخیص بیماري ندارد. ب)
 تنگی نفس بیمار سیر پیشرونده سریع دارد. ج)
 باشد.می م بیمار به علت فیبروز اینترستیشیالئعلا د)

 7کانسر ریه قرار گرفته است یک ندول سـولید  Screeningبراي  LDCT (low dose CT)در مرد مسنی که تحت  -11
 دي کدام است؟اقدام پیشنهادي بع Lung-RADSشود. طبق گاید لاین می متري در لوب تحتانی راست رویتمیلی

 سالیانه Screeningانجام  الف)
 شش ماه بعد LDCTانجام  ب)
 سه ماه بعد CTLDانجام  ج)
 با کنتراست CTانجام  د)
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) همراه بـا patchyهاي وصله شکل (ریه قرار گرفته و کدورت CTمرد جوانی با شکایت تب و سرفه و سردرد تحت  -12
 تشخیص کدام است؟ ترینمحتملگردد. می در ریه راست رویت Tree- in- budهاي کدورت
 پنومونی مایکوپلاسما پنومونیه الف)
 )MAIپنومونی مایکو باکتریوم اتی پیکال ( ب)
 RSVپنومونی ویرال با  ج)
 پنومونی لژیونلا پنوموفیلا د)

سال قبل داشته است و به دلیل سرفه و تنگـی نفـس  5اي که سابقه مصرف سیگار از ساله 25ریه آقاي  HRCTدر  -13
ل هاي با نماي ستاره اي شـکها ندولمیانی ریههاي فوقانی و پیشرونده از سه ماه قبل مراجعه کرده است در قسمت

ها یک ضـایعه هایی که برخی جدار نازك و برخی جدار ضخیم دارند دیده شد. در بررسی استخوانکوچک و کیست
لی ها مشهود است. با توجه به تشخیص احتمـاهاي میانی توراسیک و نیز در یکی از دندهلیتیک در تنه یکی از مهره

 :بجز صحیح هستند، هاتمامی گزینه
 احتمال محدود شدن خودبخودي بیماري وجود دارد. الف)
 شوند.می دریج ضخیم و نامنظمتها به جدار کیست ب)
 ها وجود دارد.شدن ندول cavitate احتمال بزرگ شدن و ج)
 لنفادنوپاتی هیلار در سیر این بیماري شایع نیست. د)

 کند؟می در سیر بیماري ابتلا دیلاتاسیون و در مراحل دیررس تنگی پیداهاي زیر تراشه در کدامیک از بیماري -14
 Tracheobronchial amyloidosis الف)
 Relapsing polychondritis ب)
 Tracheobronchopathia osteochondroplastica ج)
 Tracheobronchomegaly (mounier – Kuhn) د)

تی اسـکن اي در قسمت تحتانی ریه راست دیده شـد. در سـیه تودهسال 45در رادیوگرافی قفسه سینه یک آقاي  -15
حتانی راست دیده شـد کـه هوا در لوب ت-انجام شده با تزریق ماده حاجب توده سالید سیستیک حاوي سطح مایع

 نرشود و درناژ وریدي این توده به وریدهاي پولمـومی یک شاخه شریانی از قسمت فوقانی آئورت شکمی به آن وارد
 تشخیص، کدام گزینه صحیح است؟ ترینمحتملباشد. با توجه به می

 شود.می اغلب بدون علامت بوده و به صورت اتفاقی در رادیوگرافی قفسه سینه دیده الف)
 باشد.می هوا در این ضایعه به دلیل ارتباط با برونش مجاور توده ثانویه به عفونت-سطح مایع ب)
 شوند.وریدهاي سیستمیک تخلیه نمیوریدهاي این ضایعه هیچگاه به  ج)
 رندو بیشتر است. -وبر -شیوع این ضایعه در افراد مبتلا به بیماري اوسلر د)
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کنید. تجمع آنها از چـه می هاي زیر برخوردساله به میکروکلسیفیکاسیون 50در ماموگرافی اسکرینینگ یک خانم  -16
 نوع است؟

 
 linear د) regional ج) segmental ب) clustere الف)

 :بجزگیرد، می با حدود مشخص قرار پستانهاي همه ضایعات زیر در تشخیص افتراقی توده -17
 تومور فیلوئیدس الف)
 مدولاري کارسینوما ب)
 کارسینوم اینتراداکتال گرید پایین ج)
 موسینوس کارسینوما د)

از پستان چپ، یک کانون تشدید یافته در قسـمت مرکـزي  Nipple dischargeبیمار با با کنتراست یک  MRIدر  -18
 تشخیص کدام است؟ ترینمحتملشود. می مشاهده hyper intenseپستان همراه با یک مجراي شیري دیلاته و 

 داکتال کارسینوما الف)
 پاپیلوما ب)
 تجمع خون در مجراي شیري ج)
 ماستیت پري داکتال د)

شود. نامبرده به علـت می ساله میکروکلسیفیکاسیون پلومورفیک گروهی دیده 45در تصاویر ماموگرافی یک خانم  -19
 هاي نازك و کم حجم دارد. بهترین اقدام تشخیصی کدام است؟اشتهایی عصبی کاشکتیک است و پستانبی

 surgical excision الف)
 stereotactic biopsy ب)
 fine needle aspiration ج)
 magnetic resonance imaging د)
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تی ن بازي بسکتبال به اورژانـس آورده شـده اسـت. بـراي بیمـار سـییاي به علت ارست قلبی در حساله 14پسر  -20
 گردد؟می شتر مطرحیهاي زیر بک از آنومالییوگرافی عروق کرونري انجام شده است. کدامیآنژ

 interarterial course of left main artery الف)
 retroaortic course of left circumflex artery ب)
 myocardial bridging of left anterior descending artery ج)
 high origin of right coronary artery د)

نماید. در اکوکاردیوگرافی به عمل آمده از وي تصـویر تـوده می کودکی با تپش قلب و نامنظمی ضربان قلب مراجعه -21
 هاي زیر مشهودباشد. در بررسی ام آر آي از توده مذکور یافتهمی فی بطن چپ قابل رویتاینترامورال در دیواره طر

 باشد.می
T1W:isointense,T2W:hypointense,Delayed enhancement sequense: intense enhancement 

 تشخیص کدام است؟ ترینمحتمل 
 تراتوما د) سارکوما ج) فیبروما ب) رابدومیوما الف)

و  ��5، پریکاردیال افیوژن با حجم متوسط دیـده شـد. ضـخامت پریکـارد CRFقلب یک بیمار مبتلا به  MRIدر  -22
در پریکارد دیـده  delayed enhancementو  early enhancementمختصر نامنظم است. پس از تزریق کنتراست 

لبی به صورت صاف و بـدون خطوط گرید بر روي قلب و پریکارد در طی سیکل ق MRI tagging sequenceشد. در 
مختصر کاهش یافتـه اسـت  RVشود. حرکت سپتوم بین بطنی طبیعی بوده وحرکت دیوار آزاد می شکستگی دیده

 کند. در خصوص این بیمار کدام گزینه صحیح است؟می هرچند انحناي طبیعی خود را در طی سیکل قلبی حفظ
 .گرفت نظر در را عفونی پریکاردیت احتمال باید و نبوده توجیه قابل تنهایی به CRFها با این یافته الف)
 باشد.می و چسبندگی در فضاي پریکارد مطرح fibrous pericarditis ب)
 باشد.می ها مطرح کننده تامپوناد پریکارداین یافته ج)
 باشد.می پریکاردیت کانستریکتیو مطرح د)

نماید. در بررسی تصویربرداري از ضـایعات حـاد آئـورت می راجعهبیمار میانسالی با درد قفسه صدري به اورژانس م -23
 باشد؟می غلطکدامیک از عبارات زیر 

 باشد.می IMH بنفع توراسیک آئورت کنتراست بدون اسکن تیسی در hyperdense crescent signنماي  الف)
 باشد.می true lumen از بزرگتر معمولا false lumenاندازه  ب)
 .باشدمی منفرجه معمولا true lumenزاویه تشکیل شده بین اینتیمال فلپ و  ج)
 باشد.می false lumen از بیشتر true lumenدانسیته کنتراست وریدي معمولا در  د)

در صورت استفاده از کدامیک از موارد حاجب زیر در هنگام آنژیوگرافی قطر کاتتر باید در مقایسه بـا سـایر مـوارد  -24
 بزرگتر باشد؟

 Ominpaqul 350 الف)
 Oxilan 350 ب)
 Ultravist 370 ج)
  320Visipaque د)

www.konkur.in

forum.konkur.in



 

 1400ماه تیر یولوژيراد آزمون ارتقاء و گواهینامه تخصصی

6 
 

ساله دیابتیک و دچار نارسایی مزمن کلیوي با شکایت زخم اندام مراجعه نموده است. در رادیوگرافی ساده  50خانم  -25
تشـخیص  ترینمحتمـلشود. با توجه به می ها دیدهدر مسیر شریان concentricها کلسیفیکاسیون توبولار از اندام

 :بجز است، صحیح هابراي این بیمار تمام گزینه
 باشد. 1,3بیش از  ABI رودمی انتظار الف)
 شود.می این بیماري باعث افزایش ریسک ترمبوز شریانی ب)
 جهت تایید تشخیص این بیماري انجام آنژیوگرافی ضروري است. ج)
 عضلانی بصورت لوکال درگیر هستند.هاي کوچک معمولا شریان د)

 نمایید؟می IVC filterدر کدامیک از موارد زیر اقدام به جایگذاري قطعی  -26
 هاي پروگزیمال عروق وریديلخته بزرگ شناور در بخش الف)
 مواردي که دادن داروي ضد انعقاد کنترااندیکه باشد ب)
 باشد داشته وجود IVCلخته در وریدهاي ایلیاك و  ج)
 هاي بزرگشکستگی لگن و استخوان د)

 بجز: در مورد آمبولیزاسیون شریان پروستات براي درمان هیپرپلازي خوش خیم پروستات، تمام موارد درست است -27
 باشد.می مفید embolizationاستفاده از بالن فولی کاتتر در مثانه براي یافتن ناحیه  الف)
 هر دو طرف را آمبولیزه کرد. در این تکنیک بایستی سرخرگ پروستات ب)
 بیشتر از روش جراحی است. ejaculationو  erectionشانس اختلال  ج)
 باشد.می non target embolizationعارضه جدي این روش  د)

تی اسـکن در قسـمت فوقـانی ساله با شکایت تهوع و استفراغ و اتساع شکم مراجعه کرده است. در سـی 50خانم  -28
هاي ا یافتـهبـمشاهده شده است. وجود کدام علامت زیر همراه  c-shapeروده باریک متسع با نماي هاي راست لوپ

 فوق نشانگر نیاز به جراحی در این بیمار است؟
 small bowell feces د) donut ج) whirl ب) beak الف)

 ترین فرم انهنسمنت همانژیوما در طحال کدام است؟شایع -29
 heterogenous solid nodular enhancement الف)
 delay rim and nodular enhancement ب)
 nodular enhancement from the periphery ج)
 ike enhancement progressively fills inl-peripheral rim د)

در  bony sequestrumاي که با درد مراجعه نموده است یافته نشـان دهنـده ساله 25در رادیوگرافی ساق پاي مرد  -30
 :بجزشود، می شود، همه موارد زیر در تشخیص افتراقی مطرحمی ضایعه متافیز فوقانی تیبیا مشاهده

 Eosinophilic granuloma الف)
 Osteomyelitis ب)
 Giant cell tumor ج)
 Lymphoma د)
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 و هـایپوپروتئنمی تکمیلی هايبررسی در که است کرده مراجعه پزشک به اپیگاستر درد شکایت با ايساله 50آقاي  -31
باریم رقیق شده و عمده تغییرات در خم بزرگ متمرکز اسـت.  Upper GI series در. شودمی کشف هایپوکلریدري

 رویت کدام نماي فلوروسکوپی محتمل است؟
 markedly enlarged and tortuous pliable folds الف)
 nodular "cobblestone" mucosal pattern ب)
 decreased folds with tube-shaped stomach ج)
 wall thickening with multiple filling defects د)

هاي نـامنظم در حالـب هاي مکرر ادراري پلاكساله با سابقه عفونت 45تی اسکن به عمل آمده از یک آقاي در سی -32
شـود. بـا توجـه بـه می در داخل ادرار دیده desquamated epitheliumهاي شود. در آزمایش ادرار تکهمی دیده

 تشخیص، کدامیک از عبارات زیر صحیح است؟ ترینمحتمل
 هاي مکرر پیگیري شود.به علت احتمال بدخیمی باید با تصویربرداري الف)
 .گردد انجام جراحی عمل به علت احتمال بالاي بدخیمی باید سریعاً ب)
 باشد و به خارج سیستم ادراري گسترش بیابد. aggressiveمی تواند  ج)
 احتمال بدخیمی در این ضایعه وجود ندارد. د)

 باشد؟می کدامیک از موارد زیر brown tumorیافته رادیولوژیک کاراکتریستیک در مورد  -33
 soft tissue component الف)
 Loculated expansile lesion ب)
 Benign periosteal reaction ج)
 subperiosteal bone resorption د)

 چیست؟ بعدي اقدام بهترین ایشان، دست کلیشه تغییرات به توجه با. است نموده مراجعه انگشتانخانم میانسالی با تورم  -34

 
 رادیوگرافی قفسه سینه الف)
 اسکن ایزوتوپ استخوان ب)
 ماموگرافی دو طرفی ج)
 سونوگرافی شکم و لگن د)
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هاي پرولیفراتیـو کف دست بیماري، آرتروپاتی با درگیري برجسته مفاصل دیستال، همراه با اروزیون در رادیوگرافی -35
 تشخیص کدامیک از موارد زیر است؟ ترینمحتملو نیز تورم نسوج نرم و پریوستیت مشاهده شده است، 

 Rheumatoid arthritis الف)
 Psoriasis ب)
 Reactive arthritis ج)
 Gout د)

هاي نـوك تیـز ها به همراه برجستگیادیوگرافی لترال توراکولومبار کودکی با قد کوتاه، کاهش ارتفاع تنه مهرهدر ر -36
)beakتشخیص کدام است؟ ترینمحتملکنید. می ) در بخش سنترال سطح قدامی آنها مشاهده 

  Hurler الف)
  Hunter ب)
  Morquio ج)
 Sanfilippo د)

 همـراه بـا رآکسـیون پریوسـت و  cortical irregularityدر رادیوگرافی رخ لگن مرد جـوانی بـا سـابقه ترومـا،  -37
codman triangle  در طولischial tuberosity تشخیص کـدامیک از مـوارد زیـر  ترینمحتملشود، می مشاهده

 است؟
 Osteomyelitis الف)
 Osteoid osteoma ب)
 Avulsion injury ج)
 Cortical desmoid د)

شوند. کدام اقدام بـراي می مشاهده lacelikeاي، ضایعات لیتیک متعدد با نماي ساله 35در رادیوگرافی دست خانم  -38
 کنید؟می بررسی تشخیصی بعدي پیشنهاد

  ماموگرافی الف)
  سی تی اسکن ریه ب)
  ترانزیت روده باریک ج)
 MIBIاسکن  د)

ساله یک کیست در خط وسط حفره خلفی در امتـداد بطـن چهـارم همـراه بـا  5مغز یک کودك  MRIدر ارزیابی  -39
افـزایش  tegmento vermianشود. سایز حفره خلفی و ورمیس مخچه طبیعی است و زاویه می هیدروسفالی رویت

  است؟ کدام تشخیص ترینمحتمل. باشدمی درجه) 18یافته (بیش از 
 Dandy-walker الف)
 e's pouch cystBlak ب)
 Mega cisterna magna ج)
 Arachnoid cyst د)
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م تنفسی و تب مراجعه کرده است. در گرافی قفسه سینه یک توده مدور در لوب تحتانی ئاي با علاکودك هفت ساله -40
. اسـتتوده از بین رفته و توده تغییر شـکل داده  Sharpشود. در گرافی کنترل ده روز بعد حدود می ریه چپ دیده

 اقدام بعدي مناسب براي وي چیست؟
 مجدد follow upادامه درمان قبلی بدون نیاز به  الف)
 گرافی کنترل یک تا دو هفته بعد ب)
 جهت ارزیابی بیشتر CT scanانجام  ج)
 بررسی بیشتر جهت رد نقص ایمنی د)

تـوده  MRI, CTمراجعه نموده اسـت. در بررسـی سـونوگرافی،  RUQاي بزرگ در ساله با لمس توده 14نوجوانی  -41
 Enhancementبزرگ، هتروژن با ناحیه هیپوسیگنال مرکزي در تمامی سکانس ها، که به دنبال تزریق ماده حاجب 

 خطی مرکزي مشاهده گردید. کدام ضایعه مطرح است؟ Enhancementشریانی هتروژن و در فاز تأخیري 
 Hepatoblastoma الف)
 Fibrolamellar hepatocellular carcinoma ب)
 Hepatocelluar carcinoma ج)
 Lymphoma د)

اسکن اتساع مجاري صفراوي داخل کبدي  CTساله با کلستاز تحت بررسی است. در مطالعه سونوگرافی و  6کودکی  -42
 است؟ صحیح بیمار در زیر موارد از کدامیک. شد مشاهده است، نموده احاطه را پورت ورید هايکه کاملاً شاخه

 بیماري فوق همراهی با فیبروز سیستیک دارد. الف)
 باشد.کمک کننده نمی MRIتصاویر  ب)
 بیماري نوع پنجم کیست کلدوك است. ج)
 مجاري صفراوي خارج کبدي طبیعی است. د)

 شود؟می براي بررسی پاسخ به درمان کدام تومور استفاده I-123 MIBGاسکن  -43
  Lymphoma )الف
  Neuroblastoma ب)
  Breast cancer ج)
 lung cancer د)

قـرار گرفتـه انـد، در کـدامیک از  Tc-99mمدت قطع شیردهی توصیه شده به مادرانی که تحت تصویربرداري بـا  -44
 تر است؟هاي زیر کوتاهتصویربرداري

 Meckelاسکن  د) اسکن پرفیوژن ریه ج) مطالعات کاردیاك ب) اسکن تیروئید الف)

 باشد؟می غلط HIFUکدام گزینه در مورد تکنیک  -45
 شود.می در این تکنیک صوت با سرعت خیلی بالا در یک نقطه متمرکز الف)
 باشد.می صوت در بافت scatteringپدیده موثر در این روش  ب)
 باشد.می صوت استوار mechanicalو  thermalاین روش بر اساس خواص بیولوژیک  ج)
 باشد.می براي درمان تومورهاي پروستات، کبد و پستان موثر د)
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 باشد:می در بررسی داپلر سرخرگی پارامترهاي داپلر به شرح زیر -46
 .��: ���20درجه،  60مگاهرتز، زاویه ترانسد یوسر با رگ:  5فرکانس ترانسدیوسر: 

 باشد؟می سرعت جریان خون در این رگ چقدر
  �/��77 الف)
  �/��154 ب)
  �/��308 ج)
 616�/�� د)

شـود کـه در می رویـت VIIIدر سونوگرافی کبد بیماري تصویر یک توده اکوژن گرد با حدود مشخص در سـگمان  -47
 مجاورت آن اکوي طبیعی دیافراگم از بین رفته است. مناسبترین تشخیص کدام است؟

  متاستاز کولون الف)
  همانژیوم کاورنو ب)
  لیپوم کبدي ج)
 چربی فوکال د)

بیماري با نقص ایمنی با درد شکم و برفک دهانی مراجعه کرده است. در سونوگرافی از طحال احتمال رویت کدام نما  -48
 بیشتر است؟

 ضایعات کیستیک ریز و پرشمار الف)
 هاي کوچک متعدد هایپواکوندول ب)
 هاي هایپواکو با حاشیه اکوژنندول ج)
 شیه هایپواکوهاي اکوژن با حاندول د)

 :بجزهستند  Unresectableهمه موارد زیر در مورد کلانژیوکارسینوم هیلار  -49
 هاي دوم به بعددرگیري مجاري صفراوي دو طرفه تا رادیکال الف)
 Encasement of main portal vein without intrahepatic extension ب)
 Metastasis to the liver ج)
 پورتال همان لوب تا رادیکال دوم Encasementآتروفی یک لوب کبد با  د)

دیلاتـه متعـدد در سـر  branch ductدر سونوگرافی یک فرد دیابتی، توده سولید اکوژن بدون کلسیفیکاسیون، با  -50
 پانکراس مشاهده شده است. احتمال کدام تشخیص بیشتر مطرح است؟

 نئوپلاسم موسینی الف)
 سروزنئوپلاسم  ب)
 آدنوکارسینوم پانکراس ج)
 پانکراتیت مزمن د)

. اسـت شـده مشاهده چپ کلیه تحتانی پل در مترمیلی 30ساله توده هیپراکو به قطر  50در سونوگرافی کلیه خانم  -51
 :بجزباشد، می RCC نفع به زیر هايیافته همه

 وجود سایه صوتی خلفی الف)
 حاشیه محیطی هیپواکو ب)
 کوچک درون تودههاي کیست ج)
 وجود پسودوکپسول د)
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ساله است که با حال عمومی بد به اورژانس بیمارستان آورده  55هاي زیر مربوط به یک خانم دیابتیک تصویربرداري -52
 است؟ غلط زیر عبارات از کدامیک. است شده

 

 
 

 
 تی اسکن است.روش تصویربرداري انتخابی سی الف)
 انجام شود. باید نفروکتومی اورژانس ب)
 شود.می درناژ پرکوتانئوس توصیه ج)
 معمولا انسداد در سیستم ادراري وجود ندارد. د)
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 است؟ غلطکنند کدامیک از عبارات زیر می در مورد بیوپسی پروستات در بیمارانی که داروي ضد انعقاد مصرف -53
 روز قبل از بیوپسی قطع شود. 5قرص آسپیرین باید  الف)
 روز قبل از بیوپسی باید قطع شود. 10تا  clopidogrel 5 (Plavix)داروي  ب)
 روز قبل از بیوپسی قطع شود. 5داروي وارفارین باید  ج)
 روز قبل از بیوپسی قطع شود. 3باید  dabigatranداروي  د)

 ت؟کدام روش در ناحیه اینفرارنال صحیح اس Abdominal aortic aneurysmدرخصوص تشخیص سونوگرافی  -54
 پوستریور -دیواره آنتریور  Outter to outter الف)
 دیواره چپ به راست Outter to outter ب)
 دیواره آنتریور به پوستریور Outter to inner ج)
 دیواره چپ به راست Outter to inner د)

 هايس واژینال همه یافتهخانم میانسالی با سابقه کانسر پستان تحت درمان با تاموکسیفن است. در سونوگرافی تران -55
 :بجز هستند، رحم آدنومیوزیس کننده مطرح زیر

 بزرگی گلوبال جسم رحم با اکوي هتروژن الف)
  هاي متعدد پراکنده میومتریالوجود کیست ب)
 غیر قرینگی ضخامت و دیواره میومتر رحم ج)
 هاي خطی هیپواکوئیک میومترstriation د)

منفـی اسـت. در سـونوگرافی تـرانس  ß-HCGو اختلال قاعدگی مراجعه نموده است.  RLQساله با درد  30خانم  -56
 تشـخیص ضـرر بـه زیر هايشود. وجود کدامیک از یافتهمی متري در تخمدان راست دیدهمیلی 45واژینال کیست 

 است؟ آندومتریوما
 low level internal echoes الف)
 hyperechoic wall foci ب)
   cyst wallhypervascular ج)
 multilocularity of the cyst د)

 :بجزهمه موارد زیر، اندیکاسیون درناژ پرکوتانیوس پسودوکیست پانکراس دارند،  -57
 عارضه دار شدن با عفونت الف)
 مترسانتی 4قطر ضایعه برابر با  ب)
 افزایش اندازه طی پیگیري ج)
 هفته 6عدم کاهش اندازه طی  د)

ساله آتروفی عضله تیروآریتنوئید راست به همراه بزرگی سـینوس پریفـرم همـان  40گردن خانم تی اسکن در سی -58
 :بجزباشد، می سمت مشهود است. با توجه به تشخیص احتمالی همه موارد زیر مطرح

 vocal ligament atrophy الف)
 cricoarytenoid muscle atrophy ب)
 normal position of arytenoid ج)
 superior laryngeal nerve paralysis د)
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 کند؟می هاي زیر به افتراق کارسینوم پاراتیروئید از آدنوم، بیشتر کمککدامیک از یافته -59
 توده lobularحاشیه  الف)
 heterogeneousنماي پارانشیمال  ب)
 در توده hyper vascularity ج)
 1width > -to -depth د)

 enhanced soundیص افتراقی تومورهاي بدخیم پستان بـا تقویـت عبـور صـوت (هاي زیر در تشختمامی گزینه -60

transmisionبجز گیرند،می ) قرار: 
 invasive papillary carcinoma الف)
 medullary carcinoma ب)
 colloid carcinoma ج)
 tubular carcinoma د)

شـود. در می کـرده اسـت، دیـده encaseتی اسکن مرد جوانی توده متاستاتیک رتروپریتوان که آئـورت را در سی -61
 دیـده چـپ بیضـه در کلسـیفیه ناحیـه یک هابیضه سونوگرافی در. باشدمی معاینه بیمار بیضه چپ بیمار کوچک

 باشد؟می غلط گزینه کدام احتمالی تشخیص به توجه با. شودمی
 باشد.می germ cellاین تومور جزء تومورهاي  الف)
 باشد.می ترین محل متاستاز از این تومور، رتروپریتوانشایع ب)
 باشد.می نماي سونوگرافیک تومور بیضه، هیپراکویک یا هیپواکویک ج)
 شود.می ، این تومور اغلب کلسیفیهAzzopardi tumorبر خلاف  د)

 :بجزشوند، می low flowکردن تصویر کالرداپلر در عروق با  mizeOptiکاهش همه موارد زیر باعث  -62
 Wall filter الف)
 Pulse repetition frequency ب)
 Doppler angle ج)
 Dwell time د)

کدامیک از مـوارد زیـر  arterial stealایجاد شده براي دیالیز، در پدیده  arteriovenous fistulaدر بررسی داپلر  -63
 ممکن است دیده شود؟

 آناستوموز Arterial sideتنگی  الف)
 آناستوموز Venous sideتنگی  ب)
 Distal arteryترمبوز  ج)
  Distal veinترمبوز  د)

 سونوگرافی حاملگی داخل رحمی کدام مورد است؟ gray scaleقابل اعتمادترین یافته  -64
 nintradecidual sac sig الف)
 double decidual sign ب)
 focal decidual thickening ج)
 decidual cyst visualization د)
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 اندیکاسیون دارد؟ Follow - upدر کدام مورد زیر سونوگرافی  -65
 در دقیقه 100هفته، با ضربان قلبی  6جنین  الف)
 متر بدون ضربانات قلبیمیلی 7,5معادل  CRLجنین با  ب)
 متر، بدون قطب جنینیمیلی 25برابر  MSD ج)
 رویت آمنیون و یولک ساك، بدون قطب جنینی د)

تر از نرمـال شود که جفـت کوچـکمی در حین انجام انومالی اسکن از یک جنین بیست هفته رادیولوژیست متوجه -66
شتان سه و چهار در غیرمتقارن و سین داکتیلی انگ IUGRاست و شواهد اولیگوهیدرامنیوس مشهود است و علائم 

 ست؟ا کدام تشخیص ترینمحتملدست راست جنین وجود دارد 
 سندروم داون د) تریزومی سیزده ج) تري پلوییدي ب) سندروم ادوارد الف)

دهـد کـه دو فـرم اکوژنیسـیتی دارد و می سونوگرافی خانم باردار با حاملگی دوقلویی، یک جفت مشـترك نشـان -67
 multiplesبرابر  1/5بیش از  PSV میزان ها، در یکی از جنینMCA شریان داپلر در. است تر قسمتی از آن اکوژن

of the median است. در مورد این اختلال کدام صحیح است؟ 
 کند.می تظاهر 26تا  16اغلب بین هفته  الف)
 ها شدید است.در اکثر آنها اختلاف حجم مایع آمنیوتیک در جنین ب)
 دقت بالایی براي تشخیص این اختلال ندارد. MCAداپلر  ج)
 بهتر است. twin transfusion syndrome-twinپروگنوز از  د)

 است؟ صحیح تشخیص کدام. شودمی هفته تصویر زیر رویت 29در ام آر آي ساژیتال یک جنین  -68

 
 Vermis Hypoplasia الف)
 Mega–Cisterna Magna ب)
 cleft lip and palate ج)
 Micrognathia د)
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قرار گرفته اسـت و در بررسـی بـراي وي  MRIشیرخواري با هایپوتونی، آتاکسی و حرکات غیرطبیعی چشم تحت  -69
 ؟شودنمیتشخیص سندرم ژوبرت گذاشته شده است. کدام نما در ام آر آي وي رویت 

 هایپوپلازي ورمیس مخچه الف)
 هاي مغزي عرضی ضخیمپدانکل ب)
 فوساي کم عمقاینترپدانکولار  ج)
 مالفورماسیون دندي واکر د)

 بهترین نماي سونوگرافی جهت بررسی میلومننگوسل در جنینی که توده کیستیک و دیفکت پوستی ندارد، کدام است؟ -70
 posterior longitudinal الف)
 lateral longitudinal ب)
 posterior transaxial ج)
 lateral transaxial د)

 در جنین کدام مورد است؟ congenital high airway obstruction علت ترینشایع -71
 subglottic atresia الف)
 tracheal atresia ب)
 laryngeal cysts ج)
 Laryngeal atresia د)

 زیر، کدام مورد درست است؟ post mortemبا در نظر داشتن تشخیص بالینی از رادیوگرافی  -72

 
 آکندوژنزیس الف)
 ژنز ایمپرفکتااستئو ب)
 دیسپلازي تاناتوفوریک ج)
 هایپوفسفاتازي د)
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 :بجزهاي زیر به نفع آترزي ازوفاژ است، در حین سونوگرافی آنومالی جنین همه یافته -73
 Small stomach الف)
 Echogenic lungs ب)
 polyhydramnios ج)
 Esophageal pouch sign د)

ها جنین تصویر هیدرونفروز بدون هیدرویورتر مشخص است. بـا یکی از کلیههفته، در  20در سونوگرافی یک جنین  -74
هاي سونوگرافیک زیر نشانه بهتري براي ایجاد دیسپلازي در ایـن کلیـه توجه به تشخیص محتمل کدامیک از یافته

 است؟
 Increased cortical echo الف)
 Fetal oligohydramnios ب)
 Renal cortical cysts ج)
 Renal contour lobulation د)

بستري است. در سونوگرافی داپلر به عمل آمده از  SGAبارداري به علت پره اکلامپسی و جنین  33خانمی در هفته  -75
 شود. بهترین اقدام بعدي کدام است؟می دیده reversed diastolic flowشریان نافی 

 ختم بارداري الف)
 ductus venosusانجام داپلر  ب)
 cerebroplacentel ratioمحاسبه  ج)
 روز بعد 2تکرار داپلر  د)

کند براي اولین بار جهت سونوگرافی بارداري مراجعه کـرده می ماه قبل ذکر 5خود را  LMPخانم بارداري که تاریخ  -76
میک گیري هستند. کـدااست. در سونوگرافی همه اعضا جنین بدون مشکل تکنیکال و بخوبی قابل مشاهده و اندازه

 دهد؟می تر نشاناز موارد زیر، سن بارداري جنین را در این فرد دقیق
 BPD الف)
 FL ب)
 HC ج)
 composite age formula د)

 :بجز رعایت تمامی نکات زیر در تعیین دقیق محیط شکم جنین به منظور تعیین وزن درست است، -77
 گرد بودن مقطع شکم الف)
 دیدن طول کوتاهی از ورید نافی ب)
 رویت معده جنین ج)
 گیري ضخامت پوستعدم اندازه د)

شـود. احتمـال بـروز کـدامیک از می در بررسی سونوگرافی جنین هفده هفته، عدم فیوژن کوریون و آمنیون دیده -78
 یابد؟می اختلالات زیر افزایش

 پلی هیدرآمنیوس د) سندروم ترنر ج) 13تریزومی  ب) IUGR الف)
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هفته شواهد اولیگوهیدرآمنیوس و افزایش ضخامت پلاسنتا و سـاب کوریونیـک  24ی جنینی در بررسی سونوگراف -79
 ترینمحتمـل. شودمی سیست و نواحی هیپراکو در سطح مادري پلاسنتا که به ماده پلاسنتا کشیده شده است دیده

 است؟ کدام تشخیص
 هیدروپس د) هماتوم پلاسنتا ج) کوریوآنژیوما ب) انفارکت پلاسنتا الف)

قرار گرفته است. بعد از  Extracorporeal membrane oxygenationاي تحت درمان با نوزاد پره ماچور یک هفته -80
 شـدگی ضـخیم و ادم بـا مخچه در ايچند روز حال عمومی کودك بدتر گردید. در سونوگرافی به عمل آمده ضایعه

 است؟ صحیح بیمار در گزینه کدام. گردید رویت اثرفشاري و بطنی اتساع بدون پارانشیم
 ضایعات اکثراً در قسمت مخچه است. الف)
 تر است.روش داپلر رنگی در تشخیص حساس ب)
 قابل مشاهده است. Luxuryدر این موارد پرفیوژن  ج)
 شود.ورمیس مخچه اکثرا درگیر نمی د)

آید. در ارزیابی داپلـر انـدکس می داپلر مغز به عمل در نوزاد تازه تولد یافته با آپگار پایین، پس از احیا، سونوگرافی -81
 باشد؟می مقاومت شریان مغزي میانی کاهش یافته است. کدام تشخیص زیر براي نوزاد مطرح

 هیدروسفالوس الف)
 پنوموتوراکس ب)
 Heart rateکاهش  ج)
 2PCOافزایش  د)

 گیرد؟می لترال قرار طرف در کمترکدامیک با احتمال  ،در تشخیص افتراقی ضایعات کیستیک گردنی اینفراهیوئید اطفال -82
 درموئید و اپی درموئید الف)
 کیست کلفت برانکیال ب)
 لارنگوسل ج)
 تراتوما د)

شود. براي بررسی می در گرافی پورتابل قفسه سینه بیمار اینتوبه بعد از جراحی قلب، بالا زدگی دیافراگم چپ دیده -83
 :بجز است، صحیح هاشده، در مورد روش و نتیجه سونوگرافی تمام گزینهبیشتر سونوگرافی درخواست 

 شود.می دیده paradoxical motionدر فلج دیافراگم  الف)
 شود.می دیده paradoxical motionشدید هم  eventrationدر  ب)
 براي بررسی لازم نیست بیمار از ونتیلاتور جدا شود. ج)
 شود.می ر همی دیافراگم سالم حرکات افزایش یافته دیدهدر فلج یک طرفه دیافراگم، د د)

اي به دلیل زردي به بخش سونوگرافی ارجاع شده است. در بررسی سونوگرافیک کیسه صفرا به طول نوزاد سه هفته -84
1,4 cm نمـاي بـا اکوژن شکل هرمی ناحیه تصویر. گردید رویت نامنظم حاشیه با و triangular cord  در مجـاورت

 است؟ کدام تشخیص ترینمحتملشود. می ورید پورت رویت
 گالاکتوزمی د) آترزي صفراوي ج) تیروزینمی ب) هپاتیت نوزادي الف)
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در بررسی سونوگرافیک کودك یک ساله تصویر یک توده شکمی هتروژن با حدود نـا مشـخص در مجـاورت کلیـه  -85
 مـوارد تمـام ،بیمـاريشود. با توجه به تشخیص محتمل این می رویتراست بدون بهم ریختگی ساختار داخل کلیه 

 :بجز است، صحیح
 شود.می کلسیفیکاسیون در توده فوق به طور شایع دیده الف)
 شود.می به طور شایع دیده IVCتهاجم به ورید رنال و  ب)
 به طور شایع وجود دارد. SMAاحتمال درگیري اطراف آئورت، سلیاك و  ج)
 گسترش به کانال نخاعی وجود دارد. احتمال د)

متـر و میلی 14در سونوگرافی از ناحیه پیلور نوزاد نارس با ریفلاکس شدید گاسـتروازوفاژیال، طـول کانـال پیلـور  -86
 تشخیص کدام است؟ ترینمحتملگیري شد. متر اندازهمیلی 2,5ضخامت عضله آن 

 پیلورواسپاسم الف)
 استنوز هیپرتروفیک پیلور ب)
 نرمال بوده، اقدامی نیاز ندارد. ج)
 افزایش ضخامت خفیف محسوب شده باید به فواصل نزدیک فالوآپ شود. د)

ساله، با درد حاد اسکروتال، ناحیه سولید، بیضوي شکل با مرکـز هـایپواکو و  10در سونوگرافی از اسکروتوم کودکی  -87
تستیس و اپیدیدیم، هـایپرامی اپیدیـدیم مشـاهده  فاقد فلو در بالاي تستیس به همراه هیدروسل و افزایش سایز

 کدام است؟ تشخیص ترینمحتملشده است. 
 late torsion of testis الف)
 acute epididymo-orchitis ب)
 torsion of appendix testis ج)
 testicular infarction following severe epididymitis د)

هاي سمی مامبرانوس و گاسترکنمیوس، یک ساختمان کیستیک با جدار ن تاندونکودکی، در بی poplitealدر ناحیه  -88
 کنید؟می کنید. کدام را توصیهمی متر مشاهدهمیلی 25نازك و چند سپتوم نازك داخلی، به قطر حدود 

 انجام ام آر آي الف)
 آسپیراسیون و سیتولوژي ب)
 بررسی روماتولوژیک ج)
 بررسی لازم نیست د)

 شود؟می هاي مغزي زیر به ترتیب توسط کدامیک از شرائین انجامخونرسانی ارگان -89
A- Cerebellopontine angle          B- Pituitary gland          C- Pons 

 ) شرائین ورتبرالC( –) شریان مغزي میانی B( –اي قدامی تحتانی ) شریان مخچهA( الف)
 ) شریان بازیلرC( –) شریان کاروتید داخلی B( –ی اي قدامی تحتان) شریان مخچهA( ب)
 ) شریان بازیلرC( –) شریان کاروتید داخلی B( –اي خلفی تحتانی ) شریان مخچهA( ج)
 ) سیستم ورتبرو بازیلرC( –) حلقه وپلیس B( –اي خلفی تحتانی ) شریان مخچهA( د)

 در سـطحی هیپـودنس تـوده یـک است کرده مراجعه اورژانس به تشنجتی اسکن یک پسر بچه که به علت در سی -90
ادم زیـاد در اطـراف آن  MRI در کـه دارد وجـود آن داخل کلسیفیکاسیون نواحی که شودمی دیده چپ فرونتال

 یص کدام است؟تشخ ترینمحتمل. است نکرده پیداضایعه وجود ندارد و انهسمنت پس از تزریق 
 Pleomorphic Xanthoastrocytoma الف)
 juvenile pilocytic asterocytoma ب)
 Low Grade Astrocytoma ج)
 Dysembryplastic Neuroepithelial Tumor د)
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 در پـونز دیـده T2Wو افزایش سیگنال در  T1Wاي، کاهش سیگنال هموژن منتشر در ساله 10مغز بیمار  MRIدر  -91
شود و حدود واضح ندارد و باعث جابجایی بطن چهارم به خلف شده ولی هیدروسفالی واضـحی نـدارد و بعـد از می

 :بجز باشند،می هاي افتراقیدهد همه موارد زیر جزء تشخیصمی نشان patchyتزریق کنتراست تشدید 
 Low gradeآستروسیتوم  الف)
 Infraction ب)
 Cerebritis ج)
 nationOsmotic demyeli د)

شـود کـه گرفتـاري می ساله تصویر یک توده کورتیکال در ناحیه فرونتال چـپ مشـاهده 55تی اسکن یک مرد در سی -92
 تشخیص چیست؟ ترینمحتملاستخوان و مننژ با کلسیفیکاسیون و انهانسمنت هتروژن پس از تزریق دیده شده است. 

 oligodandroglioma الف)
 gliosarcoma ب)
 desmoplastic neuroepithelial tumor ج)
 hemangiopericytoma د)

 هـايبطن دیـواره هايکیسـت و متسـع طرفی هايبطن دیواره در کلسیفیکاسیون نوزاد یکتی اسکن مغز در سی -93
 است؟ کدام تشخیص ترینمحتمل. است شده دیده طرفی

  سیتومگال ویروس الف)
  توبرکلوزیز مغزي ب)
  سارکویدوزیس ج)
 توکسوپلاسموزیس د)

دوطرفـه،  T1 Hypointenseو  T2-FLAIR Hyperintenseمغز بیمـاري بـا اخـتلال منتـال، ضـایعات  MRIدر  -94
اکسـیپیتال  -اریتوپـ-هاي فرونتـودر ماده سفید پري ونتریکولر و ساب کورتیکال در لوب Confluentآسیمتریک 

محیطی داشته ولـی  restrictionها وجود دارد و اي و تالاموسهاي قاعدهشود و ضایعات مشابهی در هستهمی دیده
 است؟ کدامیک تشخیص ترینمحتمل. شوندتشدید نمی

 posterior reversible encephalopathy الف)
 cerebral toxoplasmosis ب)
 progressive multifocal leukoencephalopathy ج)
 ADEM د)

 ترین محل درگیري مغز در کجا قرار دارد؟لگی زودرسسا 65در بیماري آلزایمر پس از  -95
 cingulate د) temporal ج) frontal ب) parietal الف)

همـه  از این بیمار، fMRI، براي انجام IIساله مبتلا به گلیوم گرید  40در یک خانم  languageبراي بررسی عملکرد  -96
 :بجز) زیر کاربرد دارد، TASK( هايتسک

 passive listening task الف)
 sentence listening comprehension ب)
 silent word generation ج)
 flashing checkerboard د)

www.konkur.in

forum.konkur.in



 

 1400ماه تیر یولوژيراد آزمون ارتقاء و گواهینامه تخصصی

20 
 

شود. احتمـال مطـرح می دیده ppm 4,06تا  5,56در فاصله  Myoinisitolاز مغز یک بیمار افزایش میزان  MRSدر  -97
 :بجز دارد وجود زیر هايبودن همه بیماري

 Epilepsy الف)
 Alzheimer disease ب)
 Demyelinating disease ج)
 Low grade glioma د)

شـود؛ شـامل: می هاي زیر با متـدهاي زیـر دیـدهمغز و گردن بیماري با سابقه تروماي فقرات گردن یافته MRIدر  -98
افیوژن ساب دورال و  راکنوئید،آ-تجمعات مایع ظریف منتشر در نسوج عمقی گردن، افزایش ضخامت و تشدید دورا

 است؟ کدامیک تشخیص اولین - مغز وریدي هايگشادي سینوس
  CSF overshunting الف)
  مننژیت منتشر عفونی ب)
  آسیب آکسونال منتشر ج)
 هیپوتانسیون اینتراکرانیال د)

 باشد؟می مطرح کمتريکدامیک در تشخیص افتراقی ضایعات کلسیفیه گلوب با احتمال  -99
 sarcoidosis الف)
 von hipple lindau ب)
 retrolental fibroplasia ج)
 coat′s disease د)

 شود؟می استخوان تمپورال رویت HRCTاتواسکلروز فنسترال در ابتدا در کدام محل و به چه صورتی در  -100
 به صورت اسکلروز basal turn of cochleaدر اطراف  الف)
 به صورت اسکلروز در مارژین قدامی دریچه اووال ب)
 هاي کوچکبه صورت لوسنسی basal turn of cochleaاطراف  ج)
 هاي کوچکدر مارژین قدامی دریچه اووال به صورت لوسنسی د)

بـا  notch-like اي به طور تصـادفی نقـص اسـتخوانیساله 30تی اسکن ساژیتال ستون فقرات گردنی آقاي در سی -101
 باشد؟می هاي زیر مطرحرؤیت شد. کدامیک از تشخیص basiocciputمتر در میلی 1,5حاشیه مشخص به سایز 

 fossa navicularis الف)
 persistant canalis basilaris medianus ب)
 craniopharyngeal canal ج)
 eccordosis physaliphoria د)

کلسیفیه در محـل گـانگلیون ژنیکولیـت، هاي انهانس شونده همراه با کانون soft tissueدر صورت مشاهده ضایعه  -102
 کدام اختلال بیشتر مطرح است؟

  کلستئاتوم الف)
   لیپوم ب)
  همانژیوم ج)
 شوانوم د)
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متـر در مجـاورت وریـد میلی 7سر و گردن تصویر یک عدد لنف نود به سـایز  sccدر ام آر آي گردن بیمار با تومور  -103
 باشد؟می جهت نشان دادن متاستاتیک بودن ضایعه قابل اعتمادژگولار رؤیت شد. کدامیک از موارد زیر 

 low ADC value الف)
 decrease magnetization transfer time ب)
 high choline concentration ج)
 high signal intensity in diffusion map د)

 ؟باشدنمیهاي زیر جزء فضاي پاراگلوت کدامیک از گزینه -104
 و مدیال به غضروف تیروئید quadrangular membraneفضاي لترال به  الف)
 و مدیال به غضروف تیروئید conus elasticusفضاي لترال به  ب)
 سینوس پیریفرم ج)
 ونتریکل حنجره د)

تی اي با استریدور و خشونت صدا مراجعه کرده است. در معاینه توده بزرگ گردنی دارد. در سـیشیرخوار یک ساله -105
 شود که همراه تشدید خفیـف و لنفادنوپـاتیمی اسکن تصویر یک توده کلسیفیه در فضاي پارافارنژیال راست دیده

قـدام اتشخیص، کدام  ترینمحتملراست و جابجایی غلاف کاروتید به خلف است. با توجه به  4و  3گردنی در گروه 
 اولیه جهت ارزیابی مناسب است؟

 Carotid angiography الف)
 Head & neck MRI ب)
 Whole body CT scan ج)
 Surgical staging د)

و انهانسـمنت خطـی و  T2ستون فقرات با کنتراست خانمی جوان تورم فوزیفورم نخاع با سیگنال بالا در  MRIدر  -106
 تشخیص کدام است؟ ترینمحتملندولر در طول سطح کورد با گسترش به بخش سنترال نمایان شده است. 

 sarcoidosis الف)
 multiple sclerosis ب)
 transverse myelitis ج)
 Acute Disseminated Encephalomyelitis د)

به عمـل آمـده از مغـز و نخـاع  MRIبه طور ناگهانی دچار افت بینایی دو چشم شده است در  SLEبیمار مبتلا به  -107
ها در وجود دارد. تمـامی گزینـه 2Tبالا در سکانس  گردنی، مغز طبیعی است اما در نخاع گردنی مناطقی با سیگنال

 :بجزاین مورد درست است، 
 کنند.می ضایعات نخاعی بیشتر از سه سگمان را در گیر الف)
 رود.می اختصاصی در سرم بالا IgGدر اغلب بیماران  ب)
 ضایعات نخاعی موقعیت پسترولترال دارند. ج)
 شود.می دیدهانهانسمنت وتورم کورد در فاز حاد  د)

 10بیشـتر از  DENSEتـا نـوك  BASIONشود. فاصله می تی اسکن گردن گرفتهاز مرد جوانی پس از تصادف سی -108
 :بجز ها درست است،متر است. با توجه به آسیب احتمالی در این مورد تمامی گزینهمیلی

 تایپ دو یا اگزیال ناپایدارترین مدل است. الف)
 هایپرفلکشن و چرخش گردن است.شایعترین مکانیزم  ب)
 می تواند با شکستگی کوندیلار همراه باشد. ج)
 علت مورتالیته بالا اسیب برین استم و عروق است. د)
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 ) دارد؟low back painتري با درد پشت (اي ارتباط قويدر صفحات مهره MRIهاي زیر در مشاهده کدامیک از سیگنال -109
 T2و  T1سیگنال بالا در  الف)
 T2و  T1سیگنال پایین در  ب)
 T2و پایین در  T1سیگنال بالا در  ج)
 2Tو بالا در  1Tسیگنال پایین در  د)

شود. شواهد پروتروژن سنتروپاراسنترال دیسک اوستئوفیت می گرفته MRIساله با شکایت درد گردن  60از مردي  -110
فشـرده  وجود دارد که با فشردگی ساك تکال وکورد همراه است به علاوه سیگنال بـالا در کـورد C5-C6در سطح 

 :بجزهاي زیر نشانه میلوپاتی و عدم بهبود کامل پس از دکمپرسیون نخاع است، شود. تمامی یافتهمی شده دیده
 T1وجود سیگنال کم در  الف)
 انهنسمنت با تزریق گادولینیوم ب)
 DTIروپی فراکشنال در کاهش انیزوت ج)
 2Tافزیش خفیف سیگنال در  د)

ي از ستون فقرات، ضایعه سنترال نخاع با حدود مشخص داراي جزء سیستیک، سیگنال پایین در آر آدر بررسی ام  -111
بدون تخریب آنهـا نمایـان شـده  DTI در سفید ماده هايو با جابجایی تراکت SWIحاشیه فوقانی و تحتانی آن در 

 ست؟ا کدام تشخیص ترینمحتملاست. 
 همانژیوبلاستوما د) گانگلیوگلیوما ج) آستروسیتوما ب) اپاندیموما الف)

در بررسی ستون فقرات، بزرگی نورال فورامیناي ساکروم بهمراه ضایعه ایزودنس با مـایع مغـزي نخـاعی در محـل  -112
س از تزریق کنتراست نمایـان شـده اسـت. تی میلوگرافی، پر شدن تاخیري ضایعه تا یک ساعت پمذکور و در سی

 ست؟ا کدام تشخیص ترینمحتمل
 کیست تارلو الف)
 سینوویال کیست ب)
 کیست اپیدرموئید ج)
 اینتراساکرال مننگوسل د)

ساله، اتساع و رژیدیتی و افزایش ضخامت جداري در مجاري صفراوي داخـل  47تی اسکن یک خانم در بررسی سی -113
هاي ) بـدون اتسـاع شـاخهArrow Headاي (هاي سانترال با نماي سـرنیزهو شاخه CBDبخصوص  و خارج کبدي

 تر است؟داخل کبدي مشاهده شد. کدام تشخیص محتمل
 Primary Sclerosing Cholangitis الف)
 Recurrent Pyogenic Cholangitis ب)
 Caroli's Disease ج)
 Complicated Autoimmune Cholangitis د)

در سر حد نرمال انجام شد، اتساع نسبی عمدتا در مجاري صـفراوي  LFTبه علت ایکتر و با  MRCPدر مرد جوانی  -114
 تر است؟پریفرال کبدي بدون درگیري مجاري سانترال و اکستراهپاتیک مشاهده شد. کدام تشخیص محتمل

 PSC الف)
 Recurrent Pyogenic Cholangitis ب)
 AIDS Cholangitis ج)
 Clonorchiasis د)
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توانـد در تشـخیص می هاي زیردر یک بیمار سیروتیک که جهت ارزیابی توده کبدي ارجاع شده، کدام یک از روش -115
Early Stage Hypo vascular HCC باشد؟ تربا ارزش 

 DWI/ADC الف)
 FDG/PET ب)
 Contrast Enhanced Ultrasound ج)
 Three Phasic CT scan د)

 ؟نیستمشکوك به نشت صفراوي متعاقب پیوند کبد جهت تایید تشخیص کدام روش قطعی  در بیمار -116
 W MRCP-2conventional T الف)
 hepatobiliary scintography ب)
 Gd-BOPTA MRI ج)
 Ga-doxetic acid (Eovist) MRI د)

 است؟تر در تکنیک کنتراست هوا جهت بررسی ناحیه آنتر معده کدام پوزیشن مناسب -117
 Supine الف)
 Prone ب)
 Left posterior oblique ج)
 Right anterior oblique د)

تی اسکن با کنتراست ضخیم شدن دیـواره روده بـه صـورت بیماري با درد شکم مراجعه کرده است. در تصاویر سی -118
 .مشـهود اسـت آسیمتریک و لنفادنوپاتی پاراآئورتیک و پـري پانکراتیـک و ضـخیم شـدگی پریتـوان و آسـیت

 تشخیص کدام است؟ ترینمحتمل
 Carcinoid د) Crohns disease ج) Lymphoma ب) TB الف)

 4بـا ضـخامت بـیش از  circumferentialتی اسکن شکم بیماري افزایش ضخامت دیواره معده به صـورت در سی -119
باشـد و مخـاطی درگیـر نمی شـود. لایـهمی هاي معده با انهانسمنت خفیـف دیـدهو دیستورشن چین مترسانتی

 است؟ کدام تشخیص ترینمحتملانهانسمنت طبیعی دارد. 
 تومور استرومال د) متاستاز از پستان ج) لنفوم ب) آدنوکارسینوم الف)

اي هموژن بـا حـدود واضـح و ساله با علائم دیسفاژي و کاهش وزن توده 50تی اسکن ناحیه توراکس مردي در سی -120
 شود که پس از تزریق انهانسـمنت نشـانمی حاوي کانون کلسیفیکاسیون در مري تحتانی دیده دانسیته بافت نرم

 است؟ کدام تشخیص ترینمحتملباشد می هیپراینتنس T2ایزواینتنس و در  T1ي در آر آدهد و در ام می
 لیومیوم الف)
 پولیپ فیبروواسکولار ب)
 همانژیوم ج)
 لیومیوسارکوم پولیپوئید د)

تی اسکن توراکس اتساع قسمت میـانی مـري بـه بیماري با شکایت از دیسفاژي مراجعه کرده است. در تصاویر سی -121
 است؟ تراست. ناحیه دیستال ضخامت جدار نرمال است. کدام تشخیص محتمل مترسانتی 1,5قطر 

 ازوفاژیت د) اسکلرودرمی ج) آشالازي ب) کارسینوم الف)
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 فنکترهاي آنال کدام روش تصویربرداري ارجح است؟جهت درگیري تومورال اس -122
 coronal MRI 2T الف)
 T2 sagital MRI ب)
 Axial CT with contrast ج)
 T1 sagital MRI د)

 تر است؟آدنوکارسینوم رکتوم کدام روش تصویربرداري دقیق stagingبراي  -123
 CT scan الف)
 MRI ب)
 Endorectal Ultrasonography ج)
 PET د)

124- cut off point  میـزانcreatinine clearance  بـراي افـزایش بـروز و شـدتcontras induced nephropathy 
 باشد؟می مساوي و یا کمتر از کدامیک از اعداد زیر

 cc/min 60 د) cc/min 50 ج) cc/min 40 ب) cc/min 30 الف)

وده است، استفاده از همه موارد زیر جهت جلـوگیري از تی اسکن با تزریق مراجعه نمدر بیماري که جهت انجام سی -125
 :بجزمفید است،  contrast induced nephropathyبروز 

 Manitol الف)
 N- acetyl cysteine ب)
 Bicarbonate ج)
 Theophylline د)

 :بجزباشد، می هاي زیر به نفع آدنومدر مورد افتراق آدنوم آدرنال از تومورهاي بدخیم همه گزینه -126
 تی اسکن بدون تزریقدر سی HU= 10 الف)
 تی اسکندر سی  =Absolute percentage washout%40 ب)
  Chemical shift imagingدر  Adrenal - spleen ratio = 0.70 ج)
 PET Scanدر  SUV man= 3 د)

 باشند؟می تی اسکن لوسنتهاي کلیوي هم در رادیوگرافی ساده و هم در سیکدامیک از سنگ -127
 Protease inhibitor الف)
 Cystine ب)
 Uric acid ج)
 Magnesium - ammonium phosphate د)

اي سـالید و به عمل آمده از مردي که با شکایت تورم و سفتی در بیضه راست مراجعه کـرده اسـت، تـوده MRIدر  -128
. دارد ضـعیفی انهانسـمنت ترسـتکن تزریـق از پـس کـه شـودمی دیـده T1/T2هیپوسیگنال در هر دو سکانس 

 ست؟ا کدام تشخیص ترینمحتمل
 متاستاز د) لنفوما ج) استرومال تومور ب) سمینوما الف)
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تحـت بررسـی اسـت سـایز رحـم و  AUBساله که به علـت  45هاي سریال به عمل آمده از خانمی در سونوگرافی -129
هاي موجـود در هاي زیـر در مـورد یافتـهضخامت میومتر به شکل پیشرونده در حال افزایش است، تمامی گزینـه

 :بجزام ار لگن این خانم درست است،  2Tسکانس 
 نامنظمی حاشیه اندومتر الف)
 باندهاي روشن در میومتر عمقی ب)
 جانکشنال زون ضخیم ج)
 سیگنال میومترکاهش  د)

، gradient echo axialو  T2 fat sat coronalشانه زن میانسالی که با درد مراجعه نموده است، در نمـاي  MRIدر  -130
هاي ساب کندرال و اروزیون فوکال در سطح خلفی سر هـومروس همـراه بـا کاهش یکدست ارتفاع مفصلی، کیست

 است؟ زیر موارد از کدامیک تشخیص ترینمحتمل، شودمی عریض شدن مفصل اکرومیوکلاویکولار دیده
 CPPD الف)
 Hyperparathyroidism ب)
 Reiter disease ج)
 Rheumatoid arthritis د)

 :بجزشود، می دیده ischiofemoral impingementهاي رادیولوژیک زیر در همه یافته -131
 Femoral epiphysis bone marrow edema الف)
 Ischiofemoral space narrowing ب)
 Quadratus femoris muscle edema ج)
 Hamstrings tendons tear د)

انتظار دیدن کدام  MRI) مراجعه نموده است. در snapبیماري با شکایت ایجاد صدا در طی خم و راست کردن زانو ( -132
 واریانت منیسک را دارید؟

 Wrisberg meniscus الف)
 Flounce meniscus ب)
 Meniscal Ossicle ج)
 Medial discoid meniscus د)

 کنید؟می استفاده MRIهاي کرونال هاي زیر، از کاتبراي دیدن کدامیک از لیگامان -133
 Anterior talofibular الف)
 Posterior talofibular ب)
 Calcaneofibular ج)
 Inferior tibiofibular د)

 ؟باشندنمیهاي تثبیت کننده مدیال زانو اي زیر از ساختمانهکدامیک از لیگامان -134
 Meniscofemoral الف)
 Meniscotibial ب)
 Arcuate ج)
 Posterior oblique د)
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 شود و به جاي آن،با ساپرس چربی، در یک مقطع، تنه منیسک مدیال به طور واضح دیده نمی PDدر مقاطع کرونال  -135
 کنید؟می گردد. کدام پارگی را مطرحمی سیگنال بالا مشاهده

 Full thickness radial الف)
 Partial thickness radial ب)
 Full thickness horizontal ج)
 Partial thickness horizontal د)

کنیـد. می و در سمت مدیال مچ، چهار تاندون مشاهده Medial malleolusآگزیال مچ پا، در سطح  MRIدر مقاطع  -136
 است؟ ترم تشخیص محتملکدا

 پارگی تاندون تیبیالیس خلفی الف)
 پارگی تاندون فلکسور بلند انگشتان ب)
 واریانت تاندون تیبیالیس خلفی ج)
 واریانت تاندون فلکسور بلند انگشتان د)

 هاي مچ پا کدام گزینه صحیح است؟در مورد تاندون -137
 تواند یافته طبیعی باشد.می وجود مقادیر خفیف مایع اطراف تاندون آشیل الف)
 اي پاتولوژیک است.یافته flexor hallucis longusوجود مقادیر اندك مایع در غلاف تاندون  ب)
 باشد.می هاي مدیال مچترین تاندون در معرض پارگی در تانونتاندون پوستریور تیبیال شایع ج)
 .دارد هیهمرا pes cavusهاي تاندون پوستریور تیبیال با پارگی د)

ساله؛ دیستال تاندون اشیل مدور و کلفت است و سیگنال طبیعـی در  25به عمل آمده از مچ پاي یک مرد  MRIدر  -138
 است؟ کدام تشخیص ترینمحتمل. دارد هاتمامی سکانس

  تاندونیت الف)
  پارگی قدیمی ب)
  راپچر پارشال ج)
 واریاسیون نرمال د)

 شود؟می NOISEسرد کردن سیستم دتکتور سبب کاهش کدامیک از انواع  -139
 GRAIN الف)
 ELECTRONIC ب)
 STRUCTURAL ج)
 ANATOMICAL د)

 باشد؟می کدامیک از امواج زیر غیر یونیزان -140
 گاما د) ایکس ج) تراهرتز ب) آلفا الف)

 ؟ندارد) کدام مورد اهمیتی CNRبراي محاسبه نسبت کنتراست به نویز ( -141
 نویز پس زمینه الف)
 پس زمینه grayscaleمتوسط  ب)
 نویز شی تصویربرداري شده ج)
 شی تصویربرداري شده grayscaleمتوسط  د)
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  گیري سفتی بافت به صورت کمی با اولتراسوند الاستوگرافی، کدامیک از موارد زیر است؟اساس اندازه -142
 ) در بافت، بستگی به میزان سفتی آن دارد.shear(سرعت امواج عرضی  الف)
 ) در بافت، بستگی به میزان سفتی آن دارد.longitudinalسرعت امواج طولی ( ب)
 کند.می فشار متناوب و مکرر پروب سونوگرافی در بافت امواج طولی ایجاد ج)
 .کندمی ایجاد فشار متناوب و مکرر پروب سونوگرافی در بافت امواج عرضی د)

 کدام است؟ Left portal veinاولین شاخه  -143
 Caudate branch الف)
 Segment II ب)
 Segment III ج)
 Segment IV د)

تی اسکن شکم و لگن با تزریق مـاده حاجـب انجـام ، سیDual energyتی اسکن در یک بیمار توسط دستگاه سی -144
 حاجـب مـاده بدون اسکن تیسی بیمار این از توانمی زیر بازسازي هايگرفته است. با استفاده از کدامیک از روش

 کرد؟ تهیه
 Conventional single-energy CT equivalent images الف)
 Mixed images ب)
  specific images -Material ج)
 Virtual monoenergetic images د)

ه کدامیک از موارد زیر اهمیت بیشتري دارد و نشانه خطر تی اسکن بیمار مبتلا به ایسکمی حاد روده، مشاهددر سی -145
 است؟
 ضخیم شدن دیواره روده الف)
 وجود هوا در دیواره روده ب)
 halo یا Targetعلامت  ج)
 دیواره روده با ماده حاجب enhancementکاهش  د)

ساله با علائم آتاکسی و دیستونی و دیسفاژي و علائم شناختی نرمـال، افـزایش سـیگنال مـاده  36خانم  MRIدر  -146
شـود. می همراه با آتروفی شدید مدولا با گسترش به قسمت فوقانی کورد سرویکال رویـت T2, FLAIRسفید در 

  تشخیص کدام است؟ ترینمحتمل
 Metachromatic leukodystrophy الف)
 Sjogren-Larsson syndrome ب)
 Krabbe Disease ج)
 Alexander disease د)

در خلـف  honey combingاز لگن یک خانم جوان تصویر ضایعه کیستیک مولتی لکولر بـا نمـاي  MRIدر تصاویر  -147
 است؟ ترگردد. کدام تشخیص محتملمی رکتوم با جابجایی قدامی رکتوم رویت

  Epidermoid الف)
   cystTailgut ب)
  Duplication cyst ج)
 Teratoma د)
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 ؟نیستدر اکوکاردیوگرافی از قلب یک جنین تصویر زیر به دست آمده است. کدام مورد در تشخیص افتراقی مطرح  -148

 
 tricuspid valvular dysplasia الف)
 Uhl anomaly ب)
 Ebstein anomaly ج)
  Truncus arteriosus د)

 به نفع کدام ضایعه است؟ toggle signید استخوان، ئرادیونوکلدر اسکن  -149
 Osteomyelitis الف)
 Insufficiency Fracture ب)
 Avascular Necrosis ج)
 Prosthetic loosening د)

اي اي که با شـکایت درد مختصـر مراجعـه نمـوده اسـت ضـایعهساله 35در رادیوگرافی رخ و نیمرخ ران چپ مرد  -150
در طول استخوان فمور بدون رآکسیون واضح پریوست و بـدون درگیـري مشـخص  permeativeا پاترن تخریبی ب

 است؟ زیر موارد از کدامیک تشخیص ترینمحتملشود، می بافت نرم مشاهده
 Ewing’s sarcoma الف)
 Primary lymphoma ب)
 Malignant fibrous histiocytoma ج)
 Desmoid tumor د)

 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؟

 با ما تماس نگیرد چون این موضوع در حیطه اختیارات ما نیست.خواهیم که دیگر از همراه بیمار می 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.زش میهاي اتانازي غیر فعال را به او آمویکی از روش د)
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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

 تصمیم درست چیست؟ دهد که فرم رضایتنامه امضا نشده است.می
 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)
 را صادر کند.از مدیر کشیک می خواهیم قاضی کشیک را خبر کند تا مجوز عمل جراحی  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

 ؟کنیدنمیز داروهاي زیر را توصیه داده است. جهت وي کدامیک ا
 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 میمرگشود. تجویز کدامیک از داروهاي زیر با کاهش مثبت 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)
 چشایی از دست دادن حس ج)
 اسهال د)

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)
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 فاویپراویر ب)
 هیدروکسی کلروکین ج)
 انوکساپارین  د)

 ؟شودنمیدر کدامیک از شرایط زیر، تجویز داروي توسیلیزومب در بیمار مبتلا به کرونا توصیه  -158
 100000پلاکت:  الف)
 5000گلبول سفید:  ب)
 ت قارچی سینوسعفون 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)
 متازوندگزا 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)

 ؟کنیدنمیدر کدامیک از شرایط زیر بیمار مبتلا به کووید را از بیمارستان، مرخص  -162
 وجود تب الف)
 درصد 96اکسیژن خون  ب)
 crp:5 ج)
 5000گلبول سفید =  د)
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