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ریـه اي باشـد. فشـار گـوهمی بسـتري ICUساله و سالم حین سـزارین خـونریزي زیـاد داشـته و در  25خانمی  -1
(Wedge pressure)  6حدود mmHg باشد. تجویز مناسب کدام است؟می 

 دیگوگسین د) دوپامین ج) رینگر لاکتات ب) لازیکس الف)

. است شده بستري ٪80هفته، به علت تنگی نفس و افت ساچوریشن در حد  22ساله با حاملگی دو قلویی  38خانم  -2
 ولـی گیـردمی قرار درمان تحت وي. دهدمی نشان را 19-کویید از ناشی ریه %90-%80 از بیش گرفتاري ریه اسکن

 است؟ مطرح مرگ انواع از کدامیک. کندمی فوت تنفسی نارسایی علت به بعد روز چند متاسفانه
 Perinatal death الف)
 Nonmaternal death ب)
 Indirect maternal death ج)
 Pregnancy-related death د)

) انجـام MCA، داپلر ولوسیمتري شریان مغـزي میـانی (Dهفته با الوایمونیزاسیون  32جهت بررسی یک بارداري  -3
 شود. اولین اقدام مناسب چیست؟می گزارش peak systolic velocity =1.6 MOMشده است که 

 ترانسفوزیون داخل رحمی الف)
 گیري خون جنیننمونه ب)
 یک هفته بعد MCAتکرار داپلر  ج)
 ارزیابی بیلیروبین مایع آمنیوتیک د)

ه یق بـا حاشـیـنه زخـم عمیه در معاتال مراجعه کرده است کیه ژنیت زخمی دردناك در ناحیساله با شکا 25خانم  -4
مـس ینال همان طرف لنگویشود و غدد لنفاوي دردناك و متورم درامی اي ماژور راست مشاهدهیه لابینامنظم در ناح

 گردد. درمان مناسب کدام است؟می
 د موضعییکو ستروئیپماد کورت الف)
 روز 7ر خوراکی به مدت یکلویآس ب)
 گرم خوراکی  1ن یسیترومایآز ج)
 ن تک دوزیلین پنسیبنزات 4/2 د)

، ســطح EMA-COکــورس هفــتم از باشــد، بعــد می 9اســکور  WHOمتاســتاتیک بــه ریــه کــه  GTNبیمــار  -5
BHCG :50 IU/ml باشـد ومی ایـدارریـوي بیمـار پ هايکورس هشتم کمـوتراپی، همچنـان نـدول از است، بعد 

 BHCG: 4 IU/ml است. اقدام مناسب کدام است؟ 
 توراکوتومی و رزکسیون ضایعات الف)
 رادیوتراپی قفسه سینه ب)
 EMAEP تغییر رژیم کموتراپی به ج)
 EMACO ادامه کموتراپی با د)

 شود؟می لنفاتیک سرویکس عمدتاً به کدام لنف نود تخلیه -6
 ایلیاك مشترك د) ایلیاك خارجی ج) ایلیاك داخلی ب) پارا آئورت الف)

و پلاکـت  9، هموگلـوبین CBCاشتهایی از یک ماه قبل مراجعه کرده. در آزمـایش ضعف و بیهفته با  8خانم باردار  -7
 تر است؟باشد. کدام اقدام درمانی مناسبمی 000�480وي 

 آهن و آسپیرین الف)
 و فولیک اسید B12 ب)
 فولیک اسیدوانوکساپرین ج)
 فولیک اسید واینترفرون آلفا د)
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شریان نافی به دنیا آمـده اسـت. سـیر لیبـر  BE=14mmol/Lو  PH=7.1و  10و  5قه در دقی 4نوزادي ترم با آپگار  -8
 اول سـاعت 24 در پاراکلینیـک روش کدام. است بوده یک کاتگوري زایمان زمان تا جنین قلب هايطبیعی و تراسه

 بود؟ خواهد کننده کمک ضایعه، وقوع زمان بررسی جهت تولد،
 نوار مغز د) ام آر آي ج) سی تی اسکن ب) سونوگرافی الف)

کند، عنوان مراجعه می 39خانمی حامله که در بارداري قبلی سزارین شده است براي سزارین تکراري دوم در هفته  -9
کند که در سزارین قبلی با سفالوسپورین دچار آنژیو ادم شده است. کدامیک از موارد زیـر بـراي پروفیلاکسـی می

 شود؟می آنتی بیوتیکی توصیه
 پنی سیلین + تازوسین الف)
 آزیترومایسین + آمیکاسین ب)
 ونکومایسین + آمپی سیلین ج)
 کلیندا مایسین + جنتا مایسین د)

حسی نخاعی استفاده شده است. چند ساعت بعد از عمـل دچـار سـردرد بسـیار بیجهت سزارین خانمی باردار از  -10
 است؟ کدامترین اقدام شود. مناسبمی شدید
 به استراحت در تختتوصیه  الف)
 تجویز مایعات فراوان و مسکن ب)
 تجویز دگزامتازون ج)
 تجویز پچ خونی اپیدورال د)

متعدد رحمی تحت آمبولیزاسیون عروق رحمی قرار گرفته است و بـا  هايروز قبل به دلیل میوم 7ساله،  43خانمی  -11
 بیـوتیکی، آنتـی درمـان ساعت 72 علیرغم و نموده مراجعه قبل، روز 3 از شکایت تب، تهوع، استفراغ و درد شکم

 است؟ کدام بعدي مناسب اقدام. دارد ادامه بیمار علائم
 فالوآپ بیمار د) هیسترکتومی ج) میومکتومی ب) تعویض آنتی بیوتیک الف)

جراحـی ساله منوپوز، به دلیل پرولاپس یوتروواژینال، داراي رحم و غیـر فعـال از نظـر جنسـی، کاندیـد  65خانم  -12
 است؟ صحیح جراحی تکنیک نظر از زیر، مورد کدام رعایت. باشدمی کولپوکلایزیس نسبی

 سرویکس متريسانتی 4 از برش لبه پروگزیمال اپیتلیوم الف)
 غیر قابل جذب و به روش پیوسته هاياستفاده از نخ ب)
 عدم پرینورافی وسیع براي جلوگیري از تنگی شدید ج)
 براي ارزیابی باز بودن حالبهاانجام سیستوسکوپی  د)

ساله مجرد با شکایت درد متناوب در ربع تحتانی شکم، اتساع شکم، اسهال و یبوست متناوب، افـزایش  28خانمی  -13
ی، ماه پیش مراجعه کرده است. در معاینه مدفوع سفت در رکتوم دارد. آزمایشات خـون 3درد قبل از دفع مدفوع از 

محافظتی رژیم درمانی و تغییـر شـیوه زنـدگی  هايباریم انما طبیعی است. وي به روشتیروئید، آزمایش مدفوع و 
 پاسخ نداده است. درمان بعدي کدام است؟

 مهار کننده انتخابی برداشت مجدد سروتونین الف)
 اي با دوز بالاداروهاي ضد افسردگی سه حلقه ب)
 ننوراپی نفری_مهار کننده انتخابی برداشت مجدد سروتونین ج)
 داروهاي ضد اسپاسم مانند دي سیکلومین د)
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) توسط محققین، انجام کدام روش مطالعـه CIجهت افزایش صحت معیار مورد نظر و محدود کردن فاصله اطمینان ( -14
 مناسب است؟

 آنالیز چند متغیري الف)
 متا انالیز ب)
 آنالیز تعدیل شده ج)
 MOOSEبا دستورالعمل اي مشاهده د)

ساله با توده دردناك پستان مراجعه کرده و گزارش سونوگرافی بیمار مبنی بر تغییـرات فیبروکیسـتیک  29خانمی  -15
است. در ماموگرافی انجام شده، کیست مانع مشاهده بافت پستان بوده و بیمار تحت آسپیراسیون کیست با سـوزن 

 شود. اقدام صحیح کدام است؟گیرد ولی هیچ مایعی خارج نمیمی قرار
 عدم نیاز به مداخله بیشتر د) ماموگرافی مجدد ج) بیوپسی بافتی ب) MRI الف)

باشد با شکایت از ترشحات واژینـال می هفته 18سال باردار با سابقه یک زایمان طبیعی که در حال حاضر  32خانم  -16
کانسـر سـرویکس شود پاتولوژي به نفـع می زیاد مراجعه در معاینه سرویکس غیر طبیعی بوده کولپوسکوپی انجام

اقـدام  متـرمیلی 5متر و سایز یلیم 2شود کانسر سرویکس اسکواموس تایید با تهاجم می است. کونیزاسیون انجام
 مناسب کدام است؟

  ختم فوري بارداري وسپس تراکلکتومی الف)
 هفته 34شروع کموتراپی و ختم بارداري در  ب)
 هفته و سپس رادیوتراپی 36ختم بارداري در  ج)
 ادامه بارداري و درمان قطعی پس از زایمان د)

) جهـت AFI=6cmو کـاهش مـایع آمنیوتیـک ( severe IUGRهفته و سونوگرافی دال بـر  35خانمی با حاملگی  -17
راکتیـو اسـت.  NSTمشاوره از مرکز بهداشت معرفی شده است. در بررسی انجام شده: داپلر شریان نافی نرمـال و 

 توصیه مناسب کدام است؟
 ارزیابی هفتگی مایع امنیون لف)ا

 بستري و القا براي زایمان ب)
 سونوگرافی هفتگی رشد ج)
 داپلر دو بار در هفته د)

بـه  SCJمراجعه نموده است. در کولپوسکوپی به عمل آمـده،  HSILبا گزارش پاپ اسمیر  G2A1L1سال  34خانم  -18
 درصـد دیـده 5ک پس از استعمال اسـید اسـتیک خوبی قابل مشاهده است و ضایعات سفید رنگ و عروق موزائی

تلیـوم میـانی لایـه اپی 1/3 تـا را دیسپلاسـتیک هايشود. بررسی پاتولوژي از بیوپسی ضایعات، نفـوذ سـلولمی
 سرویکس گزارش نموده است. بهترین اقدام کدام است؟

 Laser ablation د) Cryotherapy ج) LEEP ب) Trachelectomy الف)

) انجـام شـد. در NSTهفته و سابقه فشارخون مزمن کنترل شده، تست بدون اسـترس ( 35با حاملگی  PGخانمی  -19
 مشاهده شد که به دنبال حرکت جنین رخ داده بـود. در تراسـهاي ثانیه 20مدت بیست دقیقه، دو نوبت افت متغیر 

 عدي کدام است؟رویت شد. اقدام باي ثانیه 25تکرار شده، مجددا با حرکت جنین یک افت متغیر 
 بستري و مونیتور مداوم الف)
 تست استرسی انقباضی ب)
 انجام سزارین اورژانس ج)
 تکرار تست در هفته بعد د)
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هفته با شکایت خارش ژنرالیزه بدن، بدون بثورات پوستی مراجعه کـرده اسـت علائـم  34با سن حاملگی  G1خانم  -20
 انجام شده:باشد و در آزمایشات می Stableحیاتی بیمار 

PLT:150,000  , AST:170u/l , ALT:190u/l , Total Bilirubin: 2 
 ترین تشخیص کدام است؟لمی باشد. محتم 

 پره اکلامپسی د) کبد چرب حاملگی ج) کلستاز حاملگی ب) cهپاتیت  الف)

طبیعی است. در تست بـا سـواپ سال نولی پار با درد در ناحیه ولو مراجعه کرده است. در معاینه ظاهر ولو  28خانم  -21
 ناحیه مورد نظر دردناك است. تست جهت عفونت قارچی منفی است. اقدام بعدي کدام است؟اي پنبه

 Biopsy of tender area الف)
 Mering procedure ب)
 Perineoplasty ج)
 Biofeedback/physical therapy د)

هفته و سابقه تنگی مادرزادي دریچه آئورت جهت مراقبت پره ناتـال مراجعـه  12با سن حاملگی  G1ساله  30خانم  -22
 ددر نفس، تنگی علائم. باشدمی مربع مترسانتی 5/2کرده است. در اکوکاردیوگرافی انجام شده سطح دریچه آئورت 

 چیست؟ مناسب توصیه. ندارد سرفه و سینه قفسه
 ختم بارداري الف)
 شدید فعالیتمحدودیت  ب)
 جراحی والوپلاستی ج)
 ادامه سیر بارداري د)

و کورتـاژ  8و  4وپسـی از سـاعت یتحـت کولپوسـکوپی و ب ASC-Hر یساله مولتی پار به علت پاپ اسم 45خانم  -23
کال یو کورتـاژ اندوسـرو 8سـاعت  ،دیسپلازي شدید 4کس قرار گرفته است. جواب پاتولوژي در ساعت یاندوسرو

 باشد. اقدام بعدي کدام است؟می متوسطسپلازي ید
 LEEP الف)

 Cold Knife Conization ب)

 Hysterectomy ج)

 Trachelectomy د)

ساعت بدون تغییر مانـده اسـت.  4به مدت  مترسانتی 6ون یلاتاسید .ن قرار داردیتوس بر با اکسییتحت القا ل G1 خانمی -24
 ست. اقدام مناسب کدام است؟یانقباضات رحم موثر ن یم، ولیادهیرسان ���/��48ن را به یتوس دوز اکسی

 القا جهت گرید روش يریبکارگ و دارو قطع الف)
 نیتوس یش دوز اکسیافزا ب)
 ادامه اینداکشن با دوز قبلی ج)
 ن اورژانسیانجام سزار د)

س مراجعـه کـرده اسـت. یتوریسانت در کنار کل 5/1ي ي تودهه وولو و مشاهدهیبه علت خارش ناحاي ساله 40خانم  -25
 به استروما گزارش شده است. درمان مناسب کدام است؟ مترمیلی 12با تهاجم  sccعه یوپسی ضایب

 طرفه نال فمورال دویینگویو لنفادنکتومی ا یکال وولوکتومیراد الف)
 سانت و لنفادنکتومی طرف راست 1ن یعه با مارژیزن ضایکال لوکال اکسیراد ب)
 تومور ماندهباقی وپسی ازیسانتی گري و سپس ب 5000ون با یاسیکموراد ج)
 ک سانتین یژن با مارژیون و سپس جراحی لوکال اکسیاسیکموراد د)
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دارنـد کودکشـان علائـم می ساله خود را به علت خونریزي ژنیتالیا به درمانگاه آورده اند و اظهار 3والدینی کودك  -26
اسـب شود، اقدام منمی دونات شکل در اطراف یورترا دیدهاي تودهمعاینه لو و خارش دارد. در وتحریکی در ناحیه و

 کدام است؟
 کرم کلوتریمازول د) پماد کالاندولا ج) کرم استروژن ب) بیوپسی ضایعه الف)

و  مترسـانتی 4ون یلاتاسـیدر د مـانییزا هفتـه بـا دردهـاي 39 (زایمان طبیعی)، در سن حاملگی G2 L1خانمی -27
نداشـته اسـت. چـه  شـرفتییچ پینه شده و هیمعا ساعت پس از بستري 4شده است و  بستري درصد 90 افاسمان

 شود؟می هیتوص اقدامی
 ون و ادامه مراقبتیدراسیه الف)
 یوتومیامن ب)
 نیتوس یبر با اکسیالقا ل ج)
 نیسزار د)

 3ایشـان در  BHCGمراجعه کرده است. آزمایشات ماهانه  BHCG=2500ساله با سابقه حاملگی مولار با  23خانم  -28
 م مناسب بعدي کدام است؟اقداماه گذشته منفی بوده است. 

 سونوگرافی از رحم و آدنکسها الف)
 تی اسکن شکم و لگنسی ب)
 تی اسکن ریهسی ج)
 BHCGتکرار آزمایش  د)

تصـادف،  در بارداري 37اي، در هفته نهیزم ماريیقبلی، بدون سابقه ب در حاملگی NVDبا سابقه  G2P1L1 خانمی -29
ت یو وضـع رشد ون ویمنآ عیک، حجم ماین سفالیش جنینما حاملگی 39دچار شکستگی لگن شده است. در هفته 

 اقدام مناسب جهت ختم بارداري کدام است؟است.  عیین طبیجن
 یعیمان طبیزا الف)
 دورالیاپ يدردبیبا  یعیمان طبیزا ب)
 باشد محل دو از شتریب در حلقه لگن یکه شکستگیدر صورتن، یسزار ج)
 نیسزار د)

هفته با سابقه میگرن که طی بارداري نیز سردردهاي وي با شدت قبلی ادامه دارد،  11باردار  G2P1L1ساله  26خانم  -30
 با حمله حاد میگرن از صبح امروز مراجعه کرده است. درمان مناسب کدام است؟

 Midrin د) Ergotamine ج) Mg sulfate ب) IMITREX الف)

، با شکایت کاهش میل جنسی و اختلال ارگاسم مراجعه SSRIخانمی با ناباروري و مبتلا به افسردگی تحت درمان با  -31
 زیر مناسب است؟ هايکرده است، افزودن کدامیک از درمان

 بنزو دیازپین د) آنتی هیستامین ج) فنی توئین ب) بوپرو پیون الف)

باشد، بعـد از خـروج پاهـا و شـکم می و بریچ 9�� مراجعه کرده در معاینه دیلاتاسیون  ی، با درد زایمان2L3Gخانم  -32
ساعت آزاد نمی گردد. اقدام بعـدي  هايجنین متوجه بازوي گردنی راست شده که با چرخش جنین در خلاف عقربه

 کدام است؟
 مانور پراگ الف)
 مانور موریسو ب)
 ساعت هايجنین در جهت عقربهچرخش  ج)
 هل دادن جنین به بالا د)
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 ، به علت سردرد مراجعه کرده. در بررسی:هفته 28با حاملگی  G1خانم  -33
BP: 170/110, Cr: 0.7, AST: 28, PLT: 110,000, Hb: 11.5 

سـولفات  گزارش شده است، پس از تزریق لابتالول و SEVER IUGRو  AFI: 10 cm ،سونوگرافی جنین سفالیک
شود. پس از تجویز کورتیکوستیروئید، خـتم بـارداري در می رسیده و سردرد خوب 130/90منیزیوم، فشار خون به 
 چه زمانی مناسب است؟

 ساعت 48پس از  الف)
 هفتگی 34 ب)
 ختم حاملگی فوري ج)
 پس از تایید بلوغ ریه د)

 شود؟می انجام replicationبررسی کاریوتایپ در کدام مرحله  -34
 تلوفاز د) متافاز ج) آنافاز ب) پروفاز الف)

 3 حـدود حرارتـی آسـیب G2L2, 2PC/Sسـاله  43در حین عمل جراحی لاپراسکوپیک هیسـترکتومی خـانمی  -35
 مثانه ایجاد شده است. کدام اقدام ارجح است؟ فوندوس در کواگولاسیون انرژي با مترمیلی

 روز 5-2 براي فولی حفظ و آسیب محل ترمیم واکسیزیون  الف)
 وزر 7-3نگه داشتن فولی براي  ب)
 بیوتیک آنتی تجویز وترمیم محل اسیب دیده  ج)
 روز 14سوچر محل ضایعه در دولایه و نگه داشتن فولی براي  د)

 رحمی قبل از اقدام به بارداري باید عمل جراحی شود؟ هايکدامیک از ناهنجاري -36
 رحم دي دلفیس الف)
 مترسانتیسپتوم رحمی بیش از یک  ب)
 رحم دو شاخ ج)
 رحم تک شاخ با شاخ فرعی بدون ارتباط د)

ساعت به دلیل عدم بهبـود  72خانم باردار که به دلیل پیلونفریت حاد تحت درمان دارویی قرار گرفته است، پس از  -37
 درمانی ارجح کدام است؟ سونوگرافی شده و تشخیص انسداد حالب با سنگ داده شده است. اقدام ،علائم

 double Jقرار دادن سوند  الف)
 نفروستومی پرکوتانئوس ب)
 خروج سنگ با جراحی اندوسکوپیک ج)
 سنگ شکن د)

متري مهاجم پسـتان راسـت جراحـی ماسـتکتومی سـگمنتال و لنفـادنکتومی سانتی 2 با توموراي ساله 43خانم  -38
گیرنـده هورمـونی مثبـت اسـت،  تومـور و لنـف نودهـا منفـی و يهااگزیلاري شده است. جواب پاتولوژي حاشیه

 ترین اقدام بعدي چیست؟مناسب
 بدون درمان کمکی گیريتحت نظر الف)
 انجام رادیوتراپی ب)
 کموتراپی سیستمیک ج)
 آروماتاز هايمهار کننده د)
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 ساله یک هفته بعد از سزارین با شکایت از گر گرفتگی و احساس کسالت و درد شکم مراجعه کرده است. 32خانمی  -39
در ناحیـه پـایین شـکم  Tendernessو در معاینه لگنـی  heart rate = 95و  5/38در بررسی درجه حرارت بیمار 

ساعت درمان آنتی بیـوتیکی علایـم  72از  وجود دارد. بیمار بستري و رژیم مناسب آنتی بیوتیکی شروع شده، پس
 ساعت تب قطع شده است. اقدام مناسب بعدي کدام است؟ 36بیمار بهبود پیدا کرده و به مدت 

 ساعت بعد از قطع تب 48نتی بیوتیک وریدي تا آادامه  الف)
 بعد ساعت 48 آزمایشات تکرار و خوراکیشروع آنتی بیوتیک  ب)
 بیوتیک خوراکی به مدت دو هفتهنتی آ ترخیص بیمار با ج)
 ترخیص بیمار بدون تجویز آنتی بیوتیک د)

اسـت. جـواب آزمـایش  داده) انجام CVSبرداري پرزهاي کوریونی (بارداري، نمونه 10در هفته  PGساله  40خانمی  -40
 دهد. اقدام صحیح بعدي چیست؟می موزائیسم کروموزومی را نشان

 آمنیوسنتز الف)
 ولوژیکغربالگري سر ب)
 سونوگرافی هدفمند ج)
 ختم بارداري د)

واژن  یستوسل و رکتوسل دارد. با فشار بر روي جدار قدامینه سیت کمر درد مراجعه و در معایساله با شکا 45خانم  -41
کولوم مجـراي ادرار بـراي وي یورتیص دیشود در طی بررسی تشخمی ادرار خارج يو از داخل مجرایترشح اگزودات

 است؟ کدام مناسب درمان. شودمی گذاشته
 کولیورتیو حذف ساك د یجراح الف)
 یاستروژن موضع ب)
 هفته 4 يبرا يادرار سوند هیتعب ج)
 نیاز به اقدام خاصی ندارد د)

بیماري که بعد هیسترکتومی تشخیص لیگاتور حالب داده شده است در حین لاپاراتومی محل آسیب زیر جانکشـن  -42
) قرار دارد. بخیه روي حالب باز شد. در محل آسـیب دیـده، حالـب رنـگ pelvic brimeلگن (یورتروپلویک تا لبه 

 پریده است. اقدام مناسب کدام است؟
 پوشاندن ناحیه آسیب دیده با امنتوم و استنت گذاري الف)
 رزکسیون محل آسیب و یورترو یورترو ستومی و استنت گذاري ب)
 نفروستومیلیگاتور حالب در محل آسیب دیده و  ج)
 رزکسیون محل و یورترو نئوسیستوستومی مستقیم د)

ها خارج شده امـا ي تخت قرار دارد. سر جنین و شانهبراي زایمان طبیعی در اتاق زایمان و بر رو G1ساله  30خانمی  -43
 مناسب کدام است؟ اقدامبا وجود گذشت زمان هنوز بدن جنین خارج نشده است. در مورد این بیمار 

 انتظار براي خروج خودبخودي بدن جنین الف)
 کشش متوسط و رو به خارج بر سر جنین و فشار متوسط بر فوندوس رحم ب)
 قلاب کردن انگشتان در زیر بغل جنین و کشش جنین به خارج ج)
 گسترش انسزیون اپی زیوتومی د)
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رد که بـه درمـان روزانـه کورتـون و هفته، پلاکت کمتر از سی هزار دا 37و حاملگی  ITPخانم بارداري با تشخیص  -44
IVIG جواب نداده است. بهترین روش درمانی کدامیک از موارد زیر است؟ 
 اسپلنکتومی لاپاروسکوپیک الف)
 سایتو توکسیک هاياستفاده از دارو ب)
 سزارین و اسپلنکتومی ج)
 IVIGافزایش دوز  د)

متعـدد  هايمراجعه کرده است. در سونوگرافی و در بررسیساله به علت ناباروري اولیه به مدت سه سال  28خانمی  -45
 یهباشد. تحریک تخمک گذاري موثر واقع نشده چه اقدامی توصمی متريسانتی 6ته مثبت میوم انترامورال تنها یاف

 شود؟می
 IVFمایولایزیس و  الف)
 IUIتحریک تخمک گذاري و  ب)
 میومکتومی ج)
 ULIPRISTALدرمان توسط  د)

دارد که اعتیـاد بـه مصـرف تریـاك دارد و می هفته مراجعه نموده است. بیمار اظهار 24ساله با حاملگی  25 خانمی -46
 باشد. در مورد این بیمار توصیه مناسب کدام است؟می نگران از عوارض جنینی و نوزادي این اعتیاد

 تجویز درمان نگهدارنده با متادون الف)
 کمپکمک به ترك تریاك با ارجاع به  ب)
 بستري در بیمارستان و قطع دارو ج)
 کاهش تدریجی دوز مصرفی توسط بیمار د)

دارد که دردهـاي وي از می ساله با دیسمنوره شدید با شروع از دو سال قبل مراجعه نموده و اظهار 17دختر خانمی  -47
اشـد. فعالیت و یا تحصیل نمـی بکه قادر به اي شود و به مدت سه روز ادامه دارد به گونهمی روز اول قاعدگی شروع

ماه گذشته مفنامیک اسید همزمان با شروع قاعدگی مصرف کرده که تاثیر چنـدانی نداشـته اسـت.  6بیمار در طی 
 اقدام مناسب بعدي کدام است؟

 روز قبل از قاعدگی 1-2مصرف ایبوبروفن از  الف)
 شروع قرص کنتراسپتیو خوراکی مداوم ب)
 همراه با مفنامیک اسید Eمصرف ویتامین  ج)
 ايمصرف پروژسترون دوره د)

اریتمـاتو  هايهفته به دلیل خارش و ضایعات پوستی مراجعه کرده است. در معاینه پاپول 36خانمی با سن حاملگی  -48
 XVII کـلاژن دض سرمی بادي آنتی. شودمی مشاهده ران کشاله پروگزیمال بخش و شکم ناحیه در متريمیلی 2-1
 ترین تشخیص کدام است؟ن فرد منفی گزارش شده است. محتملدر ای

 کهیري هايپاپول و پلاك الف)
 پمفیگوئید بارداري ب)
 بثورات آتوپیک حاملگی ج)
 کلستاز حاملگی د)
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49- CBC  خانمی که دو روز قبل زایمـان طبیعـی داشـته اسـتWBC=13000  گـزارش شـده و درصـد لنفوسـیت و
حیح بوده و ترشحات چرکی واژینال ندارد. کدام اقدام صـ stableائوزینوفیل کاهش یافته است. علائم حیاتی بیمار 

 است؟
 شروع آنتی بیوتیک وریدي الف)
 ویروسی هايبررسی از نظر عفونت ب)
 عدم نیاز به اقدام خاص ج)
 بررسی لام خون محیطی د)

 مخروط برداري سرویکس شده است که جواب پاتولوژي آدنوکارسینوما بـا عمـق تهـاجم G1L1اي ساله 38خانم  -50
بافت فاقد گرفتاري گزارش شده و تهاجم به فضاي لنفی عروقی وجود نداشته اسـت،  هاياست، حاشیه مترمیلی 5 

 اقدام مناسب بعدي چیست؟
 تحت نظرگیري و اجازه بارداري الف)
 کتومی و لنفادکتومیرادیکال تراکل ب)
 هیسترکتومی اکسترافاشیال ج)
 هیسترکتومی رادیکال د)

نوزاد ترم که علیرغم گرم و خشک کردن و تحریک، به دلیل گریه نکردن و تون عضلانی پـایین ضـربان قلـب زیـر  -51
دام مناسب بعـدي کـباشد، اقدام می ���100داشته و پس از تهویه با فشار مثبت باز هم ضربان قلب کمتر از  ���100
 است؟
 انجام اقدامات اصلاحی تهویه الف)
 تجویز اپی نفرین ب)
 اعمال فشار بر قفسه سینه ج)
 تکرار مجدد تهویه با فشار مثبت د)

بدون علامت با پاپ اسمیر مشکوك به کانسر سرویکس مراجعه کرده است، در معاینه گـروس  G2L1ساله  32خانم  -52
 شود، بهترین اقدام بعدي چیست؟ دیده نمیاي سرویکس ضایعه

 پرخطر HPVانجام تست  الف)
 کولپوسکوپی و بیوپسی ب)
 برش با لوپ الکتریکی ج)
 مخروط برداري با چاقوي سرد د)

هفته زایمان کرده است. حاصل زایمان، نوزادي مرده با ضایعات گرانولوماتوز منتشر بوده است.  30خانمی با حاملگی  -53
 باشد. احتمال دخیل بودن کدام عفونت بیشتر است؟می عات میکرو آبسه مشهوددر بررسی جفت، ضای

 استافیلوکوك طلایی د) لیستریوز ج) ویروس زیکا ب) بیماري لایم الف)

) گزارش شـده hanging noose signهفته، در بند ناف علامت حلقه طناب دار ( 34در بررسی سونوگرافیک جنین  -54
 نیز این تشخیص را تایید کرده است. کدام اقدام صحیح است؟است. سونوگرافی سه بعدي 

 پایش سوبژکتیو حرکات جنین توسط مادر الف)
 MCAسرعت سنجی داپلر  ب)
 مویرگی سر جنین حین مراحل زایمانی PH گیرياندازه ج)
 به روش سزارین 37ختم حاملگی در هفته  د)
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بـارداري  35حاملگی دو قلو و سابقه زایمان زودرس در هفتـه  هفته و 16در سن بارداري  ،1L1P2Gساله  30خانمی  -55
 گزارش شده است. اقدام صحیح کدام است؟ مترمیلی 29مراجعه کرده است. در سونوگرافی واژینال طول سرویکس 

 سرکلاژ الف)
 پروژسترون تزریقی ب)
 پروژسترون واژینال ج)
 درمان انتظاري د)

 دارد، قبلـی هـايشده است. بیمار سابقه سه بار هیستروتومی در حاملگی IUFDبارداري دچار  17خانمی در هفته  -56
 است؟ ترمناسب حاملگی ختم جهت بیمار این در روش کدام از استفاده
 Dilatation&Evacuation الف)
 Hysterotomy ب)
 Misoprostol ج)
 Oxytocin د)

اساس بهترین نتیجه ممکن براي بیمار بـا بـرآورده سـاختن الزام براي ارتقاء رفاه و سلامت دیگران و عمل کردن بر  -57
 شود؟می ارائه شده به کدامیک از اصول و مفاهیم زیر اطلاق هايیک هدف طبی از طریق مراقبت

 Autonomy الف)
 Confidentiality ب)
 Beneficence ج)
 Covenant د)

 2شود. در معاینه دیلاتاسیون می و در لیبر بستري و مایع مکونیال مراجعه PROMبارداري با  41در هفته  G1خانم  -58
مکـرر  variable decelerationباشد. بعد از یک ساعت در مانیتورینگ قلب جنـین می St= -3سانت و سفالیک و 

 ؟است کدام مناسب اقدام. باشدمی سانت 3 دیلاتاسیون و گرددمی رویت
 آمنیواینفیوژن د) سزارین ج) مانیتورینگ داخلی ب) مانیتورینگ مداوم الف)

باشد جهت کـاهش می stagingساله دیابتی با تشخیص تومور تخمدان کاندید لاپاراتومی با برش عمودي و  50خانم  -59
 ترمیم فاشیا براي ایشان ارجح است؟ هاياحتمال عفونت و باز شدن برش بعد از جراحی کدامیک از تکنیک

 با نخ پلی گلیکو لیک اسید smead jones الف)
 با دو نخ پلی گلیکو نات از دو طرف فاشیا مترسانتی 5/1، بایت continuous ب)
 ، نخ نایلون پلی فیلامانinterrupted هايبخیه ج)
 با نخ پلی گلاکتین مترسانتی 9/0، بایت continuous د)

لیگوري شـده اسـت. پـس از شـروع هیپوتانسیون و اوهفته به دنبال پیلو نفریت دچار تب شدید،  33خانم باردار  -60
ویز بیوتیک مناسب و کریستالوئید و نوراپی نفرین، هیپو تانسیون بیمار بهبود یافته است ولی وابسـته بـه تجـآنتی

 ترین دارو کدام است؟باشد. به عنوان اقدام بعدي مناسبمی نوراپی نفرین
 انسانی آلبومین الف)
 کورتیکواستروئید ب)
 3آنتی ترومبین ج)
 فعال نوترکیب Cپروتئین  د)
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حـاملگی جهـت  33مـی در هفتـه هفته با سابقه مـرگ جنـین داخـل رح 8با حاملگی  2ساله گراوید  35خانمی  -61
جنـین مـرده طبیعـی  CMAهاي بارداري مراجعه کرده است در مدارکی که به همراه دارد اتوپسی جنین و مراقبت

کدام  شده از نظر سندرم آنتی فسفو لیپد مشکلی ندارد علاوه بر مراقبت روتین بارداريانجام  هايبوده و در بررسی
 اقدام صحیح است؟

 CVSحاملگی  11در هفته  الف)
 کروموزوم تاپینیگ والدین ب)
 حاملگی 24نوروسونوگرافی در هفته  ج)
 حاملگی 32ارزیابی سلامت جنین از هفته  د)

 رود؟می در کدام موارد از مدیریت درمان به کار six sigmaمفهوم  -62
 بیماران و ایجاد ارتباط موثر با پرسنل درمانی الف)
 بر اساس اموزش شبیه سازيها افزایش مهارت ب)
 کاهش خطا در حد یک مورد در یک میلیون اتفاق ج)
 در اتاق عملها ایجاد و اجراي چک لیست د)

 دامیک از موارد زیر صحیح است؟در مورد جریان خون رحمی جفتی ک -63
 لیتر در دقیقه استمیلی 750در سه ماهه دوم حدود  الف)
 بارداري جریان خون رحمی جفتی از جریان خون شریان رحمی کمتر است 36در هفته  ب)
 واریس وریدهاي رحمی با کاهش جریان خون رحمی جفتی همراه است ج)
 یابدمی هاي همراه با محدودیت رشد جنین کاهشلگیمیزان پایه جریان خون رحمی جفتی در حام د)

 سـاعت زایمـان 8نماید و بعـد از می مراجعه stillbirthبارداري بدون بیماري زمینه با  34در هفته  G1خانم حامله  -64
 است؟ ارجح زیر اقدامات از کدامیک. است ماسره ولی سالم نظر کند. جنین بهمی

 کاریوتایپ الف)
 microarray Chromosomal ب)
 QF-PCR ج)
 Whole exome sequencing د)

زیر در سونوگرافی  هايهفته با سابقه زایمان زودرس جهت انجام سرکلاژ، کدامیک از یافته 16و  G2P1خانم حامله  -65
 باشد؟می واژینال، فاکتور پیشگویی کننده مستقل زایمان زودرس

 در سرویکس funneling الف)
 In OSدر مایع آمنیوتیک نزدیک  sludge ب)
 الاستیسیتی سرویکس ج)
 طول سرویکس د)

هفته (بر اساس سونوگرافی سه ماهه اول و تـاریخ آخـرین قاعـدگی)، فاقـد  34در سونوگرافی روتین خانم باردار  -66
ر و نـیم اي، پرزانتاسیون جنین سفالیک، محل جفت آنتریور فوندال، اندکس مـایع آمنیوتیـک چهـابیماري زمینه

متر گزارش شده است. آناتومی جنین نرمال، تعداد ضـربان نیم سانتی و دو عمودي پاکت بزرگترین قطر و مترسانتی
 قلب و بیومتري در محدوده طبیعی است. اقدام درست چیست؟

 ختم فوري بارداري به روش واژینال تحت مانیتورینگ مداوم قلب جنین الف)
 سزارینختم فوري بارداري به روش  ب)
 ساعت بعد 48تجویز کورتیکوستروئید و در صورت عدم اندیکاسیون ختم اورژانس، ختم  ج)
 fetal surveillanceدرمان انتظاري به همراه افزایش  د)
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محلـول کریسـتالوئید و تجـویز  خانم بارداري به علت پیلونفریت دچار شوك سپتیک شده است. پس از انفوزیـون -67
شـار و انفوزیون نوراپی نفرین شروع شده است کـه ف ماندهباقی ����85بیوتیک فشارخون سیستولیک بیمار نتیآ

 خون پاسخی به دارو نداده است. اقدام مناسب بعدي تجویز کدام است؟
 ترانسفوزیون خون د) وازوپرسین ج) هیدروکورتیزون ب) دوبوتامین الف)

شده، اقدام ارجـح  severe TTTSهفته دچار  18ونوکوریونیک دي امنیوتیک ساله حاملگی اول دوقلو م 25بیماري  -68
 چیست؟

 سقط درمانی الف)
 امنیوریداکشن ب)
 لیزر فتوسکوپیک به روش سالمون ج)
 پاره کردن پرده امنیون بین دو قل د)

 باشد؟می کدامیک از اجزاي زیر، مسئول اصلی آرایش ساختاري سرویکس -69
 پروتوگلیکان ها الف)
 الاستیک هايرشته ب)
 کلاژن هايرشته ج)
 هاگلیکوزآمینوگلیکان د)

، قرارگیـري لبـه کـاپ بـر روي سـوچور OAمتري، در جنین با پوزیشـن سانتی 6استفاده از وکیوم با کاپ هنگام  -70
 ساژیتال، در کدام وضعیت با کمترین عوارض همره است؟

 مماس بر لبه فونتانل خلفی الف)
 خلفی فونتانل روي ب)
 روي فونتانل قدامی ج)
 فونتانل قدامی سانتی از 6 به فاصله د)

 بسـته صـورت به را واژن کاف جراح و گیردمی ساله به علت خونریزي تحت هیسترکتومی ابدومینال قرار 45خانم  -71
 حـین عمل اتمام از بعد. کندمی ترمیم آنرا که شودمی ��2 طول به مثانه شدن باز متوجه عمل، حین. کندمی ترمیم

 جراحـی. شـودمی باشـد،م�ی WBC=30-35که داراي  شده انجام روز همان که ادرار آزمایش متوجه پرونده نوشتن
 گیرد؟می قرار دسته کدام در فوق

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

نموده است. ایشان سابقه یک بار سزارین به علت نماي هفته به علت درد زایمان مراجعه  38خانمی در سن بارداري  -72
 4کند و تمایل به زایمان طبیعی دارد. معاینه بـدو ورود ضـربان قلـب جنـین نرمـال، دیلاتاسـیون می بریج را ذکر

ینه الیک ثبت شده است. در زمان ورود به زایشگاه بیمار از درد قفسه سسف ،-1 استیشن و %40افاسمان  ،مترسانتی
اسـت. در  float استیشـن ،%60افاسـمان  مترسانتی 6است. علایم حیاتی نرمال است. درمعاینه دیلاتاسیون  شاکی

 شود. کدامیک از اقدامات زیرصحیح است؟می مشاهده variable decelerationتراسه قلب جنین 
 سونوگرافی اورژانس الف)
 گذاشتن کاتتر داخل رحمی ب)
 لاپاروتومی فوري ج)
 سیر لیبرکنترل  د)
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هفته و سابقه دو بار سزارین به دلیل انقباضات رحمی و عدم پاسخ به درمان  32با سن حاملگی  G3 L2خانم باردار  -73
زایمان زودرس، تحت سزارین قرار گرفته است. در سونوگرافی جمجمه نوزاد نقاط کیستیک متعدد و اکولوسـنت در 

 ضایعات چیست؟ شود. علت احتمالی اینمی عمق ماده سفید دیده
 خونریزي داخل بطنی الف)
 عفونت و التهاب داخل رحمی ب)
 هیپوتانسیون مادر در حین سزارین ج)
 تجویز دیر هنگام سورفاکتانت د)

 AFI= 6cmبا کاهش حرکت جنین جهت ختم بارداري بستري شده است. در سـونو گرافـی  ��G1 ،41خانم باردار  -74
باشد. حین معاینه کیسه آب پاره و حـاوي می -3و استیشن  %30افاسمان  ��2ن گزارش شده، در معاینه دیلاتاسیو

 ثانیه انقباض دارد. اقدام مناسب کدام است؟ 30دقیقه،  7و هر  reassuringمکونیوم غلیظ است. تراسه جنین 
 OCT د) آمنیوانفوزیون ج) سزارین ب) القاي لیبر الف)

منوکوریون دي آمنیون، مراجعه نموده است. در سونوگرافی انجام شده یک قل هفته، دوقلوي  18خانمی با حاملگی  -75
 ضربان قلب ندارد. اقدام مناسب کدام است؟

 مراقبت بارداري هر دوهفته یکبار الف)
 ختم بارداري ب)
 سونوگرافی داپلر شریان نافی ج)
 آمنیوسنتز قل زنده د)

خونریزي رحمـی مقـاوم بـه درمـان تحـت عمـل هیسـترکتومی  کیلو گرم به علت 90ساله با وزن حدود  50خانم  -76
هاي قبلی ل به علت چسبندگی ناشی از سزارینگیرد. ایشان سابقه بیماري خاصی ندارند. طی عممی ابدومینال قرار

نظر رسد مقدار خونریزي زیاد است. با تخمین حداقل چه مقدار خونریزي در این فرد تزریق خون باید مـدمی به نظر
 ه شود؟گرفت

 2200 د) 1500 ج) 900 ب) 550 الف)

خانمی به علت سنگ کیسه صفرا تحت عمل جراحی لاپاراسکوپی قرار گرفته است. پس از کوله سیستکتومی حین  -77
در تخمدان راست شده است و از شما مشاوره جهت اقدام  ��5 ساده بررسی حفره شکم و لگن جراح متوجه کیست

 لازم درخواست کرده، اقدام مناسب چیست؟
 آسپیره کردن کیست الف)
 کوتر کردن سطح کیست تخمدان ب)
 مداخله لازم نیست ج)
 کیستکتومی د)

ثانیه در حـد  30به مدت  CO2هفته تحت عمل لاپاراسکوپیک سیستکتومی قرار گرفته است. فشار  25خانم باردار  -78
 جیوه بوده است. کدام عارضه جهت بیمار محتمل است؟ مترمیلی 20

 آلکالوز تنفسی الف)
 کاهش ضزبان قلب ب)
 افزایش فشار شریان ریوي ج)
 مویرگیاي کاهش فشار گوه د)
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پیشنهاد پزشـک بـراي دلیل مشکلات کف لگن مراجعه نموده، ورزش کیگل توصیه شده است. ساله که به 52خانم  -79
باشد. در این بیمار علاوه بر ضعف عضلات کف لگن کـدام مشـکل زیـر می این ورزش در پوزیشن خم شدن به جلو

 یابد؟می بهبود
 اختیاري استرسی ادراربی الف)
 تخلیه ناقص ادرار ب)
 اختیاري مدفوعبی ج)
 ارجنسی ادرار د)

، اندیکاسیون غربالگري موتاسیون مراجعه کردهبارداري  10ل از هفته بهاي تکراري که همگی قخانمی با سابقه سقط -80
 ار دارد؟ترومبوفیلی وجود دارد. با توجه به وجود محدودیت منابع و هزینه، انجام کدامیک از موارد زیر در الویت قر

 لوپوس آنتی کوآگولانت الف)
 آنتی بادي IgMو  IgGآنتی کاردیولیپین  ب)
 فعال کننده پلاسمینوژن Iمهار کننده تیپ  ج)
 Iگلیکوپروتئین  β2آنتی  IgMو  IgGآنتی بادي  د)

 که به دلیل خروج توده از واژن با معاینه:اي ساله 75در خانم  -81
"POPQ: "Ba= +3cm  Bp= +1cm  C= 0  D= - 3cm  TVL= 10cm 

 مراجعه نموده است. کدام مشکل ادراري محتمل است؟
 ارجنسی د) تخلیه ناقص ج) مثانه بیش فعال ب) اختیاري استرسیبی الف)

 گردد؟می کدامیک از اقدامات زیر پیشنهاد ،هنگام عمل رکتوسل، متوجه پارگی رکتوم و خروج مدفوع از محل عمل شده -82
 بعد ماه سه جراحی بقیه انجام ترمیم رکتوم و الف)
 هاتوم باز و شستشو و سپس بستن لایهجداسازي با رک ب)
 عمل با استفاده از گرافت در محل آسیب ادامه ج)
 انجام کولونوسکوپی جهت تعیین محل دقیق آسیب د)

مورد شناخته شده فشار خون مزمن که فشار خون وي قبلا با آملودیپین و لابتـالول کنتـرل  G2L1ساله  40خانمی  -83
جیـوه مراجعـه کـرده  متـرمیلی 115هفته با افزایش پایدار فشارخون دیاستولیک در حد  25بوده، در سن بارداري 

 ت؟است. در بررسی از نظر پره اکلامپسی موردي غیر طبیعی ندارد. اقدام مناسب کدام اس
 افزودن انالاپریل به داروهاي فبلی الف)
 افزایش دوز داروهاي آنتی هیپرتانسیو ب)
 تصمیم جهت ختم فوري بارداري ج)
 ساعت بعد ختم بارداري 48وم، کورتون و یتجویز سولفات منیز د)

صورت شک به هفته و میوماتوس کاندید جراحی هیسترکتومی لاپاراسکوپیک است در  18ساله با رحمی  54خانمی  -84
 سارکوم رحمی کدام صحیح است؟

 بر اساس پاسخ آن گیريانجام فروزن سکشن حین عمل و تصمیم الف)
 لاپاراتومی به عمل تبدیل ازاي به حتی باشد نخورده دست و کامل خروج بافت باید ب)
 است. از مورسلاتور نباید استفاده شود اما خرد کردن دستی بافت و خروج ان از واژن بلامانع ج)
 سوپراسرویکال هیسترکتومی در صورت خونریزي زیاد حین عمل توصیه میشود. د)
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روز قبل به علت میوم رحم تحت هیسترکتومی ابدومینال قرار گرفته است از روز قبـل دچـار تـب  4ساله که  50خانم  -85
 احسـاس لگن راست سمت در و داشته اسهال. شودمی کاردي تاکی دچار تب اوج در. است شده گراد درجه سانتی 39
بیوتیک تراپـی مناسـب علائـم ادامـه دارد و علیرغم آنتی cord palpable شکم راست سمت در معاینه در. دارد درد

 یافته و تب بیمار قطع نشده است. سونوگرافی شکم و لگن نرمال است. اقدام بعدي جهت تشخیص کدام است؟
 Venography الف)
 Up right abdominal x-ray ب)
 MRI ج)
 Aspiration د)

داشته  �24/��150 اوري ، پروتئینcheck upدر سال قبل  10تحت درمان با انسولین از  1ساله با دیابت نوع  25خانم  -86
ترین ت مشـاوره مراجعـه کـرده اسـت. مناسـبو در ضمن متوجه حاملگی هشت هفته ناخواسته شده است. جهـ

 پیشنهاد کدام است؟
 تواند حاملگی را ادامه دهد.می دقیق قند پروتئین اوري برگشت پذیر است،با کنترل  الف)
 باشد، هپارین شروع شود.می با توجه به اینکه بیمار در معرض خطر نفروپاتی و فشارخون ب)
 شود.می توصیه Eو  Cبه منظور پیشگیري از پره اکلامپسی مصرف ویتامین  ج)
 شود. گیريشود تا در مورد حاملگی تصمیممی جهت بررسی وضع کلیه بیوپسی پیشنهاد د)

راجعه نمـوده اسـت. در معاینـه بارداري با شکایت تب و درد عضلانی و راشهاي ماکولار منتشر م 16خانمی در هفته  -87
هفتـه قبـل  3شود. در ضمن اظهار میـدارد حـدود می هایی به رنگ گوشتی در ناحیه پرینه و دور مقعد دیدهندول

یـت زخمی کوچک بدون درد در ناحیه پرینه داشته که خود به خود بهبود یافته است. آزمایشات بیمار در اولین ویز
 چیست؟ مناسب اقدام. باشدمی در حال حاضر منفی VDRLپره ناتال و تست 

 بیوپسی و کشت نمونه بافتی ندولهاي ناحیه پرینه الف)
 PA-TPیا  ABS-FTAانجام تست  ب)
 سه هفته بعد VDRLشروع درمان و تست  ج)
 RPR تست انجام د)

 هفته به شرح زیر است: 16خانم حامله  CBCگزارش  -88
Hb= 9.4 g/dL   Hct= 28.3    MCV= 85   Retic= %2.5  

 اقدام بعدي کدام است؟
 فریتین سرم گیرياندازه الف)
 TIBCچک  ب)
 الکتروفورز هموگلوبین ج)
 تجویز آهن با دوز بالا د)

روز قبل با فرد مبتلا به آبله مرغان تماس داشته و بدون علامت است مراجعه کـرده و اطلاعـی  8هفته که  24خانم باردار  -89
 ست؟سب چیاز ابتلاي قبلی خود به آبله مرغان ندارد. آزمایشات سرولوژي آبله مرغان را انجام نداده است. اقدام منا

 روز 7تا  5تجویز آسیکلوویر به مدت  الف)
 تجویز ایمنوگلوبولین واریسلا زوستر ب)
 هفته بعد از تماس 4تا  3آزمایش سرولوژي  ج)
 هفته بعد از تماس 2سونوگرافی آنومالی اسکن  د)
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 بـه ریکـاوري از بیمـار انتقال موقع گیرد قرارمی AUBساله تحت عمل هیسترکتومی ابدومینال به علت  48خانم  -90
, شودمی خارج واژن از لخته فراوان مقدار اولیه بررسی طی در شودمی بیمار تاکیکاردي متوجه مسئول نرس بخش،
 چیست؟ بعدي اقدام

 بررسی راس واژن الف)
 و پک واژنها خروج لخته ب)
 لاپاروتومی مجدد اورژانسی ج)
 انجام سونوگرافی اورژانس د)

 هاي نرم با لبه برجسـته مشـاهدهمراجعه نموده است. در معاینه زخمهفته با شکایت از ضایعات ولو  32خانم باردار  -91
شـود. اقـدام درمـانی می شود. غدد لنفاوي ناحیه اینگویینال به صورت دو طرفه و سفت و بدون تندرنس لمـسمی

 مناسب کدام است؟
 بنزاتین پنی سیلین د) سیکلوویرآ ج) تري کلرواستیک ب) آزیترومایسین الف)

نکتـه ها هفته بعد از زایمان طبیعی به علت تب و لرز مراجعه نموده است. در معاینه شکم و لگـن و انـدام 3خانمی  -92
 پستان دارد. اقدام مناسب کدام است؟اي طرفهپاتولوژیکی مشاهده نمی شود حساسیت و سفتی یک

 کمپرس گرم قبل از شیر دهی الف)
 سونوگرافی جهت بررسی آبسه ب)
 قطع شیر دهی + تجویز مسکن ج)
 ادامه شیر دهی + کمپرس سرد + آنتی بیوتیک د)

در  MI. انقباض ندارد و سـابقه است کرده مراجعه قبل ساعت یک از آبریزش و ترم حاملگی با PGساله،  39خانمی  -93
 کند. اقدام بعدي کدام است؟می روزانه را تا روز قبل ذکر LMWHروز قبل و مصرف  25حدود 
 انجام سزارین الف)
 CX سازي آماده جهت PGE2 مصرف ب)
 تجویز پروتامین سولفات و سزارین ج)
 القاي لیبر با اکسی توسین د)

) تحت سـزارین قـرار گرفتـه و پـس از full arrestبه دلیل عدم پیشرفت زایمانی ( ،G3L2ساله دیابتی  35خانم  -94
پیشرفت برش رحمی و پارگی شریان رحمی و خونریزي متوسط، اتفاق افتاده است. جهـت خروج مشکل سر جنین 

 کنترل خونریزي بیمار اولین اقدام کدام است؟
 آمبولیزاسیون شریانهاي رحمی الف)
 هاي رحمیبستن شریان ب)
 داخلی ایلیاك شریانهاي لیگیشن ج)
 هیسترکتومی اورژانسی د)

هاي داپلـر نرمـال مـدیکال و انـدکساي ، بدون بیماري زمینه%3با وزن جنین کمتر از بارداري  30خانمی در هفته  -95
 جنین. طبق دستورالعمل کشوري توصیه مناسب کدام است؟

 بیوفیزیکال پروفایل هفتگی الف)
 بیومتري وزن جنین هر دو هفته ب)
 هفته یکبار 2سونوگرافی داپلر هر  ج)
 ختم بارداري د)
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 نرمال است. توصیه مناسب چیست؟ها است و سایر ارزیابی coitusدر زوجی که تنها علت ناباروري آنها، تعداد کم  -96
 بیوپسی اندومتر در فاز لوتئال الف)
 ادراري LHمونیتورینگ  ب)
 مونیتورینگ فولیکول با سونوگرافی ج)
 سریال پروژسترون گیرياندازه د)

 شود؟می أثیر کدام عامل زیر تکمیلتقسیم میوز در اووسیت تحت ت -97
 بلوغ و شروع تخمک گذاري الف)
 و تخمک گذاري LHافزایش سطح  ب)
 ورود اسپرم و آزادسازي پولاربادي دوم ج)
 هاي گرانولوزاي تخمدانلوتئینیزه شدن سلول د)

 شود؟می جهت حفظ طول واژن در پایان جراحی هیسترکتومی واژینال، کدام روش زیر پیشنهاد -98
 بستن کاف واژن به صورت عمودي الف)
 بستن کاف واژن به صورت افقی ب)
 باز گذاشتن کاف ج)
 ساسپنشن والت واژن د)

 کدامیک از انشعابات شریان رحمی، حساسیت بالایی به تغییرات هورمونی دارند؟ -99
 قوسی د) شعاعی ج) مارپیچی ب) ايقاعده الف)

تخمدان راست تحت لاپاراتومی قرار گرفته اسـت. در  Solidهفته به علت توده  18، حامله G2P1L1ساله  42خانم  -100
با احتمـال تومـور  malignancyمتري دارد. جواب فروزن سکشن سانتی2تخمدان طرف مقابل یک توده حین عمل 

 متاستاتیک است، اقدام مناسب کدام است؟
 BSOانجام  الف)
 TAH & BSO ب)
 + امنتکتومی BSO ج)
 کامل Stagingو  TAH & BSO د)

و سابقه روماتوئید آرتریت مراجعه نموده است. بیمار سیکل قاعدگی مـنظم  هسال یکنازایی با  NGساله  28خانمی  -101
ه کند. آزمایشات زیـر را ارائـو سال قبل نکته دیگري را ذکر نمیاز د Celecoxibداشته و بجز سابقه مصرف داروي 

 ست:نموده ا
,610×20ng/ml , Sperm Count=  3.2H= AM  ng/ml , 16RL=P  Mu/l, 2.5TSH= 

 Progressive= 32%, Normal form= 4% 
 است؟ تردر این خانم کدامیک از اقدامات زیر به عنوان قدم اول صحیح 

 درخواست هیستروسالپنگوگرافی الف)
 شروع سیکل القاء تخمک گذاري با کلومیفن ب)
 به قطع داروتوصیه  ج)
 IUIتحریک تخمک گذاري با کلومیفن و  د)

 دارد. تشخیص احتمالی کدام است؟ HCGن نرمال و کاهش یپل تست، الفا فتو پروتئیساله باردار در تر 37خانم  -102
 جنین نرمال د) 18تریزومی  ج) 21تریزومی  ب) 13 یزومیتر الف)
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تشـخیص بلـوغ ذاتـی ها ثانویه جنسی مراجعه کرده است. طی بررسـیساله با آمنوره و عدم بروز صفات  13دختر  -103
دیررس براي ایشان قطعی و بیمار علیرغم توضیحات طبی از تفاوت بدنی با همسالانش بسیار مضطرب است. درمان 

 مناسب کدام است؟
 هورمون رشد الف)
 GnRHپالس  ب)
 گنادوتروپین اگزوژن ج)
 استروژن تراپی د)

 عاینه واژینال کودکان نوپا کدام است؟بهترین روش م -104
 Frog leg Position on the table الف)
 Knee-chest position ب)
 In the arms of the mother ج)
 under general anasthesia د)

 ساله به علت آمنوره اولیه مراجعه کرده اسـت. در معاینـه صـفات ثانویـه جنسـی رشـد نکـرده، 20دختر خانمی  -105
 FSH=6 mIU/ml , LH=7 mIU/ml ,PRL=25 ng/ml  وTSH  .اقـدام مناسـب بعـدي کـدام در حد نرمال است

 ؟است
 کاریوتایپ الف)
 تصویر برداري جمجمه ب)
 بررسی مولرین داکت ج)
 FMRIانجام  د)

 باشد؟می اعتماد کدامیک از تظاهرات زیر یک ارتباط مبتنی بر -106
 عدالت د) عدم تبهکاري ج) اتونومی ب) افشاي حقایق الف)

 شود؟می ، بخیه ساسپنشن در کدام قسمت زدهBurchدر عمل جراحی کولپوساسپنشن رتروپوبیک  -107
 فاسیاي قوس تاندونی الف)
 پریوست سمفیز پوبیس ب)
 رباط لاکونار ج)
 لیگامنت کوپر د)

ویریلیزاسیون مراجعه کرده است. سطح تستوسـترون ماه و  3با هیرسوتیسم سریعا پیشرونده طی اي ساله 17خانم  -108
 باشد. سونوگرافی ترانس واژینال رحم و ضمایم نرمال است. اقدام مناسب کدام است؟می ng/dl130 ،توتال سرمی

 ارسال تومور مارکرها الف)
 تی اسکن ادرنالسی ب)
 OGTTانجام  ج)
 کاتتریزاسیون ورید تخمدانی د)
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ساعت پیش تحت عمل سزارین اورژانس قرار گرفته است در ویزیـت درد شـدید شـکم در  24که اي ساله 30خانم  -109
شـود. ضـمنا می بالاي محل انسیزیون فن اشتیل دارد. در معاینه در همـان ناحیـه سـفتی در جـدار شـکم لمـس

 است؟ ترهاي زیر محتملکرده است. آسیب کدامیک از شریان واحد افت 3هموگلوبین، 
 اپیگاستریک تحتانی الف)
 پودندال خارجی ب)
 سیر کمفلکس ایلیاك سطحی ج)
 سیرکمفلکس ایلیاك عمقی د)

  به علت هیرسوتیسم و علائم پوبارك به درمانگـاه ژنیکولـوژي آورده شـده اسـت، سـطح سـرمیاي ساله 7دختر  -110
17-OHP=400 ng/dl باشد. اقدام مناسب بعدي کدام است؟می 

 لاسکن آدرنا CT الف)
 سونوگرافی تخمدان ب)
 ACTHتست تحریکی با  ج)
 ، مجدد��170گیرياندازه د)

روز آخر سـیکل  7-10ثباتی خلق، تحریک پذیري و اختلال تمرکز در بیساله با علائم نفخ شکمی،  21دختر خانمی  -111
آغـاز  قبل از شروع پریـوددارد که این علائم به صورت منظم در هر ماه می قاعدگی مراجعه نموده است. بیمار اظهار

شـود. می است که سبب اختلال در عملکـرد اواي روند و شدت علائم به گونهمی قاعدگی از بین 2-3شده و در روز 
 درمان مناسب کدام است؟

 ترکیبات ضد بارداري ترکیبی دوره اي الف)
 دوفاستون دوره اي ب)
 آلپرازولام ج)
 فلوکستین د)

مقاوم به درمان دارویی مراجعه کرده است. آزمایشات نرمال اسـت. سـونوگرافی نرمـال و  AUBساله با  32خانمی  -112
 کدام بعدي ارجح اقدام. است شدهن گزارشنکته غیرطبیعی  پایپل، با بیوپسی در. است مترمیلی 5ضخامت اندومتر 

 است؟
 دیلاتاسیون و کورتاژ الف)
 هیستروسکوپی ب)
 GnRHدرمان با آنالوگ  ج)
 ابلیشن اندومتر د)

شود. کـدام عبـارت دیده نمی IUDاست در معاینه نخ  حاملگیباردار شده است و خواهان حفظ  IUDکه با  یخانم -113
 صحیح است؟

 با کورت نواك IUDسعی در خارج کردن  الف)
 با کمک سونوگرافی کمک به خروج آن شود IUDدر صورت در دسترس بودن  ب)
 در فوندوس باشد حاملگی اختتام یابد IUDدر صورتیکه  ج)
 باشدمی در صورت حفظ بارداري توصیه به آنتی بیوتیک پروفیلاکسی در سراسر بارداري د)

www.konkur.in

forum.konkur.in



 

 1400ماه تیر یمانزنان و زا آزمون ارتقاء و گواهینامه تخصصی

20 
 

 شـدید درد از شـکایت با باشد،می گرممیلی 70اي سال تحت درمان با آلندرونات هفته 5خانمی یائسه که به مدت  -114
 است؟ صحیح اقدامی چه. است کرده مراجعه استخوانی

 کاهش دوز دارو الف)
 اضافه کزدن استروژن به درمان ب)
 اضافه کردن ضد التهابی غیر استروییدي ج)
 قطع دارو د)

) تحـت درمـان هورمـونی اسـتاندارد transgender maleساله در حال تغییـر جنسـیتی زن بـه مـرد ( 17دختر  -115
طور متناوب لکه بینـی دارد. پـس از اقـدامات تشخیصـی  ماه قبل به 3تستوسترون از یک سال قبل بوده است. از 

 شود؟می توصیه زیر هايکدامیک از درمان
 افزودن استرادیول به درمان هورمونی الف)
 کاهش دوز تستوسترون ب)
 افزودن پروژسترون به درمان هورمونی ج)
 استفاده از یک آنتی آندروژن د)

 ناخواسته با کدامیک از موارد زیر همراهی بیشتر دارد؟اجبار تولید مثلی علاوه بر بارداري  -116
 خشونت شریک جنسی الف)
 STDابتلا به  ب)
 اختلال هویت جنسی ج)
 تجاوز به عنف د)

 ؟کندتوان غربالگري سرطان سرویکس را متوقف می ساله در صورت وجود کدامیک از موارد زیر 67خانم  -117
 لی به صورت متوالی داشته باشددو بار غربالگري سیتولوژي منفی قب الف)
 شودمی غربالگري با توجه به سن متوقف ب)
 سال گذشته داشته باشد 10منفی در  cotestدو بار غربالگري  ج)
 یابدمی سالگی ادامه 74در هر صورت حداقل تا  د)

تـه بعـد از شـروع در مصرف کدامیک از داروهاي کاهش دهنده فشارخون، چک کراتینین در آغاز درمان و یک هف -118
 درمان ضرورت دارد؟

 hydrochlorothiazide د) enalapril ج) furosemide ب) valsartan الف)

کند. ایشان از شش ماه قبل تحت نظر متخصـص محـدود می جهت مشاوره کاهش وزن مراجعه BMI= 28خانمی با  -119
ورزشی را شروع کرده اند ولی کاهش وزنی نداشـتند. در  هايکالري در روز و فعالیت 1000کردن کالري روزانه درحد 

 TSH=2.3جیـوه،  مترمیلی 90/140فشار خون  ،مترسانتی 100پرونده اطلاعات زیر ثبت شده است: اندازه دور کمر 

Iu/ml، :ــوگز ــل گل ــت تحم ــزارش تس ــولین دوFBS=110mg/dl, 2hBS 180mg/dl گ ــخ انس ــاعته , پاس  س
 دامات زیر صحیح است؟است. کدامیک از اق ��/�200

 تجویز لووتیروکسین الف)
 درمان جراحی ب)
 کالري در روز 500دریافت  ج)
 توپیرامات-تجویز فنتیرامین د)
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ساله به طور اتفاقی متوجه یک ندول تیروئید شده است. سابقه فامیلی کانسـر تیروئیـد نـدارد. سـطح  25خانمی  -120
TSH= 2.5 µU/ml است. اقدام مناسب کدام است؟ 

 اسکن تیروئید الف)
 ماه یکبار 6کنترل ندول هر  ب)
 جراحی رزکسیون ندول ج)
 بیوپسی با آسپیراسیون سوزن ظریف د)

 هايباشد و گرگرفتکی شدید دارد، کدامیک از ردهمی با فشارخون بالا که دو سال است منوپوزاي ساله 54در خانم  -121
 است؟ تردارویی زیر براي رفع علایم وازوموتور مناسب

 Levomilnacipran الف)
 desvenlafaxine ب)
 venlafaxine ج)
 duloxetine د)

با تشخیص کانسر آندومتر هیسترکتومی شده است، با پایان جراحی بیمار دچار سدیشـن شـدید اي ساله 59خانم  -122
خ داده است. خانواده وي شرح مصرف زیاد داروهاي هربـال (سـنتی) بـه بوده و تاخیر برگشت از بیهوشی عمومی ر

 تواند عامل مشکل فوق بوده باشد؟می دهند. مصرف کدام مادهمی وسیله این خانم را
  والرین الف)
  لیکوریس ب)
  جینسینگ ج)
 آلوئه د)

انجام شده در خانم تمـام پارامترهـا طبیعـی اسـت.  هايساله مراجعه کرده است. بررسی 10ساله با نازایی  30خانم  -123
د. ت وابسته بـه انسـولین دارسال دیاب 15باشد. بیمار اظهار میدارد که شوهرش مدت می فاقد اسپرم semenنمونه 

 کدام است؟ ARTترین اقدام جهت به دست آوردن اسپرم براي مناسب
 TESEانجام  الف)
 به دست آوردن اسپرم از ادرار ب)
 PESAانجام  ج)
 مجدد بعد از درمان sperm count د)

 اختیاري ادرار مراجعه نموده و در شرح حال و معاینه اخذ شـده نکتـه خاصـی نـدارد.بیساله با شکایت  41خانمی  -124
جهت بیمار تست ساده اورودینامیک انجام شد. که در اوروفلومتري منحنی به شکل زنگولـه اسـت. تسـت ذخیـره 

 است؟ کدام صحیح گزینه. باشدمی ��45حدود  PVRان ادراري وي میز
 اختیاري استرسیبی الف)
 اختیاري فوریتیبی ب)
 تست نرمال است ج)
 اختیاري مختلطبی د)
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 ساله با خروج توده از واژن مراجعه نموده است. در معاینه: 52خانمی  -125
POPQ:      Ba= +5cm    Bp= +2cm     C= +6cm     D= +2cm     TVL= 10 cm 

یکه باشد. بیمار تمایل به جراحی دارد. در صـورتمی تست سرفه با اصلاح پرولاپس منفی و بررسی اروینامیک نرمال
 رویکرد جراح براي دسترسی به سطح بالاي خار ایسکیال از راه کلدوساك خلفی باشد. انتخاب ارجح کدام است؟

  یوتروساکرال الف)
  ایلئوکوکسیژئال ب)
  اسپینوسساکرو ج)
 مک کال کلدوپلاستی د)

پریود می شده است، جهت درمان نازایی  OCPساله با سابقه آمنوره ثانویه در یک ساله گذشته که فقط با  23خانم  -126
زیـر بـراي تحریـک  هاياست. کدامیک از روش FSH= 0.3, LH=0.1مراجعه کرده است. در بررسی آزمایشگاهی 

 باشد؟می تخمک گذاري در این بیمار صحیح
 FSH الف)
 HMG ب)
 Clomiphen ج)
 Letrozol د)

اختیاري مدفوع به صورت خروج اندك مدفوع از واژن شده اسـت. بـر بینال دچار یبه دنبال زایمان واژ Mp3خانم  -127
انجام شده که به تشخیص کمکی نکرده است.  MRIاساس خلاصه پرونده مرحله دوم زایمان وي طولانی بوده است. 

 اقدام مناسب بعدي کدام است؟
 شکم و لگن CT SCAN الف)
 سونوگرافی آندوآنال ب)
 مانومتري آنال ج)
 Flat tireتست  د)

بار حاملگی ناموفق مراجعه کرده است دو حاملگی اول در حد تست مثبت حـاملگی و بـار سـوم  3خانمی با سابقه  -128
 سونوگرافی ساك حاملگی فاقد جنین را گزارش کرده است. بررسی مناسب کدام است؟

 مشکلات آناتومیک الف)
 مشکلات ایمونولوژیک ب)
 عوامل ژنیتیکی ج)
 تحت نظر گرفتن د)

 مترمیلی 18بار سزارین به دلیل خونریزي غیر طبیعی و ضخامت اندومتر  2ساله صاحب دو فرزند با سابقه  38خانم  -129
ــاژ تشخ ــاتولوژي اندومتروئیــد آدنوکارســینوم یکورت ــت. در  GIIصــی شــده اســت. پ  MRIگــزارش شــده اس

آندومتروسگمان تحتانی نامنظم بوده و تهاجم به میومتر گزارش نشده ولی قسمت فوقانی سرویکس درگیـر اسـت. 
 اقدام مناسب کدام است؟

 Radical hysterectomy + BSO الف)
 Radical hysterectomy + parametrectomy ب)
 Modified exterafacisl hysterectomy + BSO ج)
 simple hysterectomy + BSO د)
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ساله به علت خونریزي رحمی کورتاژ آندومتر انجام گرفته و کلیرسل کارسینوماي رحمـی تشـخیص  75در خانمی  -130
 ؟وجود ندارد. اقدام مناسب بعدي کدام استتهاجم به دیواره رحم و نواحی دور دست ها داده شده است. در بررسی

 رادیوتراپی لگن و سپس هیسترکتومی ساده الف)
 سیتورداکشن و مرحله بندي کامل جراحی ب)
 TAH + BSOشیمی درمانی و سپس  ج)
 BSOهیسترکتومی اکسترافاسیال و  د)

ساله بدون دیسمنوره و دیس پارونی مراجعه کرده است. در معاینـه تـوده  4با نازایی ثانویه  G1L1ساله  37خانمی  -131
لگنی چپ و رحم رترو ورسه، نـدول یوتروسـاکرال و سـپتوم رکتوواژینـال دارد. در سـونوگرافی تـرانس واژینـال 

 وسیع لگنی دارد. اقدام ارجح کدام است؟ DIEمتري و سانتی 4اندومتریوماي 
 IVF الف)

 Laparoscopy ب)

 Expectant management ج)
 OCP 6 Month د)

اي راست یک کیست تک حفره ساله به دلیل درد مبهم شکم سونوگرافی انجام شده است. در تخمدان 70در خانمی  -132
باشد. بیمار فشار خون و دیابت کنتـرل شـده دارد. اقـدام مناسـب می Ca125=22. است شده گزارش مترسانتی 9

 کدام است؟
 تحت نظر گرفتن بیمار الف)
 لاپاراسکوپی تشخیصی ب)
 هیسترکتومی وسالپنگواورکتومی دوطرفه ج)
 اسپیراسیون مایع کیست زیر گاید سونوگرافی د)

 5/7، در سـونوگرافی، رحـم نرمـال و انـدومتر 3500ساله با شکایت درد شکم و لکه بینی و تیتراژ بتـاي  32خانم  -133
قرار دارد، پـس از  MTXمتري آدنکس سمت چپ دیده شده، تحت درمان مالتیپل دوز سانتی 5/2متر و توده میلی

 رسیده است. اقدام مناسب بعدي کدام است؟ 1500و پس از دوز دوم تیتراژ به  3150دریافت دوز اول تیتراژ به 
 تکرار هفتگی تیتراژ الف)
 ادامه مصرف دارو ب)
 عتهسا 48پیگیري تیتراژ  ج)
 توصیه به جراحی د)

ساله به دلیل درد شکم و توده تخمدان تحت عمل جراحی قرار گرفته است. پاتولوژي دیس ژرمینوم  22دختر خانم  -134
کامل انجام شده متاستاتیک نبوده است. اقدام مناسب بعـدي  Stagingو محدود به تخمدان سمت چپ بوده است. 

 کدام است؟
 جلسه BEP 4شیمی درمانی با  الف)
 ماه بعد 6اسکن  CTانجام  ب)
 کموتراپی سپس و اقدام جهت فریز تخمک ج)
 ماه 12ماه تا  2سونوگرافی شکم و لگن هر  د)
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واحـد  16بستري شده است. وي هـر روز صـبح جهت سزارین هفته و مبتلا به دیابت بارداري  38خانمی با حاملگی  -135
 مصـرف نحـوه بـا ارتباط در. کندمی واحد رگولار مصرف 6و  NPHواحد  10واحد رگولار و شب  8و  NPHانسولین 
 است؟ صحیح کدام سزارین روز صبح در انسولین

 .هیچ کدام تزریق نشود الف)
 .صبح تزریق شود NPH فقط ب)
 .شود تزریق صبح رگولار فقط ج)
 .هر دو تزریق شود د)

 شـده، بـا حـاملگی IUFDکه به علـت دکولمـان دچـار  34با سابقه یک بار زایمان در هفته  G2P1ساله  26خانم  -136
 است؟ کدام مناسب اقدام. باشدمی هفته مراجعه کرده و شدیدا نگران سلامتی جنینش 33-32 

 تزریق بتامتازون و ختم بارداري الف)
 34 هفته بستري و ختم در ب)
 37-38تحت نظر و ختم در هفته  ج)
 36روزانه و ختم در هفته  NST د)

 Hb: 6mg/dlساله به دنبال زایمان با واکیوم دچار تاکیکاردي شده و افت فشارخون پیدا کرده اسـت و بـا  30خانم  -137
که به طرف رتروپریتوان کشیده شـده  broad ligamentلاپاراتومی شده است. در بدو ورود به شکم، هماتوم وسیع 

 ن اقدام کدام است؟تریشود. مناسبمی دیده
 به سرعت هیسترکتومی انجام شود. الف)
 شریان هیپوگاستریک لیگاتور شود. ب)
 هماتوم را باز و رگ خونریزي دهنده را مشخص کند. ج)
 آنژیوگرافی و آمبولیزاسیون شریان رحمی د)

دوران بارداري مراجعه کرده و در شرح حال سابقه افسـردگی  هايهفته جهت مراقبت 18ساله گراویدا یک  20خانم  -138
م کند. در حال حاضـر از علایـمی هفتگی اقدام به قطع دارو 12دهد. پس از تشخیص بارداري در می تحت درمان را
 کـدام مناسـب اقـدام اولـین. ندارد برد. علایم مبنی بر تمایل به خودکشی یا آسیب به دیگري رامی افسردگی رنج

 ت؟اس
 آمی تریپتیلین الف)
 سایکوتراپی ب)
 کلروپرومازین ج)
 ECT د)

عمقـی  هايکه در دوره پس از زایمان با درد، تورم پاي چپ و تنگی نفس با تشخیص ترومبوز وریداي ساله 35خانم  -139
ز قرار گرفته اسـت. ده روز پـس ا Elasticوریدي و خوراکی و جوراب  کوآگولانتو آمبولی ریه تحت درمان با آنتی 

ر هفته تجویز شده است. نحوه مناسب پیگیري بیما 6درمان و برطرف شدن علایم، بیمار حرکت داده شده و هپارین 
 کدام است؟

 لگنی و ایلئو فمورال هايورید MRIانجام  الف)
 ادامه هپارین با وزن مولکولی پایین تا یکسال ب)
 تا دو سال sionGraduated compresجوراب  ج)
 anti-factor Xaقطع دارو در صورت منفی بودن  د)
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متري در محـل سـانتی 2حساس فشار در لگن و آبسـه روز پس از هیسترکتومی با شکایت تب و ا 5ساله،  45خانم  -140
. اسـت ساعت تب و علایم، همچنان پایدار مانـده 72کاف واژن، تحت درمان با آنتی بیوتیک قرار گرفته ولی پس از 

 اقدام مناسب بعدي کدام است؟
 تعویض آنتی بیوتیک الف)
 ارزیابی مجدد بیمار ب)
 لاپاروتومی تجسسی ج)
 شروع هپارین د)

 یابد کدام است؟می اولین استروئیدي که در خون دختران در دوران کودکی افزایش -141
 Estrogen د) DHEA ج) LH ب) FSH الف)

 ژنتیکی و تنوع زیستی بدون دستکاري در محتواي ژنتیکی رخ خواهد داد؟تغییر اپیهاي زیر یک از فرایندبا کدام -142
 DNAمتیلاسیون  الف)
 گلیکوزیلاسیون محصول پروتئینی ب)
 miRNAوجود  ج)
 شکاف پروتئولیتیک محصول پروتئینی د)

مبتلا به کانسر پستان با گیرنده مثبت استروژن در سیکل تحریک تخمدانی جهت انجماد جنین و یا تخمک در زنان  -143
 ؟ترین درمان کدام استمناسب
 استفاده از کلومیفن همراه با انتاگونیست الف)
 روز قبل از شروع درمان 3آنتاگونیست از  GnRHتجویز  ب)
 انجام سیکل تحریک تخمدانی طبق برنامه ج)
 HCGقاعدگی تا زمان تزریق  3-2لتروزل همراه با گونادوتروپین از روز  د)

خانمی که به علت نازایی باعلت مردانه درسـیکل میکروانجکشـن و تحریـک تخمـک گـذاري قرارگرفتـه جهـت  -144
واحـد اسـت. در سـونوگرافی  225کند. میزان تزریق روزانـه گنـادوتروپین می سونوگرافی روز نهم سیکل مراجعه

شـود. می متري در تخمدان چپ گزارشمیلی 13فولیکول  3تخمدان راست و متري در میلی 14فولیکول  4ژینال وا
 کدامیک از اقدامات زیر صحیح است؟

 تزریق ستروتاید الف)
 به درمان LHافزودن  ب)
 استرادیول سرم گیرياندازه ج)
 افزایش دوز دارو د)

ترم دچار خونریزي شدید واژینال شده است. طی چک کانال زایمـان پـارگی  به دنبال زایمان G4L4ساله  38خانم  -145
 ترین اقدام بعدي چیست؟فره رحم بقایا وجود ندارد. مناسبدیده نمی شود. رحم کنتراکته است و در بررسی ح

 تجویز ترانگزامیک وریدي الف)
 لاپاراتومی فوري ب)
 استفاده از بالن بکري ج)
 رحمیآمبولیزاسیون عروق  د)
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مراجعـه کـرده اسـت. سـابقه  180/110 خون فشار و سردرد از شکایت و هفته 31 حاملگی با PGساله و  42خانمی  -146
رسـیده  175/10نیفدیپین خوراکی تجویز شد. پس از بیست دقیقه فشار خـون بـه  ��10بیماري قبلی را نمی دهد. 

رسیده و سردرد کاهش پیـدا کـرده اسـت.  170/100 نیفدیپین خوراکی داده شد و فشار خون به ��20است. مجددا 
 براي ادامه مدیریت فشار خون توصیه دارویی صحیح بعدي کدام است؟

  تکرار دوز دوم الف)
  لابتالول ب)
  هیدرالازین ج)
 نیتروگلیسرین د)

کیس شناخته شده میکروآدنوم هیپوفیز که با مصرف بروموکریپتین حامله شـده اسـت بـا  G2L1ساله  28خانمی  -147
 هفته مراجعه نموده است. پیگیري بیمار در طول بارداري با کدامیک از اقدامات زیر است؟ 15حاملگی 

 ارزیابی منظم از نظر سردرد و علائم بینایی الف)
 تست میدان بینایی هر سه ماه یکبار ب)
 سریال پرولاکتین سرم سنجش ج)
 Brain MRI انجام د)

 در خانمی با تومور پیشرفته تخمدانی که تحت لاپاروتومی و دبالکینگ قرار گرفته اسـت علایـم تهـوع، اسـتفراغ، -148
و کوتاه شـدن  PRو  QRSطولانی شدن زمان  ECGانجام یافته در  هايبررسیلتارژي و کوما ایجاد شده است. در 

و گلوکـوز  ��/��15، کلسـیم خـون �/���4، پتاسیم خـون  �/���138وجود دارد و سطح سدیم خون  QTفواصل 
 ؟است. کدامیک از اقدامات زیر براي اصلاح سریع وضعیت موجود مناسب است ��/��120

 انجام همودیالیز الف)
 تزریق کالسی تونین ب)
 کربناتبیتجویز سدیم  ج)
 IVشروع گلوکورتیکوئید  د)

 ترین راه براي تعیین شدت هیرسوتیسم کدام است؟ترین و کاربرديآسان -149
 modified ferriman- Gallwey scoreبررسی  الف)
 به خصوص تستوسترون آزادها بررسی آندروژن ب)
 acanthosis nigricans حضور ج)
 نآ frequency متدهاي استفاده شده براي از بین بردن مو و د)

ستول شده است. پس از دفع محصولات بارداري واقدام به تجویز میزوپر Missed Abortionبا اي هسال 28در خانم  -150
شـود. ش شده است و ساك حاملگی دیده نمیمتر گزارمیلی 13دبري رحم دارد. در سونوگرافی خونریزي کم وجود 

 اقدام مناسب کدام است؟
 اقدام خاصی نیاز نیست الف)
 تجویز میزوپریستول ب)
 ايکورتاژ تخلیه ج)
 هیستروسکپی د)
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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
 است؟پاسخ کدام 

 خواهیم که دیگر با ما تماس نگیرد چون این موضوع در حیطه اختیارات ما نیست.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.هاي اتانازي غیر فعال را به او آموزش میکی از روشی د)

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

 رست چیست؟دهد که فرم رضایتنامه امضا نشده است. تصمیم دمی
 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)
 خواهیم قاضی کشیک را خبر کند تا مجوز عمل جراحی را صادر کند.از مدیر کشیک می  ج)
 ماند تا همراهان بیایند.با قبول ریسک، جراح اجازه دارد بیمار را به اتاق عمل منتقل کند ولی منتظر می د)

 

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

 ؟کنیدنمیداده است. جهت وي کدامیک از داروهاي زیر را توصیه 
 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 میشود. تجویز کدامیک از داروهاي زیر با کاهش مرگیمثبت گزارش م 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
 د؟بیمارستان دار

 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)
 5000گلبول سفید:  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
 ؟کنیدنمیز داروهاي زیر را توصیه جهت وي کدامیک ا 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؟ي توصیه میکدامیک از داروهاي زیر را جهت و 
 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)
 تالاسمی مینورساله  40خانم  د)
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 ؟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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