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درس کودکان _ تخصص�

�رای کنترل درد متوسط تا شدید در یک کودک مبتلا به بدخیم�، از مصرف کدامیک از داروهای ز�ر باید اجتناب نمود؟۱-

مورف�ن

اکس� کدون

کدئ�ن

هیدرومورفون

 

پسری ۷ ساله به علت عدم پاسخ به درمان کانسر در اغماء �وده و شرایط نامناس�ی دارد. فرزند چهار ساله خانواده تحت تاث�ر بیماری۲-

�رادر قرار گرفته، �ی اشتها شده و شب ها خود را خیس م� کند. در �رخورد با ا�ن مش� کدام پیشنهاد درست است؟

کودک را �رای مدت� به منزل مادر�زرگش بفرس�ند.

اجازه ملاقات با �رادر را ندهند.

به او امیدواری دهند که �رادر �زودی �ه�ود م� یابد.

در جریان س�ر بیماری و آنچه پیش خواهد آمد، گذاشته شود.

 

ط�ق گزارش آموزگار مدت توجه به درس دانش آموزی در کلاس سوم مدرسه حدود ۴۵ دقیقه است. وی مفهوم یک پاراگراف را۳-

متوجه م� شود اما تمام کلمات آن پاراگراف را نم� تواند حفظ کند. در نوشتن وی ترکیب کلمات درست است، اما گاه کلمات را

اش�باه م� نویسد. کدام گزینه در مورد ا�ن کودک صح�ح است؟

آ�راکس� در نوشتن دارد.

دچار کم�ود توجه و تمرکز م� باشد.

با توجه به سن طبیع� است.

وی اختلال یادگ�ری دارد.
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نوجوان� به علت ابتلا به اختلال دو قط�ی تحت درمان با لی��وم است. کدام مورد احتمال سمیت دارو را افزایش م� دهد؟۴-

مصرف متفورم�ن

شنا کردن

دهیدراتاس�ون

مصرف لووت�روکس�ن

 

دختری ۱۲ ساله از حدود ۴ ماه قبل، یک تا سه بار در هفته دچار حملات� از �رخوری م� شود، به گونه ای که هر دو ساعت مقدار۵-

زیادی غذا و تنقلات مصرف نموده، سپس پشیمان شده و یا خود را وادار به استفراغ نموده و یا مسهل مصرف م� کند تا دچار

افزایش وزن نشود. تشخیص کدام است؟

Bulimia Nervosa

Binge Eating Disorder

Eating Disorder- NOS

Atypical Anorexia Nervosa

 

پسر ۹ ساله ای را بعلت تحرک زیاد، �رحرف� و کم خوا�ی آورده اند. مادر کودک ذکر م� کند. وی تکالیف مدرسه را به سخت� انجام۶-

داده و معلم ن�ز از �ی انضباط� و تمرکز پا��ن او در کلاس شاک� است. در اتاق معاینه، کودک اغلب در حال راه رفتن �وده و به اشیاء

روی م�ز دست م� زند. معاینه ف�زیک� و آزمایش های اولیه طبیع� است و به داروی متیل فنیدیت پاسخ مناس�ی نداده است.

مناسب تر�ن داروی بعدی کدام است؟

آری پ��رازول

ریس�ریدون

دکستروآمفتام�ن

اتوموکس��ن
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مادری کودک مبتلا به اوتیسم خود را به درمانگاه آورده است. وی از اختلال در شروع و تداوم خواب کودک شاک� است. کدامیک از۷-

داروهای ز�ر در �ه�ود آن موثر است؟

هیدروکس� ز�ن

دیازپام

کلونید�ن

ریس�ریدون

 

کودک ۳ ساله ای به دلیل تروما مدت نس�تا طولان� در بیمارستان با لوله معده تغذیه م� شده است. وی تحت درمان با وال�روات۸-

سدیم م� باشد و اخ�را دچار درمات�ت  Periorificial شده که همراه با �وسته ر�زی و ر�زش موها است، بطوری که در پشت سر یک

طاس� وس�ع با اریتم �وست دیده م� شود. تجو�ز کدامیک از گزینه های ز�ر در �ه�ود ا�ن مشکلات موثرتر است؟

نیاس�ن

تیام�ن

��وت�ن

B12

 

کدامیک ازصدک های ز�ر �رای تعریف چاق� یا افزایش وزن در ش�رخوار ز�ر دو سال استفاده م� شود؟۹-

وزن �رای سن

وزن �رای قد

اندکس توده بدن�

دور بازو
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ش�رخوار ۱۱ماهه ای با تهوع، استفراغ، �ی اشتها�ی، ��وست و خواب آلودگ� بستری شده است. درمعاینه فقط فشارخون بالا دارد.۱۰-

والد�ن غ�رمنسوب هس�ند. ویتام�ن د ۲۰۰۰ واحد روزانه در ط� شش ماه گذشته دریافت کرده است. نتا�ج �ررس� های وی به

شرح ز�ر است:

Ca=13mg/dl, Phosphor=8mg/dl, Cr=2.5mg/dl, BUN=43 mg/dl, PTH=low, 1.25OHvitD=normal, Urine Ca/Urine

Cr=3.5

در سونوگراف� سا�ز کلیه ها طبیع� و نفروکلس�نوزیس گزارش شده است. کدام تشخیص محتمل تر است؟

Idiopathic infantile hypercalcemia

Hypervitaminosis D

Subcutaneous fat necrosis

Wiliams syndrome

 

پسر سه ساله ای را به علت کاهش سطح هوشیاری و �ی حال� آورده اند. سابقه ای از وضعیت بیمار در روزهای اخ�ر در دست نیست.۱۱-

در معاینه دهیدراتاس�ون شدید دارد. سدیم سرم ۱۷۸ میل� اک� والان در لیتر است. نتا�ج آزمایش ها به قرار ز�ر است:

CBC=normal, BUN=22 mg/dl, Cr=0.75 mg/dl, BS=88 mg/dl, Urine SG=1.023, Urine Na=16 mEq/l

محتمل تر�ن علت �رای ه��رناترم� بیمار کدام است؟

مسمومیت با نمک

دیابت �ی مزه

اسهال و استفراغ

مصرف د�ورتیک
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کودک ۳ ساله ای با وزن ۸ کیلوگرم و سابقه دفع سنگ ادراری از جنس کلسیم اگزالات و درمان با هیدروکلروتیازید، مورد �ررس�۱۲-

بیشتری قرار گرفته و نتا�ج آزمایش های وی به قرار ز�راست:

BUN=18 mg/dl, Cr=0.6 mg/dl, Na=130mEq/L, K=3 mEq/L, VBG=PH=7.48, PCO2=46, HCO3=30

Urine cl=12 mEq/L, Urine K=10 mEq/L, Urine Ca= 4 mg/dl, Urine Cr=50 mg/dl

محتمل تر�ن علت اختلال در گاز خون کدام است؟

سیس�یک ف��روزیس

مصرف هیدروکلروتیازید

سندروم بارتر

سندروم لیدل

 

پسر ۸ ساله ای با سابقه نارسا�ی کلیه همراه با اولیگوری بستری شده و به  دلیل ه��رتانس�ون تحت درمان با انالا�ریل و آملود���ن۱۳-

و هیدرالاز�ن م� باشد. نتا�ج آزمایشات سرم� به قرار ز�ر است:

K= 5.6 m Eq/L, Na= 136 mEq/L, Cr= 2.5 mg/dl, BUN= 50 mg/dl

در نوار قلب ه��رتروف� بطن چپ گزارش شده است. اقدام بعدی �رای اصلاح اختلال الکترولیت� کدام است؟

شروع ک� اگزالات

قطع انالا�ریل

دیال�ز اورژانس

کلسیم گلوکونات تزریق�
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پسر ۱۴ ساله مبتلا به م�وپات� دوشن ۳ ساعت بعد از عمل جراح� اسکول�وز دچار تب بالا و �ی قراری شده است و تاک� کارد و تاک�۱۴-

پنه دارد. در معاینه اندام ها اسپاس�یک است. در آزمایش های ارسال� بعد از عمل، اسیدوز متا�ولیک دارد. با توجه به محتمل تر�ن

تشخیص اقدام درمان� مناسب کدام است؟

آنت� ��وتیک وس�ع الطیف

مورف�ن

دانترولن

دیازپام

 

کودک ۳ ساله ای با شرح حال سقوط از ارتفاع ۲ متری به اورژانس آورده شده است. در مس�ر یک نوبت استفراغ داشته و درحال۱۵-

حاضر GCS=14 دارد. در اورژانس بعد از بستن کولار و اقدامات حمایت�، Brain CT انجام م� شود که خونر�زی عدس� ش�

مشهود است. بعد از حدود ۸ ساعت تحت نظر گرفتن، کودک دچار افت سطح هوشیاری و GCS=8 م� شود. احتمال کدام نوع

خونر�زی مغزی �رای ا�ن کودک بیشتر است؟

(SDH) ساب دورال هماتوم

(EDH) ا�ی دورال هماتوم

(SAH) ساب آراکنوئید هموراژی

(ICH) خونر�زی داخل مغزی

 

نوجوان� در ح�ن بازی فوتبال ناگهان به زم�ن م� افتد. در کنار وی حاضر م� شوید. هوشیار نیست، نبض کاروتید و تنفس۱۶-

ندارد.AED( Automated External Defibrilator) بلافاصله در دسترس قرار م� گ�رد. ترت�ب صح�ح عملیات احیا در ا�ن نوجوان

کدام است؟

استفاده از AED، ماساژ قل�ی، تنفس

ماساژ قل�ی، استفاده ازAED، تنفس

AED تنفس، ماساژقل�ی، استفاده از

تنفس، استفاده ازAED، ماساژقل�ی
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-۱۷GCS=12 بستری است و PICU کودک ۴ ساله دوچرخه سواری در �رخورد با اتومبیل دچار تروما به سر م� شود. در حال حاضر در

دارد. چند ساعت بعد �رستار اطلاع م� دهد که کودک دچار افت سطح هوشیاری شده است. بیمار وضعیت اکس�نسور دارد و

علایم حیات� به شرح ز�ر است:

HR=70/min , BP=140/100 mm/Hg

همزمان با تجو�ز اکس�ژن و اطلاع به جراح اعصاب، تجو�ز کدام دارو در اولویت است؟

سال�ن ه��رتونیک

دیازپام

دگزامتازون

ت�وپ�تال

 

دختر ۱۰ ساله ای را به دلیل غش کردن (syncope) وکاهش سطح هوشیاری کمتر از یک دقیقه در مدرسه به اورژانس آورده اند. در۱۸-

حال حاضر کاملا هوشیار است و علائم حیات� نرمال است. در شرح حال بیمار کدامیک نشانه خطر سنکوپ محسوب م� شود؟

بعد از ایستادن طولان� در صف مدرسه

بعد از تعر�ق و رنگ �ریدگ�

هنگام ورزش

به دنبال �رخورد آرنج به لبه نیمکت

 

نوزادی ۳ روزه با تابلوی ه��وگلیسم� مقاوم، هم� ه��رتروف� و توده شکم� در بخش بستری م� باشد. طریقه توارث ا�ن بیماری۱۹-

کدام است؟

Uniparental disomy

Digenic inheritance

Pseudogenetic inheritance

Mitochondrial disease
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پسری ۸ ساله را با اختلال یادگ�ری، بیضه های �زرگ تر از سن �قویم�، گوش های �زرگ، بیش فعال� و علائم اضطرا�ی به درمانگاه۲۰-

آورده اند. �رای کنترل اضطراب در ا�ن کودک کدامیک از درمان های ز�ر درست است؟

سرترال�ن

�رو�رانولول

گاباپ�ت�ن

سدیم وال�روات

 

�وی ادرار Rotten fish (ماه� فاسد) مشخصه کدامیک از بیماری های متا�ولیک ز�ر است؟۲۱-

Trimethylaminuria

Tyrosinemia type I

Isovaleric aciduria

Hypermethioninemia

 

و وزن روی صدک ۱۰ قرار۲۲- پسر ۴ ساله ای به دلیل بلندی قد به درمانگاه غدد ارجاع داده شده است. در معاینه قد روی صدک ۹۰

دارد. همچن�ن در معاینه pes cavus وhigh arched palate همراه با اسکول�وز دارد. بعلت مشکلات یادگ�ری و تشنج تحت درمان

است. سطح سرم� هموسیس��ن و مت�ون�ن بالا گزارش شده است. �رای وی ویتام�ن B6 با دوز ۵۰۰ میل� گرم روزانه شروع شده

ول� تغ��ری در علایم بالین� و سطح سرم� هموسیس��ن و مت�ون�ن ایجاد نشده است. اقدام مناسب بعدی کدام است؟

تجو�ز بتائ�ن

تجو�ز اسید فولیک

تجو�ز مکمل سیس�ئ�ن

B6 افزایش دوز ویتام�ن
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-۲۳Genu و Waddling gait .درکودک� ۸ ساله با قد کوتاه، کوتاه� گردن و تنه در مقایسه با اندام تحتان� و کیفوز مشهود است

valgum دارد. چهره و توانا�ی ذهن� وی طبیع� است. در معاینه چشم کدورت خفیف قرنیه و در اکوکارد�وگراف� مش� دریچه ای

قلب گزارش شده است. تشخیص محتمل کدام سندرم است؟

هورلر

مورک�و

هانتر

سن فیل��و

 

نوزادی ۴ روزه  با لرزش و تشنج بستری شده است. وی حاصل زایمان سزار�ن با وزن ۴۲۰۰ گرم از مادر سالم �وده است. قند خون۲۴-

۲۵ میل� گرم در دس� لیتر گزارش شده است. وی تحت درمان با انفوز�ون گلوکز به م�زان  20mg/Kg/min قرار گرفت که پاسخ

مناس�ی نداشت. تجو�ز دیازوکساید و اکتروتاید ن�ز باعث �ه�ودی کامل نشده است. مناسب تر�ن اقدام بعدی کدام است؟

تجو�ز هیدروکورت�زون

بلوکر کانال کلسیم

ارجاع جهت پانکراتکتوم�

افزایش غلظت گلوکز دریافت�

 

در سونوگراف� جن�ن ۱۶ هفته  ای، کیست� به قطر یک سانت� متر در شبکه کوروئید راست مشاهده م� شود. سونوگراف� انجام شده۲۵-

آنومال� دیگری در جن�ن را نشان نم� دهد. اقدام مناسب بعدی کدام است؟

آمن�وس�تز �رای انجام کار�وت�پ

تکرار سونوگراف� در هفته ۲۸ حاملگ�

ام آر آی مغز و ریه جن�ن

CT اسکن مغز نوزاد بعد از تولد

 

www.konkur.in

Telegram: @medical_net

Kon
ku

r.i
n



8/31/23, 9:22 AM 172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890

172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890 10/58

آزمون:کودکان_شهر�ور1402  مدت آزمون:210

زمان و دوز مناسب �رای تجو�ز واکسن پنج گانه در نوزاد نارس کدام است؟۲۶-

سن جن�ن� اصلاح شده با نصف دوز استاندارد

سن جن�ن� اصلاح شده با دوز استاندارد

سن �قویم� با نصف دوز استاندارد

سن �قویم� با دوز استاندارد

 

نوزاد ترم� با وزن تولد ۳۸۵۰ گرم به علت زایمان سخت نیاز به استفاده از وک�وم پیدا م� کند. بعد از تولد، تنفس فعال دارد ول� به۲۷-

علت دیسترس تنفس� خفیف و ه��وتون� به تخت احیا من�قل م� شود. ۱۰ دقیقه بعد از تولد به علت �رطرف شدن دیسترس

تنفس� و ه��وتون� به بخش نوزادان سالم من�قل م� شود. ۴ ساعت بعد از تولد هنگام� که �رستار م� خواهد نوزاد را �رای تغذیه

به نزد مادر ��رد، متوجه م� شود که نوزاد رنگ �ریده و فاقد تنفس و ضربان قلب است. محتمل تر�ن علت ایست قل�ی-تنفس�

نوزاد کدام است؟

ه��وگلیسم�

ه��وکس�

ه��وتانس�ون

آس��راس�ون
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نوزاد ۵ روزه با سن جن�ن� ۲۶ هفته و وزن ۸۰۰ گرم با سابقه احیاء بدو تولد در NICU بستری م� باشد. در روز دوم با سونوگراف�۲۸-

مغز تشخیص IVH گرید ۳ داده شده است. نوزاد ز�ر ون�یلاتور م� باشد و دور سر نوزاد در دو روز گذشته افزایش غ�ر طبیع�

داشته است. نتا�ج آزمایش های انجام شده به شرح ز�ر م� باشد:

CBC: (WBC =7600 /mm , Hb =10 g/dl, PLT=300000/mm  )

PT=14 sec , PTT= 45 sec , Na= 137mEq/L , K = 4mEq/L

تجو�ز کدامیک از موارد ز�ر صح�ح است؟

د�ورتیک

استازولامید

Packed cell

FFP

 

نوزادی ترم با سن جن�ن� ۴۱ هفته متعاقب یک زایمان سخت با آپگار پا��ن به دنیا آمده و بلافاصله بدو تولد احیا شده است. نوزاد۲۹-

۱۰ ساعت پس از تولد دچار نارسا�ی تنفس� شده و تحت تهویه مکانیک� قرار م� گ�رد. اشباع اکس�ژن شریان� دست راست و پای

راست به ترت�ب ۸۶ و ۷۷ درصد م� باشد. در اکوکارد�وگراف�، شانت راست به چپ از سطح مجرای شریان� گزارش شده است.

علاوه �ر ادامه حمایت تنفس�، تجو�ز کدامیک از داروهای ز�ر کمک کننده است؟

ن�تریک اکسید اس�نشاق�

ایندومتاس�ن وریدی

E1 روستاگلند�ن�

استامینوفن وریدی

 

3 3

www.konkur.in

Telegram: @medical_net

Kon
ku

r.i
n



8/31/23, 9:22 AM 172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890

172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890 12/58

آزمون:کودکان_شهر�ور1402  مدت آزمون:210

نوزاد نارس� با سن جن�ن�۳۰ هفته در۴۰ روزگ� تولد همچنان نیاز به اکس�ژن از طر�ق کانولای ب�ن� با FiO2=35% دارد. جواب۳۰-

آزمایش ها�ی که جهت �ررس� اس�ئوپن� نارس� ارسال شده است به قرار ز�ر م� باشد:

Ca=7mg/dl , P=4mg/dl , ALP=2150 IU, CBC=NL, VBG=NL

داروی مناسب جهت درمان بیماری تنفس� زمینه ای کدام است؟

فوروزماید

کلرتیازید

ایندومتاس�ن

دگزامتازون

 

نوزاد نارس۴۲ روزه  ای با سن جن�ن� ۲۹ هفته، از سه روز قبل به دلیل افزایش نیاز به اکس�ژن تحت nCPAP قرار گرفته و اقدامات۳۱-

حمایت� مورد نیاز �رای وی انجام شده است. نوزاد از بدو تولد نیاز به اکس�ژن داشته است. در گراف� قفسه س�نه نواح� آتلکتازی و

�رهوا�ی ج�ران� و نواح� کیس�یک ش�یه لانه زن�ور دیده م� شود. با توجه به نارسا�ی تنفس� و افت ساچوریشن اکس�ژن که از نیم

ساعت قبل شروع شده، تصمیم به ای�توباس�ون و شروع تهویه مکانیک� گرفته شده است. setting مناسب �رای شروع تهویه

مکانیک� کدام است؟

Rate=25 , PEEP=7 , Ti=0.7sec

Rate=50 , PEEP=4 , Ti=0.3sec

Rate=70 , PEEP=5 , Ti=0.5sec

Rate=20 , PEEP=6 , Ti=0.4sec
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نوزادی ترم با وزن ۴۴۰۰ گرم از مادر مبتلا به دیابت بارداری متولد شده است. تغذیه با ش�ر مادر در ط� یک ساعت اول بعد از۳۲-

تولد شروع م� شود. رفلکس ها و حال عموم� نوزاد خوب است. اول�ن قند خون نوزاد با فاصله نیم ساعت از تغذیه معادل ۴۷

میل� گرم در دس� لیتر م� باشد. در ارتباط با چگونگ� ادامه اندازه گ�ری قند خون، کدام مورد صح�ح است؟

بستری و ادامه اندازه گ�ری قندخون در بخش نوزادان

قطع اندازه گ�ری قند خون و هم جواری نوزاد با مادر

ادامه اندازه گ�ری قند خون هر ۳ ساعت تا ۲۴ ساعت

۴۵ mg/dl اندازه گ�ری قند خون بعد از تغذیه تا ۳ نوبت قند بالای

 

نوزاد ۱۷ روزه ای با سن جن�ن� ۲۸ هفته که در بخش مراقبت های و�ژه نوزادان بستری است، از روز گذشته دچار استفراغ های مکرر،۳۳-

�ی حال� و دیستانس�ون شکم شده است. در راد�وگراف� ساده شکم لوپ های روده دیلاته �وده و گاز در جدار روده ها دیده

م� شود. در سونوگراف� وجود گاز در ورید �ورت گزارش شده است. علاوه �ر ما�ع درمان� و شروع آنت� ��وتیک، اقدام مناسب کدام

است؟

لاپاراتوم� اورژانس�

درناژ �ریتونئال

راد�وگراف� سریال ساده شکم

راد�وگراف� روده با ماده حاجب

 

نوزاد پسر با وزن ۴۵۰۰ گرم متولد شده از یک مادر مبتلا به دیابت، در روز دوم تولد دچار تشنج شده و به درمان با قند و کلسیم۳۴-

پاسخ نداده است. تجو�ز کدامیک از داروهای ز�ر م� تواند در کنترل تشنج مفید باشد؟

سدیم ها��رتونیک

سولفات من�زیم

سدیم بنزوات

دیازپام
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نوزاد پست ترم� در بدو تولد به علت سندرم آس��راس�ون مکون�وم تحت ون�یلاتور قرار گرفته است. پس از گذشت ۵ روز، نوزاد۳۵-

نیاز به افزایش حمایت تنفس� پیدا کرده است. ضربان قلب ۱۸۰ ضربه در دقیقه و درجه حرارت اگزیلاری ۳۸ درجه سانت� گراد

است. نتا�ج آزمایش ها به شرح ز�ر است :

WBC=3500/mm  , PMN=62% , CRP=1+

ترکیب درمان� مناسب کدام است؟

وانکومایس�ن+ سفتازیدیم

مترونیدازول+ وانکومایس�ن

فلوکونازول+ سفتازیدیم

مروپنم+ فلوکونازول

 

خانم ۲۵ ساله با سن حاملگ�۴۰ هفته با �رده آمن�ون سالم و شروع دردهای زایمان�، در بخش زنان بستری است. مادر نشانه ای از۳۶-

کور�وآمن�ون�ت ندارد. در کشت ادرار وی در ابتدای حاملگ� باکتری GBS رشد کرده است. با �زشک اطفال در خواست مشاوره شده

است. کدام اقدام ز�ر مناسب است؟

تزر�ق آم�ی سیل�ن به مادر

ارسال مجدد کشت ادرار �رای مادر

ارسال CBC و CRP �رای نوزاد

اقدام خاص� نیاز نیست
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دختر ۱۳ ساله به علت ر�زش مو مراجعه کرده است. وی بعد از شروع قاعدگ� دچار چاق�، رویش موهای درشت در ز�ر چانه،۳۷-

صورت �ر از آکنه و سی� های قاعدگ� نامنظم شده است. به ا�ن دلیل تحت درمان با مدروکس� �روژسترون قرار گرفته که دچار

میگرن شدید شده و دارو را قطع نموده است. �هتر�ن درمان مناسب بعدی کدام است؟

تجو�ز استازولامید

شروع سدیم وال�ورات

مصرف اس��رنولاکتون

تاموکس� فن

 

پسر ۳ ماهه ای به علت تشنج بستری شده است. در �ررس� های انجام شده آنومال� عروق �زرگ قل�ی و ه��وکلسم� دارد. ش�رخوار۳۸-

به  دنبال دریافت خون �رای انجام جراح� قلب دچار GVHD شده است. محتمل تر�ن تشخیص کدام است؟

نقص ایمن� توأم

شواخ من- دیاموند

سندرم دی جرج

سندرم گریسل�

 

جهش در ژن LRBA کدام نقص ایمن� را ایجاد م� کند؟۳۹-

چدیاک هیگاش�

سندرم گریسل�

نقص ایمن� شا�ع متغ�ر

نوتروپن� دوره ای

 

www.konkur.in

Telegram: @medical_net

Kon
ku

r.i
n



8/31/23, 9:22 AM 172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890

172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890 16/58

آزمون:کودکان_شهر�ور1402  مدت آزمون:210

بیماری با سابقه سل ر�وی، عفونت های مکرر قارچ� و هرپس�، به دلیل اسهال بستری شده است. در کشت مدفوع۴۰-

Cryptosporidium SPP رشد کرده است. انجام کدام تست ارجح  است؟

CBC

CH50

NBT

IgG

 

پسر ۶ ساله  بعد از کشیدن دندان، دچار تورم لب ها بدون که�ر و خارش، درد شکم� همراه با اسهال و استفراغ شده است. کودک با۴۱-

اختلال تنفس� با شک به ادم لارنکس در اورژانس بستری شد. درمان مناسب کدام است؟

آنت� هیستام�ن

C1 INH کنسانتره

استروئید

ا�ی نفر�ن
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بیمار مبتلا به لوسم� که از خواهر کاملا سازگار خود ��وند آلوژن مغز استخوان دریافت کرده، در روز ۲۱ بعد از ��وند دچار تب،۴۲-

سرفه و تنگ� نفس شده است. در س� ت� اسکن ریه، تصو�ر ز�ر دیده شده است. بیمار به تازگ� از فاز نوتروپن� خارج شده و تحت

درمان �روفیلاکس� با کوتریموکسازول م� باشد. کدامیک از اقدامات ز�ر کمک بیشتری به تشخیص عامل بیماری م� کند؟

Serum Galactomannan

CMV PCR

PPD skin test

EBV VCA IgM

 

کودک چهار ساله ای را با عطسه، آ�ر�زش، گرفتگ� و خارش ب�ن� مکرر آورده اند. مؤثرتر�ن درمان ای�ترانازال کدام است؟۴۳-

آنت� هیستام�ن

ا��راترو��وم

کورتیکواستروئید

کرومول�ن سدیم
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کودک� �رای دریافت واکسن MMR به مرکز �هداشت آورده شده است. ط�ق گفته والد�ن، کودک بعد از مصرف تخم مرغ دچار که�ر۴۴-

م� شود. رویکرد صح�ح کدام است؟

تست با اوآل�وم�ن

تست با زرده

احتیاج به تست ندارد

تست با زرده و سفیده

 

نوجوان ۱۲ ساله ای به دنبال گزش زن�ور، دچار که�ر ژنرال�زه و تورم لب ها شده است. در سمع ریه و�زینگ دارد. بعد از �ه�ود حال۴۵-

بیمار در ادامه چه درمان� مناسب است؟

کورتیکواستروئید

آنت� هیستام�ن

ایمونوترا�ی

آنت� لکوتر�ن

 

خانم ۱۶ ساله مبتلا به درماتوم�وزیت که اخ�را ازدواج کرده است با رژیم درمان� �ردن�زولون ۵ میل� گرم روزانه، متوتروکسات ۴۶۱۵-

میل� گرم جمعه ها، هیدروکس� کلروک�ن روزانه ۲۰۰ میل� گرم و فولیک اسید روزانه یک میل� گرم به جز جمعه ها، کاملاٌ بدون

علامت م� باشد. کدام توصیه ز�ر در مورد اقدام به بارداری در ایشان صح�ح است؟

با ادامه درمان منع� جهت اقدام به بارداری ندارد

افزایش دوز فولیک اسید به ۵ میل�  گرم در روز

تغ��ر متوتروکسات به لفلونامید و قطع هیدروکس� کلروک�ن

قطع متوتروکسات به مدت کاف� قبل از اقدام به بارداری
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دختر ۱۳ ساله از حدود یک  سال قبل دچار پاروتیدیت مکرر و کونژنکت�ویت راجعه دو طرفه م� شود. بیمار از سوزش چشم ها ط�۴۷-

ا�ن مدت شکایت داشته و در تست ش�رمر تولید ناکاف� اشک گزارش شده است. در آزمایش ها لکوپن� و ESR=80 mm دارد. تست

استاندارد طلا�ی �رای تشخیص ا�ن بیمار کدام است؟

فلوس�تومتری مغز استخوان

��وپس� از غده پاروتید

Anti-beta-Fodrin اندازه گ�ری

Anti-SSA/SSB اندازه گ�ری

 

�رای دختر نوجوان� از شش ماه پیش به علت اولسرهای راجعه دهان�، اریتم  ندوزوم و مشاهده دو اسکار در ناحیه لابیا ماژور قرص۴۸-

کلش� س�ن با دوز ۱ میل� گرم روزانه شروع شده است. زخم های دهان� و اریتم  ندوزوم بعد از دو ماه از مصرف دارو کاملا از ��ن

رفته اند. در مراجعه اخ�ر، عل� رغم مصرف دارو دچار قرمزی و فتوفو�ی هر دو چشم شده که درمعاینه چشم �زشک� پان �ووئ�ت

همراه با واسکولیت رت�ن گزارش شده است. اقدام مناسب کدام است؟

افزایش دوز کلش� س�ن

شروع متوتروکسات

معاینه مجدد یک ماه بعد

شروع آزات�و�ر�ن

 

پسر۳ ساله با وزن ۱۵ کیلوگرم به علت تب ۶ روزه و علایم ت�پیک کاواساک� که در اکوکارد�وگراف� اتساع �روکسیمال شریان کرونری۴۹-

راست گزارش شده است، با ۳۰ گرم IVIG تحت درمان قرار م� گ�رد. تب او عل� رغم کاهش مختصر، ۳۶ ساعت بعد مجددا بالا

م� رود. IVIG با همان دوز قبل همراه با متیل �ردن�زولون وریدی ۱۰ میل� گرم هر ۸ ساعت شروع و ۴۸ ساعت بعد تب بیمار کاملا

قطع م� شود. بیمار با قرص �ردن�زولون ۱۰ میل� گرم هر ۸ ساعت و آس�ر�ن روزانه ۸۰ میل� گرم مرخص م� گردد. تا چه زمان�

�ردن�زولون باید با هم�ن دوز ادامه یابد؟

طبیع� شدن سا�ز کرونر در اکوکارد�وگراف�

۴۰mm به کمتر از ESR کاهش

طبیع� شدن سطح CRP سرم

CBC رطرف شدن تروم�وس�توز در�
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نوجوان� با شکایت احساس ناخوشایند در پاها به درمانگاه مراجعه کرده است. ناراحت� بیمار گرچه احساس واقع� از درد نیست۵۰-

ول� اغلب در موقع استراحت و خواب او را مج�ور م� کند تا پاهایش را تکان بدهد. به گفته پدرش ا�ن شرح حال در پدر�زرگ بیمار

هم وجود دارد. ه�چ نکته غ�رطبیع� در معاینه و پاراکلی�یک بیمار وجود ندارد. مصرف کدام مکمل ز�ر م� تواند در �ه�ود علائم

بیمار موثر باشد؟

آهن

کلسیم

روی

من�زیم

 

کودک ۵ ساله را جهت تزر�ق واکسن آنفلوانزا نزد شما آورده اند. در سابقه به  دنبال تزر�ق واکسن آنفولانزا در سال گذشته، کودک۵۱-

دچار آنژ�وادم شده است. در مورد تجو�ز واکسن آنفلوانزا گزینه صح�ح کدام است؟

تزر�ق واکسن آنفلوانزا در ا�ن کودک ممنوع م� باشد.

تزر�ق با نصف دوز معمول باید انجام شود.

حداقل بمدت ۲ سال واکسن آنفلوانزا تزر�ق نشود.

تزر�ق واکسن در مرکز درمان� مجهز بلامانع م� باشد.

 

ش�رخوار ۴ ماهه را با درجه حرارت ۳۸.۵ درجه سانت� گراد ز�ر بغل� که از روز قبل شروع شده به درمانگاه آورده اند. در معاینه و۵۲-

شرح حال علائم و نشانه های موضع� و اسهال ندارد. از کدام گزینه �رای تع��ن فاکتور خطر عفونت باکتریال تهاجم� استفاده

م� شود؟

ESR

Stool exam

Blood culture

Blood WBC count
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�رای پیشگ�ری از عفونت شدید در بیمار مبتلا به CGD ، تجو�ز همه موارد ز�ر توصیه م� شود بجز:۵۳-

ایمونوگلو�ول�ن وریدی

گاما ای�ترفرون

ایتراکونازول

کوتریموکسازول

 

ش�رخوار ۴۲ روزه ای را که به  دنبال زایمان سخت توسط واک�وم متولد شده است با شکایت �ی قراری، استفراغ، وزن گ�ری نامناسب۵۴-

و ��وست آورده اند. در معاینه �ر روی �وست تنه و اندام ها ندول های سفت به رنگ بنفش دارد. اندازه گ�ری کدامیک از موارد ز�ر
درخون به تشخیص کمک م� کند؟

من�زیم

کلسیم

سدیم

پتاسیم

 

در کشت خون محیط� و مرکزی بیماری که جهت شیم� درمان� از کا�تر �ورت استفاده م� کند، استافیلوکوک کواگولاز منف� رشد۵۵-

کرده است. بیمار تب دار است و در معاینه یافته دیگری ندارد. درمان انتخا�ی در �رخورد با ا�ن بیمار کدام است؟

خروج کا�تر �رای درمان کاف� است

خروج کا�تر و درمان با سفالوت�ن

حفظ کا�تر و درمان با وانکومایس�ن

حفظ کا�تر و درمان با کلیندامایس�ن
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والد�ن پسری ۶ ساله از ۴ هفته قبل متوجه توده در ناحیه گردن وی شده و اکنون به دلیل تب، درد و ایجاد فیستول و ترشح به۵۶-

درمانگاه مراجعه کرده اند. در �ررس� ظاهری ترشحات، گرانول های زردرنگ مشاهده م� شود که در رنگ آم�زی اختصاص� به صورت

توده ای از باسیل های شاخه شاخه دیده م� شود. کدامیک از درمان های ز�ر ارجح است؟

G پن� سیل�ن

�تراسایکل�ن

مترونیدازول

پسوکونازول

 

پسر ۵۰ روزه با تب خفیف، رینوره، سرفه خشک مکرر و استفراغ را به درمانگاه آورده اند. در راد�و گراف� قفسه س�نه ارتشاح۵۷-

�ری هیلار و آتلکتازی دارد. ن�یجه شمارش سلول� به شرح ز�راست:

WBC=30,000 /mm  (Lymph=75%) , Platelet=600,000/mm

عامل بیماری کوکوباسیل گرم منف� است. �ر اساس تشخیص احتمال� �رای قل بدون علامت وی که در تماس با �رادرش �وده،

تجو�ز کدام دارو مناسب است؟

آزیترومایس�ن mg/kg/d ۱۰ به مدت ۵روز

اریترومایس�ن mg/kg/d ۴۰ به مدت ۱۴روز

کلاریترومایس�ن mg/kg/d ۲۰ به مدت ۱۵روز

کوتریموکسازول mg/kg/d ۱۰ به مدت ۱۰روز

 

کودک ۴ ساله ای ۱۲ ساعت بعد از خوردن آش کشک، دچار دیپلو�ی، دیسفاژی، اسهال و استفراغ م� گردد. در معاینه تب و اختلال۵۸-

هوشیاری ندارد. مناسب تر�ن اقدام تشخیص� کدام است؟

س� ت� اسکن مغز

�ونکس�ون ما�ع نخاع

جستجوی توکس�ن در مدفوع

کشت و اسم�ر مدفوع

3 3
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کودک ۵ ساله به دنبال لاپاراتوم�، دچار زخم حاوی چرک و نکروز سریعا پیش رونده در ناحیه عضلات محل جراح� شده که با درد۵۹-

شدید، ادم و تورم و �وی بد همراه م� باشد. چند ساعت بعد بیمار دچار نارسا�ی کلیه و شوک م� گردد. در رنگ آم�زی از ترشحات

زخم، باسیل گرم مث�ت و تعداد کم� لکوس�ت گزارش شده است. محتمل تر�ن تشخیص کدام است؟

4S بیماری استافیلوکوک�

م�ونکروزیس

سندرم سپسیس

سندرم شوک توکسیک

 

پسر سه ساله ای به علت تب ، سردرد و خواب آلودگ� از دو هفته قبل، بستری م� شود. در آزمایش ما�ع نخاع قند ۳۰ میل� گرم �ر۶۰-

دس� لیتر، �روت��ن ۶۵۰ میل� گرم �ر دس� لیتر و گل�ول های سفید به م�زان ۴۵۰ سلول در میکرولیتر با ارجحیت مطلق لنفوس�ت

ملاحظه م� شود. تست" ایگرا" مث�ت است . س� ت� اسکن مغز را در ذیل ملاحظه م� فرمایید. درمان عامل بیماری حداقل چه

مدت م� باشد؟

۱۴روز

۲۱روز

۶ ماه

۹ ماه
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کودک ۳ ساله ای را با تب طول کشیده، میالژی و �ی حال� آورده اند. در سابقه ۱۰ روز قبل گزش کنه داشته و بدنبال آن دچار ضایعه۶۱-

�وست� بش� اریتم میگرنس در بازو م� شود.در معاینه آرتریت زانو دارد که در �ونکس�ون مفصل تعداد ۵۰۰۰۰ سلول دارد،

سدیمان ۴۰ و افزایش آنزیم های کبدی دارد. در �ونکس�ون ما�ع نخاع ن�ز پلئوس�توز خفیف با غلبه �رلنفوس�ت و مونوس�ت دارد اما

گلوکز طبیع� است. مناسب تر�ن درمان کدام است؟

داکس� سیکل�ن

سفالکس�ن

آموکس� سیل�ن

آزیترومایس�ن

 

کودک ۳ ساله به  دنبال کونژنکت�ویت فولیکولار، عل� رغم �ه�ود فولیکول ها، دچار اسکار ملتحمه، آنترو��ون و زخم قرنیه شده۶۲-

است. درمان ارجح کدام است؟

پن� سیل�ن

داکس� سیکل�ن

آزیترومایس�ن

کوتریموکسازول

 

کودک ۱۲ ساله مبتلا به ALL با تب و نوتروپن� بستری م� باشد. با توجه به سرفه خشک، تاک� پنه و ه��وکسم�، راد�وگراف� قفسه ۶۳-

س�نه انجام شده که نمای ای�ترس�یشیل منتشر دو طرفه، با شدت کمتر در قله ها مشاهده م� شود. مطمئن تر�ن روش تشخیص

علت بیماری کدام است؟

�ررس� اسم�ر خلط

لاواژ �رونکوآلوئولار

آس��راس�ون تراشه

��وپس� ریه
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ش�رخواری جهت �ررس� کاتاراکت دو طرفه ارجاع شده است. در معاینه سوفل ماش�نری دارد و تست ABR نشان دهنده کری۶۴-

م� باشد. ابتلا مادر در دوران بارداری به کدامیک از عفونت های ز�ر، با مجموعه ا�ن علایم سازگاری بیشتری دارد؟

سیفلیس

توکسوپلاسمازیس

عفونت با س�تومگالو و�روس

سرخجه

 

کودک ۲ ساله بدون بیماری زمینه ای با تب، لنفادنوپات� گردن� دو طرفه مراجعه کرده است. در معاینه گلو، اگزودا و ضایعات۶۵-

پتشیال در سقف دهان مشاهده م� شود. طحال ۲ سانت� متر ز�ر لبه دنده لمس م� شود. مونو تست منف� است. کدامیک از

آزمایش ها ز�ر به تشخیص کمک بیشتری م� کند؟

کشت گلو

CMV IGM

PCR �رای آدنو و�روس

VCA IGM

 

کودک مبتلا به ALL با �رادرش که آبله مرغان داشته در تماس �وده است. هفت روز بعد از مواجهه، ایمونوگلو�ول�ن وریدی۶۶-

دریافت کرده است. دو هفته بعد، ضایعات آبله مرغان� در صورت و تنه آشکار شده است. اقدام درمان� مناسب کدام است؟

آسیکوو�ر خوراک�

تجو�ز فوسکارنت

آسیکلوو�ر وریدی

نیاز به درمان ضد و�روس ندارد
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ش�رخوار ۷ ماهه بدون سابقه مش� قبل�، با سرفه، تب و و�زینگ به علت تاک� پنه شدید و سیانوز تحت nCPAP قرار م� گ�رد.۶۷-

ایلئوس شدید دارد. راد�وگراف� قفسه  س�نه به جز �رهوا�ی یافته دیگری ندارد و در آزمایش ها CRP منف� و نوتروپن� خفیف دارد.

گزینه صح�ح در درمان دارو�ی کدام است؟

کورتیکواستروئید

ریباو�ر�ن

پال� وی زوماب

سفوتاکسیم

 

�هتر�ن روش پیشگ�ری از ان�قال ان� ژیاردیا از طر�ق آب کدام است؟۶۸-

کلرزدن

ید زدن

جوشاندن

فر�ز کردن

 

خانم ۱۶ ساله ای با لنفادنوپات� �زرگ لترال گردن مراجعه نموده است. در آزمایشات، تست مانتو منف�، راد�وگراف� ریه نرمال و۶۹-

ESR=35 ، Toxoplasma IgM Ab= 1.1280 تست رایت 1.160 دارد. معاینه چشم نرمال است. کدام گزینه درمان� ارجح است؟

�ریمتام�ن+ سولفادیاز�ن

کوتریموکسازول+ ریفام��ن

سفتریاکسون+ وانکومایس�ن

نیاز به درمان خاص� ندارد
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کودک� را بعلت ر�زش زودرس دندان ش�ری نزد شما م� آورند ، محتمل تر�ن علت کدام  است؟۷۰-

رویش زودرس دندان دائم�

ه��وت�روئیدی

ریکتز تغذیه ای

سابقه مصرف پستانک

 

�رای نوزاد مبتلا به شا�ع تر�ن نوع آترزی مری، جهت پیشگ�ری از آس��راس�ون ترشحات معده به ریه، تا انجام جراح�، قرار دادن۷۱-

وی در کدامیک از وضعیت های ز�ر ارجح است؟

خوابیده به شکم

خوابیده به �هلوی چپ

خوابیده به �هلوی راست

خوابیده به پشت

 

کودک ۶ ساله را بعلت بلع باطری دیسک� یک سانت� متری در یک ساعت قبل، نزد شما م� آورند. در راد�وگراف�، باطری در معده۷۲-

دیده م� شود. در صورت� که بیمار علائم بالین� نشان ندهد، در اداره او و تصمیم گ�ری جهت ��رون آوردن باطری از طر�ق

آندوسکو�ی فوقان� گوارش، کدام اقدام ز�ر ارجح است؟

خارج نمودن باطری به طور اورژانس�

انجام راد�وگراف� شکم ۴۸ ساعت بعد در صورت عدم دفع باطری

انجام راد�وگراف� شکم یک هفته دیگر در صورت عدم دفع باطری

انجام راد�وگراف� شکم ۱۰ تا ۱۴ روز دیگر در صورت عدم دفع باطری
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پسر ۴ ساله مبتلا به اسهال، درد شکم� مزمن و کاهش وزن م� باشد.AntitTG (IgA) سرم� پنج �را�ر نرمال۷۳-

دارد. در �ررس� پاتولوژی ��وپس� روده کوچک از طر�ق آندوسکو�ی فوقان�،آتروف� ویلوس گزارش شده است. همراه� کدامیک،

محتمل تر است؟

HLA-B8 مث�ت

تست عرق مث�ت

NBT غ�ر طبیع�

کلسیفیکاس�ون پانکراس

 

جهت ارزیا�ی وکنترل کفایت درمان�، درکودک مبتلا به بیماری سیس�یک ف��روزیس تحت درمان با داروی حاوی گرانول های آنزیم۷۴-

پانکراس، اندازه گ�ری کدامیک از موارد ز�ر کمک بیشتری م� کند؟

آنزیم الاستاز-یک در مدفوع

ایمونوراکت�و تریپس�نوژن خون

چر�ی مدفوع

آل�وم�ن سرم

 

در �ررس� کودک ۵ ساله ای که به علت ایکتر از چند روز اخ�ر مراجعه نموده است، ALT و AST بالاتر از نرمال و ه��ربیل�روب�نم�۷۵-

مس�قیم دارد.در صورت وجود کدامیک از موارد ز�ر، �ررس� از نظر علل بیماری مزمن کبدی در ا�ن کودک ضرورت بیشتری دارد؟

سابقه هماتمز

�زرگ� لوب چپ کبد

اسپلنو مگال�

سابقه تعویض خون

 

www.konkur.in

Telegram: @medical_net

Kon
ku

r.i
n



8/31/23, 9:22 AM 172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890

172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890 29/58

آزمون:کودکان_شهر�ور1402  مدت آزمون:210

پسر ده ساله با سابقه بیماری مزمن کبدی و آس�ت بعلت درد شکم� و تب از روز گذشته بستری شده است. در معاینه شکم علاوه �ر۷۶-

آس�ت و هپاتواسپلنومگال�، تندرنس ژنرال�زه شکم� دارد. وجود کدامیک از موارد ز�ر در �ررس� ما�ع آس�ت حاصل از پاراس�تز،

اندیکاس�ون لاپاراتوم� را در درمان او  محتمل تر م� کند؟

تعداد لکوس�ت بیشتر از ۱۰۰۰ با PMN بیش از ۰/۰۸۰ در میل� متر مکعب

(Mixed growth)رشد چند باکتری

رشد یک باکتری با PMN بیشتراز ۲۵۰ عدد در میل� متر مکعب

�روت��ن بیش از ۵۰۰ گرم در دس� لیتر

 

در کدامیک از موارد ز�ر، ه��وون�یلاسون آلوئولار به عنوان عامل اولیه  ه��وکسم� مطرح م� باشد؟۷۷-

آم�ول� ر�وی

پنومون� و�رال

همانژ�وم ساب گلوت

�رونش�ولیت حاد

 

پسر ۱۵ ساله بدون سابقه مش� قبل� با تب، گلودرد و فارنژیت اگزودات�و به کلی�یک مراجعه کرده و پن� سیل�ن دریافت کرده است.۷۸-

پس از یک هفته به علت تشدید تب، تاک� کاری، تاک� پنه، درد گردن به اورژانس آورده م� شود. بیمار توکسیک است و دیسترس

تنفس� دارد. در راد�وگراف� قفسه س�نه ندول های کاویتاری متعدد ر�وی همراه با پلورال اف�وژن مختصر دیده م� شود. کدامیک از

عوامل ز�ر در تشدید علائم در بیمار نقش بیشتری دارد؟

Epstein-Barr virus

Fusobacterium necrophorum

Arcanobacterium haemolyticum

Mycobacterium avium-intracellulare
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کودک ۱۸ ماهه بدون سابقه مش� قبل�، سه ساعت بعد از خوردن سوپ داغ، به اورژانس آورده شده است. کودک در آغوش مادر،۷۹-

سر خود را در وضعیت Semi extend قرار داده، آ�ر�زش از دهان دارد و قادر به خوابیدن نیست. با تغ��ر وضعیت سر، استریدور

ش�یده م� شود. اول�ن اقدام در ا�ن کودک کدام است؟

دگزامتازون عضلان� و ن�ولا�ز ا�ی نفر�ن

ن�ولا�ز سال�وتامول و ن�ولا�ز �ودزوناید

دگزامتازون وریدی و ا�ی نفر�ن ز�رجلدی

اکس�ژن مکمل و ان�قال به اتاق عمل

 

کودک ۸ ساله با سرفه و دیسترس تنفس� خفیف به اورژانس آورده شده است. به گفته مادر ۶ ساعت قبل، حدود ۱۰ س� س� نفت۸۰-

خورده است. در معاینه تب ندارد. در سمع ریه کرا� در قواعد ریه ها ش�یده م� شود. در راد�وگراف� کدورت های �راکنده در قواعد

هر دو ریه مشاهده م� گردد. اقدام درمان� ارجح کدام است؟

اکس�ژن مکمل و مراقبت حمایت�

گاواژ شارکول و آنت� ��وتیک تزریق�

ن�ولا�ز �ودزوناید و ن�ولا�ز ونتول�ن

انتوباس�ون با لوله کاف دار و تخلیه معده
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راد�وگراف� قفسه س�نه ش�رخوار ۱۱ ماهه با �ی قراری و تنفس سخت به دنبال علائم سرماخوردگ� از هفته قبل را ملاحظه م� کنید. به۸۱-

گفته مادر از سه روز قبل در حالت supine تنفس تند پیدا م� کند.

T=36.3 C ,Respiratory rate = 65/min ,Heart rate = 190/min ,BP = 85/55 mmHg

رنگ �ریده به نظر م� رسد و در سمع ریه ها و�زینگ و کرا� منتشر دو طرفه دارد. در سمع قلب، ریتم گالوپ و سوفل سیستول� در

کناره چپ استرنوم و آپکس ش�یده م� شود. علاوه �ر تجو�ز اکس�ژن مکمل، اول�ن اقدام درمان� کدام است؟

دیگوکس�ن و �روستاگلاند�ن وریدی

د�ورتیک و کلسیم بلاکر وریدی

د�ورتیک و اینوتروپ وریدی

دیگوکس�ن و اینوتروپ وریدی
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کودک ۲ ساله به دنبال جراح� قلب باز دچار اف�وژن پلورال سمت راست شده که آنال�ز آن به شرح ز�ر م� باشد:۸۲-

Leukocyte count = 2000 cells per mm3; (90% T lymphocytes), LDH = 200 IU/L, Protein = 3.5 g/dl, Glucose = 80

mg/dl, Triglyceride = 150 mg/dl

رژیم غذا�ی ارجح در ا�ن بیمار کدام است؟

High-fat, high-protein

Low-fat, high-protein

Low-fat, low-protein

High-fat, low-protein

 

کدامیک از موارد ز�ر به عنوان تست تشخیص� انتخا�ی در آم�ول� ریه محسوب م� شود؟۸۳-

س� ت� اسکن اس��رال توراکس با کنتراست وریدی

اسکن راد�ونوکلاید �رف�وژن- ون�یلاس�ون

آنژ�وگراف� عروق �ولمونر و آئورت

اکوکارد�وگراف� داپلر رنگ�

 

در معاینه قلب کودک دو ساله ی بدون علامت، کلیک ابتدای سیستول و به  دنبال آن سوفل سیستولیک نس�تا خشن در دوم�ن۸۴-

فضای ��ن  دنده ای که قبل از صدای دوم قلب پایان م� یابد، ش�یده م� شود. محتمل تر�ن تشخیص چیست؟

نقص س�توم ��ن بطن�

نارسا�ی دریچه میترال

باز�ودن کانال شریان�

تنگ� دریچه ر�وی
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کودک ۷ ساله با عفونت حاد تنفس� مراجعه کرده است. با توجه به سابقه طپش قلب و چند�ن نوبت سنکوپ، از وی نوار قلب۸۵-

به عمل م� آید. سابقه مرگ ناگهان� در فرزند دیگر خانواده ن�ز وجود دارد. با توجه به نوار قلب، کدامیک از آنت� ��وتیک های ز�ر در

وی نباید تجو�ز گردد؟

اریترومایس�ن

کوآموکس� کلاو

سفالکس�ن

کلیندامایس�ن

 

دختر ۷ ساله به علت تب رماتیسم� حاد، دچار درگ�ری دریچه میترال شده که با درمان دارو�ی، �ه�ودی کامل پیدا م� کند. جهت۸۶-

پیشگ�ری ثانویه از ابتلا به تب رماتیسم�، تا چند سالگ� تزر�ق ماهیانه پن� سل�ن لازم است؟

۱۲

۱۷

۲۱

۴۰
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پس از تشخیص کارد�وم�وپات� ه��رتروفیک در یک کودک، به عنوان اول�ن اقدام غربالگری در بستگان درجه اول، کدامیک از۸۷-

تست های ز�ر درخواست م� شود؟

نوار قلب و تست ورزش

�ررس� ژن�یک و متا�ولیک

نوار قلب و اکوکارد�وگراف�

MRI قل�ی و تست ورزش

 

نوزاد ۵ روزه با سن جن�ن� ۳۱ هفته به دلیل سندرم دیسترس تنفس� تحت nCPAP قرار گرفته است. از روز گذشته با وجود �ه�ودی۸۸-

نس�ی، دچار تاک� کاردی و تشدید دیسترس تنفس� شده است. در معاینه، نبض ها جهنده و سوفل III/VI مداوم در ناحیه ز�ر

ترقوه چپ ش�یده م� شود. کدام اقدام درمان� ز�ر باعث بدتر شدن شرایط بیمار م� گردد؟

فوروزماید

E1 روستاگلاند�ن�

استامینوفن

محدودیت مایعات

 

کودک� با سابقه آسم، بدلیل کاهش سطح هوشیاری و فشارخون  mmHg 170/110و تعداد ضربان قلب ۷۸ در دقیقه، در بخش۸۹-

مراقبت و�ژه بستری شده است. در راد�وگراف� قفسه س�نه سا�ز قلب �زرگ است و اکوکارد�وگراف� EF پا��ن را نشان م� دهد.

کرات�ن�ن سرم بیمار ۴ میل� گرم در دس� لیتر و حجم ادرار ۱ س� س� به ازای وزن بدن در دقیقه است. مناسب تر�ن درمان �رای

کنترل فشارخون بیمار کدام است ؟

لابتولول

ن�ترو�روساید

اسمولول

نیکارد���ن
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در دوران ش�رده�، Tandem nursing به چه معن� است؟۹۰-

�رقراری مجدد ش�رده� بعد از یک دوره قطع آن

�رقراری ش�رده� از پستان در کس� که زایمان نکرده

ش�رده� هر نوبت از یک پستان بصورت یک در میان

ادامه ش�رده� از پستان تا حاملگ� بعد و پس از تولد نوزاد بعدی

 

دختر۱۵ ساله ای درهر سی� عادت ماهیانه دچار دردهای شدید شکم� و لگن�، علائم سیستمیک، گوارش� و ادراری م� شود.۹۱-

درسونوگراف� شکم چند کیست هموژن با نمای ت�پیک گراندگلس دارد. کدام تشخیص مطرح است؟

سیست آدنوماس

اندومتر�وزیس

تورشن تخمدان

تراتوم تخمدان

 

کودک� با ضربه خفیف به �هلوی راست ح�ن بازی، دچار خون واضح در ادرار شده است. در معاینه در هر دو فلانک توده بدست۹۲-

م� خورد. فشارخون 125/65 میل� متر ج�وه است. والد�ن منسوب �وده و  مادر سابقه الیگوهیدرامینوس را م� دهد.

درسونوگراف�، کلیه ها �زرگ، ه��راکو با کاهش تما�ز کورتیکومدولر و کبد هتروژن به نفع ف��روز کبدی است. کدام تشخیص

محتمل تر است؟

تروم�وز دو طرفه ورید کل�وی

تومور ویلمز دو طرفه

کلیه پل� کیس�یک اتوزومال مغلوب

مولت� سیس�یک دیسپلازی دو طرفه
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پسر ۸ ساله ای، با دفع ادرار قرمز رنگ و درد �هلوها و تاری دید آورده شده است. فشارخون 135/89 میل� متر ج�وه و ادم �ری۹۳-

اورب�تال دارد. سه هفته قبل دچار زخم �وست� شده است. آزمایش ها به شرح ز�ر است :

WBC=12600/mm  (PMN-75%), Hb=11g/dl, Plt-320000/mm  , ESR-36 mm, BUN=65mg/dl, Cr=2mg/dl, C3=12

(Low)

U/A: SG-1023, protein=2+ , RBC-many, WBC=10-15

پس از ارسال آزمایش های تکمیل�، اول�ن اقدام درمان� کدام است؟

سفتریاکسون وریدی هر ۱۲ ساعت تا ده روز

پالس متیل �ردن�زولون ۲۵۰ میل� گرم روزانه تا سه روز

محدودیت مایعات و نمک و شروع آملود���ن خوراک�

تزر�ق آل�وم�ن وریدی یک گرم به ازای وزن بدن

 

کودک ۸ ساله ای با تب ۵ روزه، راش، اسهال و سابقه تماس نزدیک با فرد مبتلا به عفونت Covid-19 آورده شده و تحت �ررس�۹۴-

قرار گرفته است. CRP= 100 mg/L گزارش شده است. �ر اساس معیارهای CDC ، یافتن کدامیک از موارد ز�ر در ا�ن بیمار �رای

تشخیص MIS-C اهمیت بیشتری دارد؟

ضایعه ground glass در س� ت� اسکن ریه

وجود پل� آرتریت در معاینه

1000 mm لنفوپن� با شمارش لنفوس�ت کمتر از

500,000 mm شمارش پلاکت� بالاتر از
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کودک ۹ ساله ای با تب، خواب آلودگ�، درد شکم در LLQ ، تهوع ، استفراغ و افت فشارخون آورده شده است. دیسترس تنفس�،۹۵-

سرفه و تنگ� نفس را در دو هفته قبل ن�ز ذکر م� کند. درمعاینه چشم ها کونژنکت�ویت دارد. اندام ها سرد است و راش ماکولر

�راکنده روی تنه و اندام ها دیده م� شود. نتا�ج آزمایش ها به شرح ز�ر است:

WBC=9350/mm  PMN=90%, HB=11g/dl, PLT=110,000/mm  , CRP=85 mg/L, ESR=56, Ferritin= 400ng/mL, D-

dimer=3500

کدام تشخیص محتمل تر است؟

MIS-C

Kawasaki disease

Scarlet fever

Leptospirosis

 

در مورد واکسن BCG کدامیک از موارد ز�ر صح�ح است؟۹۶-

واکسن باید بصورت ز�رجلدی تزر�ق شود.

باید در نیمه تحتان� بازوی راست تزر�ق شود.

کودکان� که بدنبال تزر�ق BCG اسکار نداشته اند نیاز به تلق�ح مجدد دارند.

در صورت تاخ�ر دریافت واکسن، حداکثر تا ۱۲ ماهگ� تزر�ق آن توصیه م� شود.

 

ش�رخوار ۱۰ ماهه ای که تاکنون واکس�ناس�ون روت�ن کشوری را به موقع دریافت نموده، بدلیل تروما و خونر�زی یک نوبت گل�ول۹۷-

قرمز فشرده (Packed RBC) دریافت نموده است. �راساس کتابچه واکس�ناس�ون کشوری، ا�ن ش�رخوار باید واکسن MMR نوبت

اول خود را حداقل در چند ماهگ� دریافت نماید؟

۱۲

۱۳

۱۵

۱۸
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ش�رخواری ۶ ماهه با اختلال رشد و دهیدراس�ون شدید بستری شده است. در سابقه، دو نوبت بستری با هم�ن مشکلات داشته۹۸-

است. در آزمایشات فعل� سدیم ۱۶۷ و پتاسیم ۴ میل� اک� والان در لیتر م� باشد. وزن مخصوص ادرار ۱/۰۰۸ است. جهت تشخیص

علت، اول�ن اقدام بعدی کدام است؟

تست محرومیت از آب

سنجش پاسخ به دسمو�رس�ن

اندازه گ�ری کلر ادرار

�ررس� آن�ون گپ سرم

 

پسر پنج ساله ای هفته قبل به دنبال مارگزیدگ�، دوره اولیه آنت� ونوم (Antivenom) را دریافت کرده و علائم �ه�ود یافته است. در۹۹-

حال حاضر وجود کدامیک از موارد ز�ر اندیکاس�ون تجو�ز مجدد آنت� ونوم م� باشد؟

Hemoglobin= 9 gr/dl

Platelets= 20,000/mm

Creatinine= 1.4 mg/dl

Albumin= 2.5 gr/dl

 

کودک چهار ساله ای در هنگام بازی، توسط هم  بازی خود گاز گرفته شده است. ا�ن گازگرفتگ� در ناحیه دست و نس�تا عم�ق۱۰۰-

م� باشد. آنت� ��وتیک مناسب در قدم اول �رای درمان زخم کدام است؟

سفالکس�ن

کوآموکس� کلاو

پن� سیل�ن وی

مترونیدازول
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در معاینه یک نوزاد ترم در بدو تولد ماکروسفال� و پیشان� �رجسته، اندام های ر�زوملیک، شل� شدید مفاصل و در �ررس�۱۰۱-

دست ها، نمای Trident Hand با انگشتان کوتاه وجود دارد. تشخیص محتمل کدامیک از موارد ز�ر م� باشد؟

پیکنودیس استوز

آکندروپلازی

ه��وآکندروپلازی

پسودوآکندروپلازی

 

دختر نوجوان ۱۵ ساله ای با شکایت درد زانوی راست در ناحیه ز�ر کشکک مراجعه کرده است. درد بیمار با بالا و پا��ن رفتن از پله ها۱۰۲-

Grind مث�ت است. ه�چ سابقه ای از تروما ندارد. در معاینه تورم مفصل� ندارد و Theater sign .و چمباتمه زدن تشدید م� شود

test Patellar باعث ایجاد درد در بیمار م� گردد. راد�وگراف� روت�ن زانو نرمال گزارش شده است. کدام تشخیص محتمل است؟

Patellofemoral Pain Syndrome

Osgood-Schlatter Disease

Juvenile Osteochondritis Dissecans

Anterior Cruciate Ligament Rupture

 

نوجوان ۱۴ ساله ای دچار یک Patch �وست� اریتماتو به قطر حدود ۴ سانت� متر روی ساعد راست شده که لبه های �رجسته و۱۰۳-

�وسته های ر�ز داشته است. بعد از ۵ روز، راش های اریتماتو بدون خارش به ابعاد کمتر از یک سانت� متر در تنه و �روگزیمال

اندام ها ظاهر شده که در سطح بدن با نمای ش�یه درخت کریسمس دیده م� شوند. علامت دیگری ندارد. محتمل تر�ن تشخیص

کدام است؟

Tinea Corporis

Pityriasis Rosea

Drug reaction

Guttate Psoriasis
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مادری با سن بارداری ۳۹ هفته به دلیل افت ضربان قلب جن�ن، تحت عمل سزار�ن اورژانس قرار م� گ�رد. نوزاد در بدو تولد۱۰۴-

ه��وتون است و تنفس های سطح� دارد. به دنبال انجام گام های نخس��ن احیا، ضربان قلب به ۵۵ ضربه در دقیقه رسیده و

تنفس های بیمار منظم م� شود. اقدام درمان� مناسب کدام است؟

اعمال تهویه با فشار مث�ت با استفاده از آم�وبگ و ماسک

�رقراری فشار مث�ت انتهای بازدم� با استفاده از نئوپاف

شروع همزمان تهویه با فشار مث�ت و ماساژ قل�ی

�رقراری جریان آزاد اکس�ژن از طر�ق ماسک

 

اول�ن کلید تشخیص� Amaurosis در ش�رخوار کدام است؟۱۰۵-

Nystagmus

Photophobia

Nyctalopia

Irritability

 

در معاینه ته چشم یک کودک ۵ ساله مبتلا به اختلال رشد، باریک شدگ� عروق، ادم رت�ن، خونر�زی شعله شمع� و ادم پا�ی۱۰۶-

گزارش شده است. اقدام مناسب بعدی کدام است؟

CSF اندازه گ�ری فشار

کنترل قندخون ناشتا

اندازه گ�ری فشارخون

معاینه رفلکس های وتری
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ش�رخوار ۸ ماهه ای با وزن ۹ کیلوگرم به علت اسهال و استفراغ و تحمل نکردن مایعات خوراک� بستری است. در حال حاضر حال۱۰۷-

عموم� و هوشیاری خو�ی دارد. تب، تاک� پنه و تشنج ندارد. شواهد بالین� حاک� از کم آ�ی متوسط است. �رای بیمار در ابتدا سرم

دکستروزسال�ن با حجم ۱۸۰۰ میل� لیتر در ۲۴ ساعت شروع شد، ول� نتا�ج آزمایش های اولیه سدیم سرم بیمار ۱۲۶ و سدیم ادرار

۱۰ میل� اک� والان در لیتر گزارش شد. استرا�ژی درمان� مناسب �رای ه��وناترم� بیمار کدام است؟

ادامه همان سرم قبل�

افزایش حجم سرم

کاهش حجم سرم

افزودن سدیم deficit به سرم

 

در سندرم داون معمولا کدامیک از آنومال� های ز�ر در دهان مشاهده م� شود؟۱۰۸-

Mucocele

Fissure Tongue

Black hairy tongue

Epstein Pearls

 

پسری ۶ ساله که به علت لوکم� تحت شیم� درمان� م� باشد، به دنبال مسافرت به روستا دچار ضایعات �وست� خارش دار شده۱۰۹-

است. ضایعات به صورت پا�ولووزیکولر دور شکم، کمر و ران مشهود است. خانواده بیمار ن�ز ضایعات �وست� مشابه دارند. علاوه

�ر داروهای موضع�، کدامیک از درمان های ز�ر صح�ح است؟

ا�ورمکت�ن

�ردن�زولون

آلبندازول

سفالکس�ن
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کودک� ۷ ساله به  دنبال ترکیدن ترقه دچار ترومای آکوس�یک شده است. �هتر�ن درمان جهت کاهش شنوا�ی حاد کدام است؟۱۱۰-

تجو�ز آرام بخش

بستری درمکان آرام

پانسمان گوش خارج�

استروئید بادوز بالا ۲-۱ هفته

 

ش�رخواری ۹ ماهه در خزیدن حالت کوماندو دارد و تعویض �وشک وی با مش� انجام م� شود. در معاینه اسپاس�یس�ته دو طرفه۱۱۱-

مشهود است که اندام تحتان� بیشتر درگ�ر است. شا�ع تر�ن یافته در Brain MRI کدامیک از ضایعات ز�ر است؟

Periventricular Leukomalacia

Multicystic Encephalomalacia

Focal infarct

Scars in globus pallidus

 

پسری ۱۰ ساله ماهیانه حدود ۱۵ بار دچار سردرد خفیف تا متوسط م� شود. سردرد منتشر است و ارتباط� با فعالیت ف�زیک� ندارد.۱۱۲-

احساس یک فشار مداوم دارد. فوتوفو�ی و فونوفو�ی ندارد و با مسکن �ه�ود م� یابد. کدامیک از داروهای ز�ر بیشتر�ن اثر

�روفیلاکس� را دارد؟

Cinnerazine

Propranolol

Na-Valproate

Amitriptyline
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پسر ۷ ساله ای را به علت اختلال پیش رونده راه رفتن و کمردرد از چند ماه قبل آورده اند. کمردرد شب ها شدیدتر �وده است. در۱۱۳-

معاینه اسکول�وز در ناحیه توراکولومبار، تندرنس موضع�، ضعف و اختلال حس� در اندام های تحتان� وجود دارد. محتمل تر�ن

علت کدام است؟

میلیت عرض�

آبسه ا�ی دورال

اپاندیموم نخاع�

اینفارکشن نخاع�

 

دختر ۱۳ ساله ای به علت کتواسیدوز دیابت� با pH=7.01 درPICU بستری است و تحت درمان انسول�ن وریدی و ما�ع درمان�۱۱۴-

است. پتاسیم اولیه سرم 5.9 میل� اک� والان درلیتر و پتاسیم ساعت شش درمان در حال� که در سرم ۵۰ میل� اک� والان پتاسیم

م� گ�رد 2.9 میل� اک� والان در لیتر گزارش شده است. در ECG موج QRS طولان� و موج T صاف دیده م� شود. صداهای روده

کاهش یافته است. انجام کدام اقدام درمان� اولویت دارد؟

کاهش قطرات انسول�ن به نصف مقداری که دریافت م� کند.

قطع موقت انفوز�ون انسول�ن + ۸۰ میل� اک� والان پتاسیم درهر لیتر سرم

بالا�ردن مقدار غلظت پتاسیم تا ۶۰ میل� اک� والان در لیتر

تجو�ز پتاسیم خوراک�۱ میل� اک� والان به ازای هر کیلوگرم وزن بدن و ادامه انسول�ن

 

نوزاد ۱۲ روزه ای را به علت ا�هام جنس� ارجاع داده اند. در معاینه ژن�تالیا، اسکروتوم بیفید دارد و اورترا در قاعده فالوس م� باشد.۱۱۵-

�وست اسکروتوم و ن�پل ها پیگمانته است. بیضه ها قابل لمس نیست. در �ررس� آزمایشگاه� ه��وناترم�، ه��رکالم�، افزایش

ACTH و ۱۷ هیدروکس� �روژسترون دیده م� شود. کار�و ت�پ XX ۴۶ گزارش شده است. کم�ود کدام آنزیم مطرح است؟

۲۱- هیدروکسیلاز

آروماتاز

۳- بتا هیدروکس� استروئید دهیدروژناز

۱۷- هیدروکسیلاز
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در معاینه نوزادان وجود کدامیک از یافته های ز�ر در ناحیه لوم�وساکرال ماهیت خوش خیم دارد؟۱۱۶-

Dermal Sinus

Hairy Patch

Coccygeal Pits

Lipoma

 

نوزاد پسر ۱۵ روزه ای با استفراغ و Poor feeding بستری شده است. ژن�تالیا پسرانه و نرمال است. در �ررس� آزمایشگاه�،۱۱۷-

ه��وناترم� و ه��رکالم�، افزایش شدید سطح رن�ن وآلدوسترون دارد و سطح ACTH و کورت�زول نرمال است. سابقه فوت ۳

فرزند قبل� را با هم�ن تابلو م� دهند. کدامیک از تشخیص های ز�ر بیشتر مطرح است؟

Congenital Adrenal Hyperplasia

Pseudohypoaldostronism

Adrenal Hypoplasia Congenita

Aldosterone synthase deficiency

 

-۱۱۸،Ca=5.8mg/dl  دختر ۱۳ ساله ای را با اسپاسم انگشتان و اختلال رشد به درمانگاه آورده اند. در �ررس� های آزمایشگاه�

P=8.5mg/dl و من�زیم نرمال دارد. تعداد زیادی دندان خراب، �وست خشک و �وسته دار دارد. همراه� کدامیک از یافته های ز�ر

در ا�ن بیمار محتمل است؟

کاهش تراکم متاف�زها

کلسیفیکاس�ون گانگل�ون های بازال

کاهش فاصله QT در نوار قلب

افزایش سطح آلکالن فسفاتاز
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شایعتر�ن علت ه��وت�روئیدی کونژن�تال در دنیا کدام گزینه ز�ر است؟۱۱۹-

کم�ود ید

دیس هورمونوژنزیس

اکتو�ی ت�روئید

نقص س�تز ت�روگلو�ول�ن

 

نوزاد دختری در۳۰ روزگ� TSH=25 mlU/L و T4=5 mg/dl دارد. والدینش منسوب م� باشند. در سونوگراف� انجام شده گواتر۱۲۰-

دارد. کدامیک از علل ز�ر محتمل تر است؟

آژنزی ت�روئید

دیس هورمونوژنزیس

TBG کم�ود سطح

ع�ور آنت� بادی های بلوک کننده گ�رنده ت�روترو��ن

 

دختر ۴ ساله ای را جهت �ررس� کوتاه قدی آورده اند. در �ررس� نمودار رشد، قد هنگام تولد یک انحراف معیار کمتر از میانگ�ن �وده۱۲۱-

انحراف معیار کمتر از میانگ�ن م� باشد و رشد سالیانه کمتر از ۳ سانت� متر دارد. کودک از ۵ ماهگ� با و درحال حاضر قد وی ۴

تشخیص کم کاری ت�روئید نوزادی تحت درمان م� باشد. سن استخوان� وی حدود یک سال گزارش شده است. سطح هورمون رشد

پس از انجام تست تحریک� کمتر از ۵ng/ml و سطحIGF1 در محدوده پا��ن نرمال قرار دارد. کدامیک از تشخیص های ز�ر مطرح

است؟

کم کاری ه��وف�ز

سندروم لارون

کوتاه� قد ژن�یک

کوتاه� قد سرشت�
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دختر ۱۰ ساله ای از شش ماه قبل دچار تشنج کانون� مقاوم به صورت حرکات مداوم کلونیک دست راست و هم� پارزی پیش رونده۱۲۲-

نیمه راست شده است. در MRI مغز، آتروف� در هم� سفر چپ دیده م� شود که نس�ت به دو ماه قبل تشدید یافته است. کدام

تشخیص مطرح م� باشد؟

صرع رولاندیک

سندروم لاندوکلفنر

انسفالیت راسموسن

سندروم لنوکس گاستو

 

ضایعات �وست� به صورت Angiokeratoma corporis diffusum در کدام بیماری دیده م� شود؟۱۲۳-

Fabry disease

Farber disease

Giant axonal neuropathy

Refsum disease

 

پسر هفت ساله ای بدنبال دریافت سدیم وال�روات، دچار رابدوم�ول�ز حاد و م�وگلوب�نوری شده است. ایشان سابقه بستری به علت۱۲۴-

حملات کاهش سطح هوشیاری، رابدوم�ول�ز به همراه افزایش سطح سرم� CK در سال های قبل دارد. کدام تشخیص بیشتر مطرح

م� باشد؟

Muscle carnitine deficiency

Systemic carnitine deficiency

Muscle carnitine palmitoyltransferase deficiency

Glycogen storage disease type 3
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ش�رخوار سه ماهه ای به علت ه��وتون�، گریه های ضعیف و حملات آپنه بستری شده است. سابقه فوت به دنبال آپنه ناگهان� در۱۲۵-

خواهر دو ماهه وجود دارد و در بیمار جهش هوموزیگوت پاتوژنیک در ژن CHAT گزارش شده است. علاوه �ر درمان های حمایت�،

تجو�ز کدامیک از داروهای ز�ر صح�ح است؟

Ephedrine

Pyridostigmine bromide

Quinidine sulfate

Fluoxetine

 

نوزاد ترم پنج روزه ای با تابلوی زردی تحت درمان م� باشد. در معاینه بالین� بجز زردی �وست و اسکلرا نکته ای ندارد. نتا�ج �ررس�۱۲۶-

آزمایشگاه� اولیه به شرح ز�ر است:

WBC= 25,000/mm , Hgb= 8.2 g/dl , MCV= 60 fl , MCH=21, Retic (corrected)=10% , Plt= 480,000/mm

در لام خون محیط� الی�توس�ت, اسفروس�ت و فراگمانتاس�ون گل�ول های قرمز دیده شده است. �هتر�ن تشخیص �رای بیمار کدام

است؟

Hereditary pyropoikilocytosis

Major Beta thalassemia

G6PD deficiency disease

Dyserythropoietic Anemia
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ش�رخوار یک  ساله ای را با سابقه عفونت های مکرر که منجر به بستری م� شود، به دنبال تب و راش �وست� از حدود دو هفته قبل،۱۲۷-

به دلیل رنگ �ریدگ� آورده اند. در معاینات بجز رنگ �ریدگ� نکته بالین� دیگری ندارد. نتا�ج آزمایش های بیمار به شرح ز�ر است:

WBC=12,000/mm  , RBC=1,800,000/mm  , Hgb=8.2 g/dl , MCV=90 fl , MCH= 29, Plt=320,000/mm , Retic= 0.1%

کدامیک از درمان های ز�ر �رای اصلاح کم خون� بیمار مناسب است؟

ایمونوگلو�ول�ن وریدی

استروئید خوراک�

اریترو�وی��ن ز�رجلدی

تزر�ق خون کم لکوس�ت

 

دختری ۵ ساله با سابقه ک�ودی و خونر�زی مکرر از ب�ن� به درمانگاه آورده شده است. در �ررس� بالین� بجز ک�ودی مش� دیگری۱۲۸-

ندارد. آزمایشات انعقادی اولیه و CBC طبیع� م� باشند ول� در آزمایش اگریگومتری پلاکت�، واکنش� به ریستوس��ن نداده است.

سابقه عدم پاسخ به تزر�ق پلاکت در هنگام خونر�زی را م� دهد. �هتر�ن درمان پیشنهادی �رای کنترل خونر�زی کدام است؟

Recombinant FVIIa

Fresh frozen plasma

Cryopercipitate

Emicizumab

 

پسری ۱۵ ساله مبتلا به تالاسم� ای�ترمدیا، پنج روز بعد از طحال �رداری با درد شکم مراجعه نموده است. در �ررس� اولیه شکم�۱۲۹-

مش� حاد جراح� ندارد. کدام �ررس� تشخیص� الزام� است؟

سونوگراف� داپلر عروق شکم�

اندوسکو�ی فوقان�

لاپاراسکو�ی تشخیص�

کلانژ�و پانکراتوگراف�
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کودک� ۲ ساله ای در ارزیا�ی غربالگری، هموگلو��ن g/dl ۱۰ دارد. �رای بیمار آهن المنتال با دوز mg/kg ۳ روزانه شروع شده ول�۱۳۰-

بعد از یک ماه تغ��ری در م�زان هموگلو��ن ایجاد نشده است. �ر اساس راهنمای جامع مراقبت های ادغام یافته کودک سالم،

اقدام بعدی کدام است؟

اندازه گ�ری فری��ن

ادامه تغذیه با ش�ر مادر

رعایت رژیم غذا�ی ه��وآلرژیک

مصرف جگر و فراورده های لبن�

 

ش�رخوار ۵ ماهه ای به علت حملات مکرر اکستانس�ون اندام های فوقان� را آورده اند. در معاینه لکه های متعدد ه��وپیگمانته در۱۳۱-

�وست مشهود است. نوار مغز غ�رطبیع� است. مناسب تر�ن دارو �رای ا�ن حملات کدامیک است؟

کارباماز��ن

سدیم وال�روات

ویگاباتر�ن

اتوسوکسماید

 

در و�زیت دوره ای ش�رخوار ۷ ماهه ای وزن اندازه گ�ری شده �ر اساس منحن� وزن �رای سن، روی Z score منف� یک قرار دارد و۱۳۲-

روند رشد نس�ت به قبل متوقف شده است. �ر اساس راهنمای جامع مراقبت های ادغام یافته کودک سالم، علاوه �ر توصیه های

تغذیه ای، زمان مناسب �رای پیگ�ری ش�رخوار چند روز بعد م� باشد؟

۷

۱۴

۲۱

۲۸
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کودک ۴ ساله ای با چند�ن بار استفراغ خون� حجیم در ساعات گذشته به اورژانس آورده شده است. در معاینه کودک خواب آلود،۱۳۳-

رنگ �ریده و تاک� کارد با نبض های محیط� ضعیف و فشارخون 80/50mmHg م� باشد. با وجود دریافت ml/kg ۶۰ ما�ع

کریستالوئید ا�زوتونیک، شرایط بیمار �هتر نشده است. اقدام مناسب بعدی تزر�ق کدامیک از موارد ز�ر است؟

تکرار ml/kg ۲۰ ما�ع کریستالوئید ا�زوتونیک

Packed RBC کاملا سازگار کراس مچ شده

Packed RBC با ABO و Rh سازگار بدون کراس مچ

(FFP) پلاسمای منجمد تازه

 

نوجوان� که متعاقب �رش از مانع در دو میدان� دچار شکستگ� کالکانئوس شده است، حداقل چند هفته نیازمند اجتناب از دویدن۱۳۴-

و سا�ر فعالیت های تحمل کننده وزن م� باشد؟

۲

۴

۶

۸

 

پسر ۶ ساله ای، شش ماه قبل دچار تروما به نخاع در سطح مهره پنجم توراسیک شده است. به دنبال دیستانس�ون مثانه و رکتوم،۱۳۵-

مکررا دچار حملات سردرد، �رادیکاردی، ه��رتانس�ون و فلاش�نگ �وست نواح� سر، گردن و قسمت فوقان� قفسه س�نه م� شود.

کدام تشخیص مطرح م� باشد؟

Autonomic Dysreflexia

Intracranial Hypertension

Reflex Seizure

Spinal Shock
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پسر۷ ساله ای مبتلا به بیماری اسفروس�توز ارث� را به علت اختلال رشد آورده اند. در معاینه بالین� رنگ �ریدگ�، زردی اسکلرا و۱۳۶-

�زرگ� طحال وجود دارد. سونوگراف� شکم سنگ های متعدد صفراوی را نشان م� دهد اما بیمار علائم بالین� ندارد. آزمایش بیمار به

شرح ز�ر است:

Hb=8 gr/dl , MCV=76 fl , MCHC=37 g/dl , RDW= 20%, Retic=10%, Bilirubin =2.5 mg/dl

کدام اقدام درمان� توصیه م� شود؟

تزر�ق خون منظم

طحال �رداری

طحال �رداری و کوله سیستکتوم�

اصلاح تغذیه و استفاده از مکمل

 

کودک� مبتلا به بیماری وان ویل�راند را که به علت تعویض دریچه قلب، �ر روی �روفیلاکس� وارفار�ن است، با خونر�زی شدید۱۳۷-

گوارش� آورده اند. آزمایش INR بیمار ۷ و PT=25 sec است. علاوه �ر قطع وارفار�ن، تزر�ق کدام فرآورده ضرورت دارد؟

ویتام�ن کا وریدی

فاکتور وان ویل�راند کنسانتره

پلاسمای منجمد تازه

فاکتور هفت فعال

 

دختر ۱۶ ساله ای تومور رابدوم�وسارکوم آلوئولار در ناحیه ساق پا داشته که بطور کامل با حاشیه منف� جراح� شده است و۱۳۸-

شواهدی از متاستاز ندارد. چه تصمیم� �رای ادامه درمان گرفته م� شود؟

شیم� درمان�

�رتودرمان� موضع�

شیم� درمان� و �رتودرمان�

�ررس� دوره ای از نظر عود
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کودک ۱۴ ماهه ای، تومور نوروبلاستوم آدرنال چپ داشته که بطور کامل با جراح� خارج شده و درگ�ری غدد لنفاوی و متاستاز۱۳۹-

ندارد. در �ررس� ژن�یک توده، MYCN amplification گزارش شده است. اقدام مناسب بعدی کدام است؟

پیگ�ری دوره ای بیمار

شیم� درمان� با دوز متوسط

شیم� درمان� و �رتودرمان� موضع�

شیم� درمان� با دوز بالا و ��وند اتولوگ مغز استخوان

 

کودک ۱۸ ماهه ای با تب طولان�، �زرگ� غدد لنفاوی گردن، بثورات جلدی و �زرگ� طحال ارجاع شده است. ن�یجه آزمایش CBC به۱۴۰-

شرح ز�ر است:

WBC= 25000/mm  (PMN=10% , lymphocyte=50%, Monocyte=30%, mylocyte=2%, metamylocyte=5%, blast=3%,

NRBC=10%)

Hb= 7 g/dl, platelet= 30,000/mm

در صورت� که در نمونه مغزاستخوان تغ��رات میلودیسپلاس�یک همراه با حدود ۱۵% بلاست گزارش شده باشد، محتمل تر�ن

تشخیص کدام است؟

Acute myelomonocytic leukemia

Chronic myelogenous leukemia

Juvenile myelomonocytic leukemia

Infantile osteopetrosis

 

3

3

www.konkur.in

Telegram: @medical_net

Kon
ku

r.i
n



8/31/23, 9:22 AM 172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890

172.16.1.26/ReportControl/ReportAzmoon?TestId=5890 53/58

آزمون:کودکان_شهر�ور1402  مدت آزمون:210

کودک ۱۰ ساله ای را با درد در ناحیه انگشت شست پا آورده اند. در معاینه بستر ناخن تغ��ر رنگ داده و �رجسته شده است. تصو�ر۱۴۱-

انگشت و راد�وگراف� بیمار را مشاهده م� کنید. کدام اقدام درمان� توصیه م� شود؟

رعایت �هداشت ناخن و �ره�ز از کوتاه کردن ناخن از ته و بصورت هلال�

آنت� ��وتیک و ضدقارچ مناسب، مسکن ضد التها�ی غ�ر استروئیدی

کشیدن ناخن، جراح� ضایعه استخوان� و ترمیم بستر ناخن

کشیدن ناخن، آنت� ��وتیک خوراک� و موضع�، تجو�ز مسکن
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کودک ۹ ساله ای �رای اول�ن بار با شکایت سردرد و تنگ� نفس بستری شده است. هپاتواسپلنومگال� و فشار خون بالا دارد. نتا�ج۱۴۲-

آزمایش ها به شرح ز�ر است:

Hb=22g/dl , Hct=67%, Plt= 830,000/mm  , Serum Erythropoietin=low

تشخیص مناسب کدام است؟

Essential thrombocythemia

Hypoxic polycythemia

Methemoglobinemia

Polycythemia vera

 

پسر ۵ ساله  با وزن ۱۶ کیلوگرم با ادم خفیف دور چشم ها همراه با ادم گوده گذار ۱+ اندام تحتان� و با تشخیص احتمال� سندرم۱۴۳-

نفروتیک بستری شده است. در آزمایش های اولیه BUN=15mg/dl و Cr=0.6 mg/dl گزارش شده است. �رای بیمار آل�وم�ن و

فوروزماید هر ۶ ساعت ط� ۲ روز تجو�ز شده است. احتمال کدام عارضه بیشتر است؟

ه��رکالم�

ادم ر�وی

ه��رولم�

تروم�وز عروق�
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کودک ۵ ماهه با ادم ژنرال�زه با شروع از سه ماه قبل، بستری شده است. ن�یجه آزمایش کامل ادرار به شرح ز�ر است:۱۴۴-

U/A: ( WBC=2-3, RBC=7-8, SG=1.025, Protein= 4+ , Blood=2+ )

م�زان �روت��ن و کرات�ن�ن ادرار راندوم به ترت�ب ۲۰۰ و ۵۰ میل� گرم در دس� لیتر گزارش شده است. �هتر�ن درمان دارو�ی کدام

است؟

�ردن�زولون

سیکلوفسفامید

سیکلوس�ور�ن

ایندومتاس�ن

 

در کودکان دختر که در س��ن بدست آوردن کنترل ادرار م� باشند، مهم تر�ن عامل خطر ابتلا به عفونت ادراری کدام است؟۱۴۵-

ریفلاکس وزیکو�ورترال

عدم تخلیه کامل مثانه

کوتاه �ودن طول مجرای ادرار

عدم کنترل مناسب اجابت مزاج

 

پسر ۵ ساله را با تکرر ادرار در طول روز که هر ۱۵ دقیقه تکرار م� شود و از ۱۰ روز پیش شروع شده، به درمانگاه آورده اند. سابقه۱۴۶-

خیس کردن شبانه هر دو هفته یک بار را ذکر م� کنند. آزمایشات اوره، کرات�ن�ن، کامل و کشت ادرار طبیع� است. در سونوگراف�

کلیه ها با ابعاد طبیع� و حدود ۵ میل� لیتر ادرار باقیمانده در مثانه گزارش شده است. �هتر�ن اقدام کدام است؟

VCUG

�ررس� �ورودینامیک

تکرار سونوگراف� ۲ ماه بعد

اطمینان بخش� و پیگ�ری بالین�
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در کودک ۲ ماهه، سوراخ مجرای ادرار در قسمت �روگزیمال پ�یس باز م� شود و در معاینه اسکروتوم، گنادها قابل لمس نیست.۱۴۷-

مهم تر�ن اقدام در ادامه �ررس� کدام است؟

VCUG

کار�وتایپ

سونوگراف� کلیه ها و مثانه

سونوگراف� داپلر شکم

 

در یک نوزاد سه روزه با سن جن�ن� ۲۶ هفته، میانگ�ن فشارخون �ر حسب میل� متر ج�وه به کدام عدد نزدیک تر است؟۱۴۸-

۲۰

۳۰

۴۰

۵۰

 

ش�رخوار ۹ ماهه با تب، �ی قراری و خوب ش�ر نخوردن بستری گردید. در معاینه T= 39.5 C ، فونتانل قدام� �رجسته و چند عدد۱۴۹-

پتش� در �وست دارد. یافته های ما�ع مغزی-نخاع� به شرح ز�ر است:

CSF:(Glucose= 45 mg/dl, Protein= 65 mg/dl, WBC= 600 , poly= 70%)

Blood Glucose= 80mg/dl

بیمار تحت درمان با آنت� ��وتیک قرار گرفت و پس از یک هفته مرخص گردید. در پیگ�ری چهار هفته بعد، حال عموم� ش�رخوار

خوب �وده، تب  نداشته، فونتانل قدام� �رجسته و دور سر ۴ سانت� متر افزایش یافته است. محتمل تر�ن علت کدام است؟

هیدروسفال�

اف�وژن ساب دورال

تروم�وز س�نوس وریدی

آبسه مغزی
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در معاینه کودک� نبض هر چهار اندام ضعیف لمس م� شود. تمام موارد ز�ر مطرح م� باشد بجز:۱۵۰-

کارد�وم�وپات� دیلاته

ها��رتانس�ون شریان ر�وی

تام�وناد �ریکارد

انسداد خروج� بطن چپ

 

اخلاق �زشک�

در ICU بیمارستان تعدادی بیمار بستری هس�ند و امکان بستری بیمار جدید وجود ندارد. مرد جوان با صدمه ر�وی شدید منتظر۱۵۱-

پذ�رش ICU است. در بیماران بستری ICU یک� از بیماران فرد مرگ مغزی است که همراهان رضایت به ��وند نم� دهند. در ا�ن

شرایط �هتر�ن اقدام کدام است؟

اعزام بیمار نیازمند ICU به نزدیک تر�ن بیمارستان

سع� در رضایت گرفتن از همراهان بیمار مرگ مغزی جهت آماده سازی ��وند

قطع فوری ون�یلاتور بیمار مرگ مغزی و اختصاص تخت به بیمار جوان

تشکیل کمیته اخلاق بیمارستان جهت قطع خدمات به بیمار مرگ مغزی و اختصاص آن تخت به بیمار جوان

 

�زشک متخصص در یک بیمارستان عموم� دولت� خدمت م� نماید. در ا�ن بیمارستان طیف وسیع� از بیماران از اقشار مختلف و۱۵۲-

عمدتا با تسهیلات بیمه ای مراقبت ها و خدمات مورد نیاز را دریافت م� نمایند. �زشک بعض� از بیماران را به بیمارستان خصوص�

خود هدایت م� نماید. ا�ن موضوع از طرف دفتر �رستاری به مد�ریت بیمارستان گزارش م� شود. پس از �ررس� از نظر ابعاد

مش�، مناسب تر�ن اقدام توسط مد�ر بیمارستان چیست؟

ارجاع موضوع به کمیته اخلاق بیمارستان

احضار �زشک و اخطار شفاه�

ارجاع موضوع به سازمان نظام �زشک�

اخطار  کت�ی �زشک با درج در �رونده
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