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توانید   باشد، تجویز کدام مخدر زیر میی  می MAOI در بیماری که به دلیل افسردگی تحت درمان با داروهای خانواده -1
  سبب افزایش بحرانی فشار خون گردد؟

  مورفین الف(
   ترامادول ب(
  دینیمپر ج(
 پنتازوسین د(

کننیده ضلایینی   هوشی داروی شیل   کند و تحت بی زیر در بیماری که لیتیوم مصرف میمصرف کدامیک از داروهای  -2
 اثر شل کننده ضلاینی را افزایش دهد؟ نداتو دریافت کرده است می

  Pethidine الف(
  Thiazide ب(
  Isocarboxazid ج(
 Clonidine د(

 گردد؟ ها بر ناحیه خلفی مغز اضمال می ثرات فارماکودینامیک بنزودیازپینیک از اکدام -3
 Anxiolysis الف(
 Anticonvulsant activity ب(
 Anterograde amnesia ج(
 Sedation د(

 شود؟ می تبدیلO-Toluidine به  شدن متابولیزه اثر در ها حسی بی از کدامیک -4
  لیدوکایین الف(
   آرتیکایین ب(
   پریلوکایین ج(
 بنزوکایین د(

 :بجزباشند،  می ”Propofol infusion syndrome“های  های زیر از نشانه تمام گزینه -5
  آلکالوز متابولیک الف(
  برادیکاردی ب(
  آسیستول ج(
 رابدومایولیزیس د(

 :بجز، باشد هوشی ضمومی صحیح می های زیر درباره دمای بدن در طی بی همه گزینه -6
 یابد. هوشی کاهش می درجه و بطور سریع در طی ساعت اول بی 0-5/0دمای بدن  الف(
 مهمترین عامل جلوگیری از کاهش دما از طریق پوست، وازوکانستریکشن است. ب(
  کاروتید خارجی است.از طریق  ،گیری دمای مرکزی بدن روش طلایی اندازه ج(
 شود. موجب افزایش از دست دادن خون می Perioperative hypothermia د(

 :بجزباشد،  صحیح میSplit-thickness & Full-thickness های زیر درباره گرفت پوستی  همه گزینه -7
 بیشتری است. Primary contractureدارای  Full-thickness الف(
 بیشتری است. Secondary contractureدارای  Split-thickness ب(
 دهد. بهتر نمایش میخصوصیات طبیعی پوست را  Full-thickness ج(
 شود. توصیه می Full-thicknessبیشتر از  Split-thickness در ناحیه صورت د(
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 باشد؟ ترمیم زخم صحیح می  Remodelingگزینه زیر درباره فازکدام  -8
 شود. معمولا بعد از هفته پنجم شروع می الف(
  کشد. سال به طول می 2تا  0معمولا  ب(
 شود. می 3جایگزین نوع  0کلاژن نوع  ج(
  ها همراه است. افزایش تعداد فیبروبلاست اب د(

 باشد؟ از راست به چپ کدام میبه ترتیب   Nitrogen wasting قداربه کمترین مبیشترین  -9

 Severe sepsis - Major burns -  Skeletal trauma الف(
  Major burns - Skeletal trauma -Severe sepsis ب(
 Severe sepsis-  Skeletal trauma- Major burns  ج(
 Major burns - Severe sepsis - Skeletal trauma د(

کاهش بزاق -تاکیکاردی -هیپوتانسیون -ضعف -کند و دارای ضییم اولیگوری داروی دیوریتیک استفاده میبیماری  -10
 ؟است ترین تشخیص محتمل باشد. کدام گزینه می و اشک
  هیپوناترمی الف(
   هیپرناترمی ب(
   هیپرکالمی ج(
 هیپوکالمی د(

  کند؟ اختیل متابولیتی در بدن بروز میبرای جبران کدام ، Kussmaul’s respirationsالگوی تنفسی  -11
  اسیدوز متابولیک الف(
   آلکالوز متابولیک ب(
  اسیدوز تنفسی ج(
 آلکالوز تنفسی د(

 :بجزروند،  زیر در درمان شوک سپتیک بکار می تمام اقدامات -12
 Empricalبیوتیک  تجویز آنتی الف(
 نفرینتزریق نوراپی  ب(
 تزریق کریستالویید ج(
 Starch-based colloid solutions د(

 :بجزها در کاروتید بادی به دنبال خونریزی شدید صحیح هستند،   chemoreceptorهمه موارد زیر در مورد تحریک -13
 شوند. سبب وازدیلاتاسیون عروق کرونر می الف(
  شوند. می سبب وازوکانستریکشن عروق اسکلتال ب(
  شوند. سبب وازدیلاتاسیون عروق احشایی می ج(
 شوند. میسبب کاهش ضربان قلب  د(

 در ارتبیا  بیا تزریی     Critical administration threshold (CAT)های زیر مشیخص کننیده    کدامیک از گزینه -14
Red blood cells باشد؟ می 

   دقیقه 01واحد در  3 الف(
  دقیقه 081در  واحد 0 ب(
  دقیقه 021واحد در  4 ج(
 ساعت 24واحد در  01 د(
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 :بجزباشد،  صحیح می  Tranexamic Acidهای زیر درباره فعالیت همه گزینه -15
 .کند فعال شدن پلاسمینوژن جلوگیری می از الف(
  کند. از فعالیت پلاسمین جلوگیری می ب(
  گردد. میباعث افزایش تجمع پلاکتی  ج(
 .ساعت است 2نیمه عمر آن در خون حدودا  د(

 باشد؟ می کداملوله نازوگاستریک در داخل معده صحیح قرارگیری  بهترین روش برای بررسی -16
 سمع صدای ورود هوا به معده الف(
  آسپیره شدهمایع  PHبررسی  ب(
  آسپیراسیون مایع معده ج(
 تهیه رادیوگرافی شکم د(

 احتیاج به انجام جراحی در شرایط اورژانس دارد، با کدامیک ازداروهای زیر کنترل نشده  بیمار با هیپرتیروییدیسم -17
 را فراهم نمود؟ آن توان امکان می

  Propylthiouracil الف(
  Methimazole ب(
  Carbimazole ج(
 Propranolol د(

  شود؟     سولین زیر، صبح روز ضمل متوقف میدیابتی کاندید جراحی ماژور  تزری  کدامیک از انواع اندر بیماران  -18
 Short- acting الف(
 Intermediate-acting ب(
 Long-acting ج(
 Fixed combination د(

 ماکروسیتیک گردد؟تواند باضث ترومبوسیتوپنی و همچنین آنمی  های زیر می کدامیک از گزینه -19
  آهنکمبود  الف(
   منیزیومکمبود  ب(
   هیپوتیروییدیسم ج(
 اسید فولیککمبود  د(

طور ناگهیانی دچیار    متصل است، به  Positive Pressure ventilationبیماری که به دستگاه ونتییتور با الگوی تنفسی -20
 آورید کدام است؟ شود. اولین اقدامی که بعمل می اکسیژن خون می Saturationتاکی کاردی، افت فشار خون و افت 

 تهیه رادیوگرافی پرتابل قفسه سینه   الف(
 Continuous positive airway pressureتغییر تنظیمات دستگاه به  ب(
 ای دوم دهقرار دادن آنژیوکت بزرگ در فضای بین دن ج(
 پنجمای  در فضای بین دنده  Chest tubeقرار دادن د(

 شود، کدام گزینه صحیح است؟ که به دنبال تروما به سر ایجاد می Vernet Syndromeدر مورد  -21
 شود. کستگی استخوان اسفنوئید ایجاد میبه دنبال ش الف(
 تواند به تشخیص کمک کند. لارنگوسکوپی می ب(
  انحراف زبان به سمت مقابل از علائم آن است. ج(
 پیشگیری از آسپیراسیون، نیاز به تراکئوستومی اورژانس وجود دارد.برای  د(
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 وجود دارد؟  Flat &Distendedامکان مشاهده ضروق گردنی به هر دو حالت یک از موارد زیر در کدام -22
 Cardiogenic Shock الف(
 Tension Pneumothorax ب(
 Hemothorax ج(
 Cardiac Tamponade د(

 :بجزباشد،  با پارگی دیافراگم صحیح می همه موارد زیر درتراماهای غیر نافذ به قفسه سینه -23
 .فتدا میهرنی دیافراگم معمولا در سمت چپ اتفاق  الف(
  سایر صدمات شکمی همراه با پارگی دیافراگم شایع است. ب(
 باشد. هیپوتانسیون میصورت سیانوز و  هعلایم پارگی وسیع دیافراگم ب ج(
 جراحی ترمیم دیافراگم فقط در موارد شدید اندیکاسیون دارد. د(

24- Cuff test شود؟ ر اینتوبه به چه منظوری انجام میدر بیما 
 هوشی بررسی سالم بودن کاف لوله بی الف(
  هوشی بررسی تحمل بیمار برای لوله بی ب(
  هوشی لوله بیبررسی اتساع ناکافی کاف  ج(
 هوشی بی اطراف لولهبررسی ادم راه هوایی  د(

 تواند نشانه شکستگی کدام ناحیه باشد؟ اسکن کرونال، می تی در سی Railroad trackدیده شدن ضیمت  -25
  ریم فوقانی اربیت الف(
  استخوان ومر ب(
  استخوان فرونتال ج(
 دیواره لترال اربیت د(

کدام اقیدام   گی و جابجایی زایده آلوئولار آن،دندان سانترال بالا همراه با شکست Avulsionدر یک بیمار ترومایی با  -26
 زیر صحیح است؟

 هفته 0به مدت   Semirigidاسپلینت الف(
  هفته 4تا  3به مدت   Semirigidاسپلینت ب(
  هفته 4تا  3به مدت   Rigidاسپلینت ج(
 هفته 0به مدت   Rigidاسپلینت د(

های کندیل مندیبل، همیه میوارد زییر     رای جااندازی و فیکساسیون شکستگیب Retromandibularدر دسترسی  -27
 :بجز صحیح است،

 .شود درون بافت غده انجام میبا برش کپسول پاروتید، دایسکشن  الف(
  شود. بریده می Pterygomasseteric sling ب(
  صورت وجود ادم در ناحیه، قابل استفاده نیست.در  ج(
 در صورت نیاز به انجام استوتومی کندیل دسترسی وجود دارد.   د(

 باشد؟ های میدفیس و پان فاسیال صحیح می ای زیر درباره پین جراحی شکستگیه کدامیک از گزینه -28
 گردد. هفته تاخیر در جراحی توصیه می 2-3 به منظور کاهش ادم های میدفیس در شکستگی الف(
    های مندیبل است. (، درمان شگستگیGruss et al) اولین مرحله در روش ازخارج به داخل ب(
  در روش درمانی ازخارج به داخل، درمان ریجید هر دو شکستگی کندیل مندیبل ضروری است. ج(
 کنیم. شروع می NOE(، از Markowitzخارج )از داخل به  برای بازسازی ارتفاع میانی صورت درروش د(
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 باشد؟ ه ریم تحتانی و کف اربیت صحیح میهای دسترسی ب های زیر درباره روش کدامیک از گزینه -29
 شود. تیرگی پوستموجب  تواند می Postorbicularis Oculi برش ساب سیلیاری الف(
            اکتروپیون است. دارای ریسک کم Preorbicularis Oculiصورت  هبرش ساب سیلیاری ب ب(
 عدم امکان گسترش در سمت مدیال است. Transconjuctivalاز معایب برش  ج(
 .تر است سخت ساب سیلیاری های برش از سایر روش Preorbicularis Oculiانجام روش  د(

 با نخ بخییه Soft Tissue Resuspension های زیر درباره انجام  از گزینه مان شکستگی گونه کدامیکدر جراحی در -30

           باشد؟ حیح میص
 گردد. ی از جدا شدن بافت نرم، توصیه میانجام آن با هر میزان الف(
 و مستندات علمی تایید نشده است. اساس شواهد تاثیر مثبت آن بر ب(
 بعد از عمل تاثیری ندارد. Scleral showدر افزایش ریسک  ج(
 گردد. ه میشده باشد توصی طور کامل جدا هگونه بوقتی که بافت نرم  د(

 :بجز، باشد یا جراحی سینوس فرونتال صحیح می های زیر درباره ضوارض بعد از شکستگی گزینه همه -31
 ناشی از تروما معمولا احتیاج به درمان ندارد. Pneumocephalus الف(
  دهد. صورت دیرهنگام رخ می هآبسه داخل مغزی هم بصورت زودهنگام و هم ب ب(
  باشد. دنبال تروما می هاز دسته عوارض زودهنگام ب Mucopyocele ج(
 .واسطه انسداد درناژ سینوس فرونتال است هبموکوسل ناشی از تروما معمولا  د(

به اربیت مراجعه کرده است. هنگام معاینه حرکات چشم جهیت بررسیی دوبینیی، جیرا       Bluntترومای  بیماری با -32
 ترین تشخیص کدام است؟   گردد. محتمل توجه لرزش ضنبیه حین حرکت چشم میم

 Subluxation of lense الف(
 Iridodialysis ب(
 Aphakia ج(
 Angle recession د(

 گزینه صحیح کدام است؟ Tissue Expander (TE)در مورد  -33
 .شود قرار داده می  Galeaبر روی در ناحیه اسکالپ الف(
 .شود ه پس از کاشت آن در بافت شروع می، یک ماTEتزریق مایع درون  ب(
   .شود برابر اندازه مورد نیاز متسع 5/2بافت باید حداقل  ج(
 .باید خارج کرد، جایی پوست تازه تشکیل شده، کپسولهنگام جاب د(

 ؟باشد ریور آلوئولار و لینگوال صحیح میاینف اضصاب دنبال آسیب هبترمیم ضصب هایی زیر درباره  کدامیک از گزینه -34
 باشد. ماه می 0-3عصب اینفریور آلوئولار  ترمیمی زمان مناسب برای جراحی الف(
 .باشد کنترااندیکاسیون جراحی عصب اینفریور آلوئولار می ،دیرهنگام استازیدیس  ب(
  باشد. ماه می 3-0عصب لینگوال  ترمیمی زمان مناسب برای جراحی ج(
 دارد.لینگوال کنترااندیکاسیون جراحی عصب ، زودهنگامی نروما صورت ایجاددر د(

. سیابقه  قیرار گرفتیه اسیت   رفتار غییر ضیادی کیه فیرار کیرده،       ساله مورد گاز گرفتگی توسط روباهی با 24 فرد -35
تاکنون واکسن هاری نزده و سال پیش بوده  8آخرین دوز واکسن کزاز دریافت و  باشد کامل میواکسیناسیون بیمار 

 ؟چیستبرای مقابله با آلودگی احتمالی با کزاز و هاری تر  صحیحگزینه  .است
 تزریق واکسن و ایمونوگلوبین هاری -برای کزاز کاری لازم نیست الف(
 تزریق واکسن و ایمونوگلوبین هاری -تزریق واکسن و ایمونوگلوبین کزاز ب(
   ایمونوگلوبین هاریتزریق  -تزریق واکسن کزاز ج(
 تزریق واکسن و ایمونوگلوبین هاری -تزریق واکسن کزاز د(
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  و متیر کیه از خیط وسیط گذشیته      سانتی 4ورمیلیون لب پایین به اندازه بیش از  SCC رای درمان گردن بیماری باب -43

 چیست؟ طر  درمان. است N0گردن 

    Close follow upعدم دایسکشن گردنی و  الف(

  همان سمتدایسکشن گردنی سوپرا اموهایویید  ب(

  دایسکشن گردنی سوپرا اموهایویید هر دو سمت ج(

 هر دو سمت  Modifiedدایسکشن گردنی رادیکال د(

 ؟استکدام خلف زبان بخش  SCCناحیه اولیه درناژ لنفاوی  -44

  النژیررتروفا الف(

   بولاریساب مند ب(

  دیوئیاموها  گولوژ ج(

 فوقانی کیاسترگید گولوژ د(

 :بجزباشد،  میکندروساروکوم صحیح همه موارد زیر درباره  -45

 رزکسیون کامل ضایعه با حاشیه مناسب ضروری است. الف(

  است.معمولا رزکسیون الکتیو گردن ضروری  ب(

 است. ریهبه در موارد عود بیشترین متاستاز  ج(

 .استهای تکمیلی  رادیوتراپی و شیمی درمانی از درمان د(

 :زبجصحیح است، های سر و گردن  سارکومهمه موارد درباره  -46

 هیستولوژیک یک معیار قابل اعتماد درتعیین پروگنوز است. Grading الف(

 در مقایسه با سارکوم نواحی دیگر بدن احتمال عود بیشتری دارند. ب(

 درمان اصلی بیماران کموتراپی و رادیوتراپی است. ج(

  دارای گرید پایین است. Parosteal osteo sarcoma د(

 لنیف نیود   Sentinel lymph node biopsyییا در  در معاینه بیالینی  نوم مخاطی، در صورتیکه به می در بیمار مبتی -47

 های زیر است؟ امیک از شیوهمثبت داشته باشد، درمان گردن به کد

 سونوگرافیگردن با  Close follow up الف(

 رادیوتراپی گردن ب(

 لنفادنکتومی رادیکال گردن در آن سمت ج(

 لنفادنکتومی درمانی د(

 چیست؟ Unknown Primary ا درگیری لنف نود گردنی موسوم بهری برمان بیماد -48

 گردن با سونوگرافی Close follow up (فال

 رادیوتراپی گردن (ب

 Neck dissection  درمان جراحی (ج

 و رادیوتراپی Neck dissection )د
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 :بجز، های زیر نقش پروگنوستیک مهمی در کانسرهای سر و گردن دارد انکوژنهمه  -49
  p53 الف(

  bcl-2 ب(

  Ki-67 ج(

 HER2-neu د(

 :بجزباشد،  می صحیح COCخصوصیات پاتولوژیک از موارد زیر درباره کدامیک  -50

 قطعی است. یاتوگونومونیک تشخیصعلامت پ  Ghost cellجودو الف(

 مکعبی یا ستونی بلند شبیه آملوبلاستوما دارد. لایه بازال سل ب(

 .شود مشاهده می Foreign body- typeگرانولوماهای  ج(

 بعلت کلسیفیکاسیون دارد. Dentinoidضایعات شبیه  د(

   کند؟ کمک بیشتری میدر تشخیص منشاء تومور  Fine needle aspirationدر  ی زیرها آمیزینگ کدامیک از ر -51

 Wright - Giemsa الف(

 Hematoxylin & eosin ب(

 Immunoperoxidase ج(

 papanicolaou د(

 :بجزلینیک استیومیلیت صحیح است، همه موارد زیر درباره تشخیص پاراک -52

 هست. دمینرالیزاسیون درصد 51 تا 31 نیازمند CTدر تشخیص برای الف(

  رود. می بکار  زودهنگام تشخیص در MRI ب(

 برای تشخیص عفونت کاملا اختصاصی است.  Technetium 99اسکن  ج(

 رود. از تروما به کار می برای تشخیص افتراقی Indium 111 د(

 :بجزباشد،  صحیح می MRONJهمه موراد زیر درباره برخورد با  -53

 های غیرقابل ترمیم خارج گردد. ها، دندان قبل از شروع درمان با بیسفسفوناتهفته  2-3شود  توصیه می الف(

  معالجه ریشه بر جراحی ارجحیت دارد.مان با بیسفسفونات تزریقی درمان در بیماران در حال در ب(

 یک ماهه برای جراحی کافی است.Drug holiday سال قبل،  4با سابقه مصرف خوراکی بیسفسفونات در طی  در بیماران ج(

 گردد. دو و سه توصیه می Stageبیوتیک در  درمان آنتی د(

و  یپسی یوب هیی ته . دبریرمان،قرار داردکاربی پنم و وانکومایسین گردن تحت درمان تیس ایفاشیبا نکروزان  یماریب -54

 ؟دیکن یم هیرا توص ییدارو میکدام رژ .ه استکرد رشد  Clostridialانجام شده که تکش
 Carbapenem + Doripenem الف(
 Penicillin G + Clindamycin ب(
 Penicillin G + Vancomycin ج(
 Imipenem + Vancomycin  د(
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وجود استافیلوکوک اورئیوس مقیاوم بیه متیی     میکروبی از آبسه مزمن ناحیه فک، در کشت از بیماران در کدامیک  -55

 ؟تر است شایعسیلین 
  دیابتی الف(
   معتادان تزریقی ب(
  HIV  ج(
 لنفوم د(

  ناخواسته حین جراحی بایمکس،کدام مورد ممکن است رخ دهد؟    Yaw effectدر مورد بروز -56
 مندیبل  دو طرفه  Fullness الف(
 در سمت دیگر  Deficiencyدر یک سمت و Fullness ب(
 در هر دو طرف مندیبل Deficiency ج(
 در مندیبل  Cantبروز د(

در آنیالیز   بیماری با پروگناتیسم مندیبل و اپن بایت قدامی اسکلتال و انحراف میدلاین فک بالا مراجعه کرده است. -57

 بود؟ ، ترتیب حرکات فکی چگونه خواهدCASSساس پروتکل دیجیتال بر ا
 خلفی ماکزیلا -و در آخر موقعیت قدامی pitch اصلاح میدلاین سپس الف(
  Pitchخلفی ماکزیلا و در آخر  -سپس موقعیت قدامی اصلاح میدلاین ب(
 Rollسپس میدلاین و در آخر خلفی ماکزیلا  -موقعیت قدامیصلاح ا ج(
 Yawسپس میدلاین و در آخر خلفی ماکزیلا  -موقعیت قدامیاصلاح  د(

   است؟صحیح  Micheletکدام گزینه در مورد تکنیک جنیوپیستی  -58
 سالگی قابل انجام است. 02پس از  الف(
 پیچ لازم است. 3برای فیکساسیون قطعات حداقل  ب(
  بستگی دارد.  Tenonچانه به ارتفاع Advancementمیزان  ج(
 وابسته است.  Mortiseمقدار کاهش ارتفاع عمودی چانه به عرض د(

 :بجزشوند،  می  Deep labio-mental sulcusسبب فاکتورهای زیرهمه  -59
   prominent chin الف(
 Excessive proclined lower incisor teeth ب(
 Reduced lower facial hight ج(
 Increased ANS to menton distance د(

 :بجزباشد،  می حیحص یپیستویجن بارهدرهمه موارد زیر  -60
 .استمنتالیس عضله  درستناقرارگیری  ی،لب تحتان توزپاز عوامل  الف(
 .کند یشد ممتخلخل ر تیآپات یدروکسیه یاستخوان در پروتزها ب(
  .کاربرد دارد ،ادیت زمندر ادونساسپلیت ال یتروش ساژ ج(
 .ادامه دارد فلختا کانین  دیستالاز  پلیتاس الیتساژ لیبرش ما د(

Kon
ku

r.i
n

www.konkur.in

Telegram: @dental_k



 0413سال  دهان و فک و صورت یجراح رشته: دندانپزشکی یتخصصدانشنامه آزمون 

10 

 ساله کیه بیه دلییل سیابقه ترومیای کنیدیل در کیودکی، دچیار کیاهش ارتفیاع خلفیی صیورت و             40 در خانمی -61

mandibular plan angle  Steep  شییده اسییت، در صییورتی کییه از اسییتوتومیInverted L بییرای چییرخش 

 Counter clockwiseزییر در طیر    تفاده گردد. احتمال نیاز به کیدامیک از میوارد   کمپلکس ماگزیلوماندیبولار اس

 است؟ کمتردرمان 

 Maxillary advancement الف(
 Advancement genioplasty ب(

 گرافت استخوانی راموس ج(

 پروتز در بوردر تحتانی ماندیبل د(

هنیوز مختصیری از رشیدش بیاقی     که  بیماریدر  ،از جراحی ارتوگناتیکپس  یک از موارد زیر درباره تغییراتکدام -62

 :بجز ،صحیح است مانده
 .حرکت فک اثر دارد Direction الف(

 .تکنیک استئوتومی اثر ندارد ب(

 .نوع فیکساسیون بکار رفته اثر دارد ج(

 .میزان حرکت فک اثر دارد د(

به ترتیب از  کانسولیدیشن و Latencyدر مندیبل دوره  DOدر درمان متری  سانتی 2دیستراکشن  ایجاددر صورت  -63

 باید باشد؟ ند روزچراست به چپ 

  021-7 الف(

   01-01 ب(

    01-7 ج(

 021-01 د(

   ؟باشد یم حیحصدارند  کیکه مشکیت نورولوژ کیارتوگنات یجراح دیکاند مارانیدر ب ها نهیاز گز کیکدام -64

 هوشی استنشاقی در این بیماران   توصیه به استفاده از بی الف(

 صرعی مارانیدر ب کیارتوگنات یبه اصلاح کانتور لثه همزمان با جراح هیعدم توص ب(

 ی  مبتلا به فلج مغز مارانیدر ب یدیور لوپروپوف عدم توصیه به مصرف ج(
 یبدون سابقه آلرژحتی  Spina bifida مارانیدر بتوصیه به استفاده از محیط بدون لاتکس  د(

 :بجزگردد،  می سبب همه تغییرات زیر راه هوایی فوقانی OSAبرای درمان   Maxillomandibular advancementانجام -65

 افزایش حجم راه هوایی الف(

  هوایی خلفی راه -افزایش عرض قدامی ب(

  افزایش طول راه هوایی ج(

  کاهش مقاومت راه هوایی د(

Kon
ku

r.i
n

www.konkur.in

Telegram: @dental_k



 0413سال  دهان و فک و صورت یجراح رشته: دندانپزشکی یتخصصدانشنامه آزمون 

11 

  کدام گزینه صحیح است؟Face lift    Sub-SMASدر مورد -66

 .شود ، در مرز بین گوش و گونه داده میSMASبرش عمودی  الف(

 .شود انجام می Parotidomasseteric fasciaدر عمق   Dissectionدر جلوی پاروتید، ب(

  .یکسان است SMASها، راستای کشش در پوست و لایه  در هنگام دوختن بافت ج(

 .شود با نخ غیرقابل جذب دوخته می  SMASلایه د(

 در ارتبا  با بلفاروپیستی پلک بالا، صحیح است؟ ینهزکدام گ -67
 .باشدمتر از لبه پلک فاصله داشته  میلی 0مرکز برش باید حداقل  الف(
 .گردد می  Resectنیز  Orbicularis oculiدر پلک، بخشی از عضله Laxityدر صورت  ب(
 .شود کانتوس خارجی و هم سطح آن ختم میبرش در لترال  ج(
 .گردد می Resectبا وارد کردن کشش به چربی توسط هموستات، مقدار اضافی آن مشخص و  د(

68- Scaphal Buckling  ؟تواند باشد میکدام تکنیک اتو پیستی از ضوارض 

  Mustarde الف(
  Davis ب(
  Farrior ج(
 Furnas د(

 :بجزباشد،  صحیح می tip plasty  Goldmanهمه موارد زیر درباره نتایج تکنیک -69
 External nasal valve obstruction  (الف
 Pinched nasal tip ب(
 Loss of the tip definition ج(
   Tip widenning د(

 :بجزوپیستی صحیح است، در راین همه موارد زیر در مورد استوتومی بینی -70
 .شود استفاده می  Open roofبرای بستن Low-to-highاستوتومی لترال با روش  الف(
  شود. مدیال هم انجام می، استوتومی  Low-to-lowعمدتا، در استوتومی لترال با روش ب(
    .شود می External nasal valveسبب ساپورت  Webster’s triangle ج(
  .شود ، برای کاهش عرض بینی استفاده میLow-to-lowاستوتومی لترال با روش  د(

  :بجزباشد،  صحیح می Ablationبرداشتن ضایعات مخاطی توسط لیزر و با روش همه موارد زیر درباره  -71
 .شود و با پالس سریع انجام می  Defocusedصورت تابش لیزر به الف(
 .کاربرد دارد Multiple and Diffuseبرای درمان ضایعات  ب(
  .رود ای برداشتن ضایعات عروقی بکار میبر ج(
 .برای ضایعات با احتمال عود، نباید استفاده شود د(

 کربنات سدیم دارد؟ شیمیایی نیاز به خنثی کردن با بی Peelingیک از مواد مورد استفاده در کدام -72
 Alpa-hydroxy acids  الف(
 TCA ب(
 Jessner ج(
 Phenol  د(
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 صحیح است؟  Cervico facialضوارض پس از لیپوساکشناحتمال بروز کدام گزینه زیر در مورد  -73
 کم      ،هماتومعفونت و  الف(
 مدت، زیاد   طولانی ادم ب(
  صب مارجینال مندیبولاریس، زیاد آسیب ع ج(
 ، زیاد   greater auricularعصب آسیب د(

 :بجزشود،  میهای صورت درگیر  شکاف همهپلک و اطراف چشم در  Tessierبر اساس تقسیم بندی  -74

  5شماره  الف(
   0شماره  ب(
   7شماره  ج(
 01شماره  د(

 :بجز، باشد صحیح می Gingivoperiosteoplastyهای زیر درباره  گزینه همه -75

 .قابل انجام است Nasoalveolar molding با و بدون الف(

 شود. موجب نزدیک شدن زواید آلویول به یکدیگر می ب(

  کند. انجام آن را تسهیل می Nasoalveolar molding ج(

 شود.   همزمان با آن توصیه نمیprimary bone grafting  د(

هیای   نییک در تک ارتفیاع ضمیودی  افزایش لب و نقش آن در ی در بخش مرکز Back-cutدر مورد محل  کدام گزینه -76

   باشد؟ می تر غیروسیع، صحیحطرفه  یکترمیم شکاف 

 دهد. بیشتری می شیافزادرمیلارد  سوم تحتانی است و یک میلارد درو  فوقانیسوم  کیراندال در -سونیتن الف(

 دهد. بیشتری می شیافزا راندال-سونیتنیک سوم فوقانی است و در و میلارد در تحتانیسوم  کیراندال در -سونیتن ب(

 .دهد بیشتری می شیافزا راندال-سونیتندر است ویک سوم تحتانی  و در میلارد در فوقانیسوم  کیراندال در -سونیتندر ج(

  دهد. بیشتری می شیافزامیلارد  در است ویک سوم فوقانی  در میلارد در و تحتانیسوم  کیراندال در -سونیتندر د(

 :بجزباشد،  میRadical Intravelar Veloplasty  همه موارد زیر بخشی از تکنیک -77

   Rretrodisplacement of the levator to the middle of the soft palate الف(

 In-fracturing of the hamulus, the inferior portion of the medial pterygoid ب(

 Release of the periosteal sheath of the greater palatine neurovascular bundle ج(

   Transection of the medial portion of the tensor tendon from bony structures د(

 دهد؟ اف کام نشان میموبیلیزاسیون در بیمار دارای شکنی زیر بیشترین مقاومت را هنگام کدامیک از نواحی استخوا -78

 Medial sinus wall الف(

 Palatine bone ب(

 Petrygoid plate ج(

 Lateral nasal non-cleft side د(
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 :بجزباشد،  میصحیح   Endoscopic assisted suturectomyدرمان کرانیوسینوستوزیس به روشهای زیر درباره  همه گزینه -79

 تواند تصحیح کند. نمی را این روش دیس مورفولوژی ناحیه اربیت الف(

  باشند. تر از شش ماه کاندیدای مناسبی میبیماران با سن کم ب(

 شود. م توصیه میهای با شدت ک دیس مورفولوژیبرای  ج(

  احتمال بروز عوارض جدی جراحی در این روش غیرمحتمل است. د(

 ، Treacher Collins syndromeصیورت بیمیاران مبیتی بیه    زییر دربیاره تفیاوت ریاهری      های کدامیک از گزینه -80

Goldenhar syndrome وNager syndrome  باشد؟ صحیح می 

 شود. اغلب در پلک بالا دیده می Treacher Collins syndromeدر کولوبوما  الف(

  شود. اغلب در پلک پایین دیده می Goldenhar syndrome کولوبوما در ب(

 هایپوپلاستیک و غیرمتقارن است. Treacher Collins syndrome در صورت ج(

 هایپوپلاستیک و تقریبا متقارن است.  Nager syndromeرت درصو د(

 یدر جراحی  یضصیب  بیسی احتمیال آ  (Roodبنیدی   )درباره تقسییم  SUبر اساس مطالعه  کیگرافویراد افتهی کدام -81

 دهد؟ می کمتریافزایش  را بلیمندنهفته  مولر سوم یها دندان

 Root and canal superimposition الف(
 Diversion of the path of canal ب(
 Darkening of the apical end ج(
 Interruption of the radiopaque white line of the canal  د(

  باشد؟ حیح میهای زیر درباره طر  فلپ برای اکسپوژر کانین نهفته فک بالا ص کدامیک از گزینه -82
   گردد. موجب نتایج بهتر پریودنتال می فلپ پارامارجینال درمقایسه با مارجینال ،در نهفتگی پالاتالی الف(
 .دهد میساده  Excision نسبت به تری نمای تاج کلینیکی طبیعی فلپ اپیکالی ریپوزیشن ،باکالیدر نهفتگی  ب(
 ارتودنسی است. اتمام درمان شدن کانین بعد از  Reintrudeفلپ اپیکالی ریپوزیشن دارای ریسک کمتر ج(
 ارتودنسی گردد.   تواند موجب افزایش طول درمان می  Closed eruption technique،نهفتگی باکالی در د(

 باشد؟ ت کرستال به روش استوتوم صحیح میهای زیر درباره سینوس لیف کدامیک از گزینه -83
 .باشد یم متر یلیم 8تا  0روش متوسط استخوان حاصل شده  نیدر ا الف(
 کنند. می یها استخوان ساز تنوگرافزاز  بیشتر یدار یها به طور معن توگرافتا ب(
 است. تر تخوان در سینوس با عرض کمترمطمیننتایج آگمنتیشن اس ج(
 روش لترال بیشتر از کرستال است. موفقیت ایمپلنت در د(

 دنییدان، میییزان در منییدیبل بییی Mucosa-borne guideبییا اسییتفاده از Guided Implant Placement در  -84

 Crestal errorتا چه مقدار قابل تخمین است؟ 

  mm 0 الف(
  mm 0.5 ب(
  mm 1 ج(
 mm 1.5 د(
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 ؟باشد درباره ایمپلنت زایگوما صحیح می های زیر کدامیک از گزینه -85
 در بادی زایگوما قرار دارد.  Load-bearingمهمترین ناحیه الف(
 ضروری نیست. Delayed loadingدر  Cross-arch splinting ب(
 افتد. انی اتفاق می، معمولا در ناحیه میLoading ازبعد  شکستگی فیکسچر ج(
 وجود استخوان اطراف پلت فرم نقش مهمی درپوشش مناسب بافت نرم دارد. د(

 :بجز، باشد می حیحص Acellular dermal matrix(AlloDerm)استفاده از  کیتکنهمه موارد زیر درباره  -86
 .است رندهیبافت گبا در تماس  بافت همبندیسمت  ،بافت چسبنده یپهنا شیافزا برای الف(
 .است مپلنتیدر تماس با ابیسمنت سمت  ،شهیپلنت و ریمپوشش ا برای ب(
 باشد. آلودرم کمتر از اتوگرفت می shrinkageمیزان  ج(
 .گردد یمترمیم موجب بهبود  PRPکاربرد همزمان با  د(

صیحیح  Nonsubmerged implant در قراردهیی   Papilla regenerationهیای زییر دربیاره تکنییک      همه گزینه -87

 :بجزباشد،  می
 متر است. میلی 4-5اندیکاسیون وقتی است که لثه چسبنده باقیمانده  الف(
 شود. ماند که بصورت ثانویه ترمیم می بخشی بدون پوشش باقی می ب(
 .پوشانند ها را می چرخش بین ایمپلنتگردند که با  هایی ایجاد می پدیکل ج(
 توانند در فلپ باکالی یا پالاتالی ایجاد گردند.   میها  در فک بالا پدیکل د(

  باشد؟ ستی ضمدتا بصورت ساب پریوستال میهای وستیبولوپی کدامیک از تکنیک -88
 Obwegeser الف(
 Godwin ب(
 Kazanjian ج(
 Clark د(

نی مفصیل وجیود   ن و برادی کینین در فلاای فوقایتروسنتز جهت اینکه هیچ پروتئمایع برای لاواژ آرحجم ایده ال  -89

 باشد؟ سی می نداشته باشد چند سی
  51-011 الف(
  011-211 ب(
   211-311 ج(
 311-411 د(

توسیط  Total joint replacement ساله با سابقه آنکیلوز و درمان آن از طری  کنیدیلکتومی و سیپس    15بیماری  -90

اسیت.   Nonfunctional پروتز تایتانیومی، مراجعه کرده است. پروتز در حال حاضر از محیل خیود جابجیا شیده و    

 های زیر برای این بیمار مناسب است؟ کدامیک از درمان
 از دنده  Costochondralا گرافتبازسازی ب الف(
  فیکساسیون مجدد پروتز بیمار در محل ب(
 Distraction osteogenesisبازسازی مفصل توسط  ج(
  جدید Custom-madeباز سازی با پروتز تیتانیومی  د(
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 :بجزهای زیر صحیح هستند،  فیبولا همه گزینه استئوکوتانئوسد فری فلپ در مور -98

  شود. یوگرافی از اندام تحتانی توصیه میژدر پلن درمانی این بیماران آن الف(

  امکان هاروست آن بدون پوست وجود دارد. ب(

 است. Common pronealترین آسیب عصبی به  شایع ج(

 .امکان استفاده از این فلپ فقط برای بازسازی ماندیبل وجود دارد د(

 ؟است تر مناسب نالیژمیضصب تراینترپوزیشنال  وندیپ یبرا ریاز اضصاب ز کیکدام -99

 Sural cutaneous الف(

 Greater auricular ب(

 Greater auricular cable ج(

 Medial ante- brachial cutaneous د(

 بیا متیر ییا کمتیر(     یلمی 6های کوتاه ) لنتپ، در مورد مقایسه ایمانو همکار .Grunau O اساس مطالعه متاآنالیز بر -100

 :بجز، ، همه موارد زیر صحیح استلترالسینوس لیفت با متر یا بلندتر( همراه  میلی 10رگولار )های  ایمپلنت

 .است های رگولار بیشتر ایمپلنتساله  Survival rate 5 الف(

 .بیشتر استهای کوتاه  ایمپلنتساله  Survival rate 3 ب(

 .بیشتر است رگولارهای  عوارض بیولوژیک در ایمپلنت ج(

 .های رگولار بیشتر است در ایمپلنتساله  Marginal bone loss5  د(

موفق باشید
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 تعالیبسمه 

 

 

 داوطلب محترم:

ها، پذیرای  الات و بهبود روند اجرای آزمونوبا هدف ارتقای کیفیت س نه شورای آموزش دندانپزشکی و تخصصی کشوردبیرخا

 اعتراضاتی است که در قالب مشخص به دبیرخانه ارسال گردند تا کار رسیدگی با سرعت و دقت بیشتری انجام گیرد.

 د به عنوان منبع طرح اعتراض مورد استفاده قرار گیرد. توان لازم به ذکر است که تنها منابع اعلام شده آزمون می

و تنها از طریق سایت اینترنتی مرکز  21/22/2141شنبه مورخ دوروز  21الی  21فرصت انعکاس اعتراضات از ساعت 

 خواهد بود. www.sanjeshp.ir به نشانی سنجش آموزش پزشکی

غیراینترنتی و یا بعد از زمان تعیین شده به دبیرخانه ارسال شود یا اعتراضاتی که به هر شکل خارج از فرم ذیل و به صورت 

 مورد رسیدگی قرار نخواهد گرفت.باشد ها درج شده  ال در آنوهایی که بیش از یک س فرم

 

 

 

 

  نوع دفترچه:  ال:وشماره س  نام درس:
 

 سطر پاراگراف صفحه سال انتشار نام منبع 

     

 

 

 

 ال مورد اعتراض:وس

 

 .با منبع اعلام شده قابل پاسخگویی نیست 
 های صحیح(  بیش از یک جواب صحیح دارد. )با ذکر جواب  

 یا متن سوال صحیح نیست. جواب صحیح ندارد 

 .کلید اعلام شده، اشتباه است 
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