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وتیکس رماسی فا

یر می باشد؟۱- ز رد  وا ز م ا یک  م  یی کدا و ر دا ی  لها و ر محل د ول  ی مانیت نقشها

کرایوپروتکتنت، بافر کننده

کرایوپروتکتنت،  آنتی اکسیدان

شیرین کننده، آنتی اکسیدان

شیرین کننده، تنظیم کننده ایزوتونیسیته

 

ير مي باشد؟۲- ز ي  ها رده  و فرا ز  ا " بيانگر كداميك  ر فرا د  وا ز م ا لکلی  ا و  هیدر یا  لکلی  ا ی  ها ول  محل " رت  عبا

آب های آروماتیک

اسپیریت ها

لینکتوس ها

لینمان ها

 

) مناسب است؟۳- Transde rmal) وستی  پ ترا رسانی  و ر دا و جهت  ر دا یژگی  و م  کدا

وزن مولکولی بین ۸۰۰ تا ۱۰۰۰ دالتون          

وزن مولکولی بین ۱۰۰۰ تا ۱۵۰۰ دالتون

دوز روزانه بین ۵۰ تا ۱۰۰ میلی گرم

Log p بین ۱ تا ۴
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ها می باشد؟۴- ن  و وسپانسی ر در س م ساختا یر بیانگر کدا ز مراحل 

تشکیل رسوب فشرده در کف ظرف

تجمع برگشت پذیر ذرات با ایجاد خوشه های سست

اتصال برگشت ناپذیر ذرات و ایجاد ذرات بزرگتر

توزیع غیر یکنواخت قطرکها در محیط

 

وند؟۵- برده مي ش ر  ونها بكا وسپانسي ن س و لاسی و فرم ر  د ري  و و کتیرا به چه منظ صمغ عربی 

سوسپانسیون کننده

هومکتان

محافظت کننده ضد میکروبی

چسباننده

 

ن می باشد؟۶- ی چرخا ها وط کن  ر مخل د وط کردن  اصلی مخل م  یر مکانیس ز رد  وا ز م ا کدامیک 

Convection mixing

Diffusion mixing

Shear mixing

Turbulent mixing
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ید؟۷- د می نما یجا ا وچکتر  ي ک ا ره  زه ذ اندا ت با  را یر ذ ز ی  ها ز آسیاب  ا کدامیک 

آسیاب چکشی

آسیاب برنده

آسیاب گلوله ای

آسیاب انرژی سیال

 

ز۸- و اسپن ۸۰ با HLB=4.3 نیا  HLB=15 یین ۸۰ با و ت ز  ا ، چه نسبتی  ۱۰/۵ بر  را ب  Required HLB  با  O/W ن و لسی و ام تهیه  ی  را ب

است؟

۵۲ درصد تویین ۸۰، ۴۸ درصد اسپن ۸۰

۵۸ درصد تویین ۸۰، ۴۲ درصد اسپن ۸۰

۶۸ درصد تویین ۸۰، ۳۲ درصد اسپن ۸۰

۶۵ درصد تویین ۸۰، ۳۵ درصد اسپن ۸۰

 

یی صحیح است؟۹- و ر دا انحلال اشکال مختلف  ن  و زم ی آ هها ز دستگا ا ده  استفا وص  یر در خص ز ی  ها ینه  ز گز ا کدامیک 

دستگاه انحلال شماره ۳ جهت ارزیابی اشکال دارویی با رهش اصلاح شده مناسب است.

در دستگاه انحلال شماره ۲ دور چرخش متداول بین ۲۰۰ تا ۳۰۰ دور بر دقیقه می باشد.

منظور از دستگاه انحلال شماره ۱، همان همزن پارویی (Paddle) می باشد.

دستگاه انحلال شماره ۴ صرفا برای حجم های کوچک و محدود از محیط انحلال مناسب است.
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یر می باشد؟۱۰- ز ی  ها رده  و فرا ز  ا و بیانگر کدامیک  بر و ر ن  و لاسی و فرم

S tear ic  ac id 18 g

Tr ie thanolamine  1 g

Glyce rol 10 g

Purif ied wate r qs to 100 g

Cold Cream

Hydrophilic Ointment

Vanishing Cream

Simple Ointment

 

ود؟۱۱- وب مي ش د محس پما ي  ها يه  پا ز  ا م دسته  ) جز كدا Emulsifying Ointment ) ن کننده  و لسی و ام د  پما

پايه هاي چرب

پايه هاي جاذب

پايه هاي امولسيوني آب در روغن

پايه هاي امولسيوني روغن در آب

 

ود؟۱۲- ش اجرا می  یر  ز یط  ز شرا ا یک  م  ر کدا د ن  یرا ا ر  د  ) Long te rm( ری  وا د ا ری  یدا پا ت  لعا ی WHO، مطا هنما را س  براسا

دمای ۴۰ درجه سانتیگراد، رطوبت نسبی ۷۵ درصد

دمای ۳۰ درجه سانتیگراد، رطوبت نسبی ۶۵ درصد

دمای ۲۵ درجه سانتیگراد، رطوبت نسبی ۶۰ درصد

دمای ۴۰ درجه سانتیگراد، رطوبت نسبی ۶۰ درصد
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رد؟۱۳- دا ربرد  ی خشک کا ها ول  تهیه گران ر  د یر  ز زي  ول سا ی گران ها ه  ز دستگا ا كداميك 

High speed mixer/granulators

Fluidized bed granulators

Roller compactor

Spray dryer

 

ود؟۱۴- ده می ش استفا  ) Agglomerated powde rs) فته  یا تجمع  ي  ها ر  ود پ تهيه  ي  را ب ير  ز ي  ها ه  ز دستگا ا كداميك 

Fluidized spray dryer

Spray dryer

Fluidized bed dryer

Freeze dryer

 

ر است؟۱۵- یری چه مقدا یش پذ فرسا ن  و زم ر آ د ها  ی قرص  را ب ول  یش قابل قب فرسا ن  حداکثر میزا

کمتر از ۰/۵ درصد

کمتر از ۱ درصد

کمتر از ۲ درصد

کمتر از ۵ درصد
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د به۱۶- وا ین م ا و چسبیدن  ها  ول  ز سطح گران ا د  وا یش م ها باعث سا ول  همزدن گران ن  ، مکانیسمی که طی آ یر ز بر اساس شکل 

رد؟ دا م  چه نا ود،  ها می ش ول  زه گران اندا یش  فزا ا ن  و متعاقب آ ی دیگر  ها ول  گران

Coalescence

Breakage

Abrasion transfer

Layering

 

برد؟۱۷- ر  زی به کا ر قرص سا د ول  همچنین چسباننده محل و  ن چسباننده خشک  وا ن به عن وا ت را می  یر  ز د جانبی  وا ز م ا کدامیک 

پلی وینیل پیرولیدون

نشاسته

سلولز

ژلاتین

 

ن باشد؟۱۸- وشا ی قرص ج را ب دی  پیشنها ول  فرم واند،  ت یر می  ز ی  ها ینه  ز گز ا یک  م  کدا

سلولز، ژلاتین، منیزیم استئارات

لاکتوز، سلولز میکروکریستال، منیزیم استئارات

منیزیم استئارات، تارتاریک اسید، ژلاتین

PEG 4000 ،کربنات سدیم، تارتاریک اسید

 

www.konkur.in

Telegram: @pharm_k

Kon
ku

r.i
n



آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

دهند؟۱۹- ن می  ود نشا ز خ ا را  ن  و یلیزاسی استر ل  ر مقاب د تی  ر ومت حرا ین مقا یر بیشتر ز وامل  ز ع ا کدامیک 

باکتریها

ویروسها

پریونها

اسپورهای باکتریایی

 

اختصاصی است؟۲۰-  ( DPI) ی خشک استشاقی  لها و تهیه کپس ی  را ب پلیمر  م  کدا

پلی وینیل استات

هایپرملوز

هیدروکسی پروپیل سلولز

هیدروکسی اتیل سلولز

 

درست است؟۲۱- و نرم نا تینی سخت  لا ژ ی  لها و وص کپس ینه در خص گز م  کدا

کپسول های سخت معمولاً از ژلاتین، آب و مواد افزودنی تشکیل شده اند، در حالی که کپسول های نرم ممکن است حاوی
پلاستی سایزر باشند.

کپسول های سخت به صورت دو تکه ساخته می شوند، در حالی که کپسول های نرم به صورت یکپارچه تولید می شوند.

کپسول های نرم برای فرمولاسیون های مایع مناسب هستند، در حالی که کپسول های سخت فقط برای پودرها استفاده می شوند.

فرآیند پر کردن کپسول های سخت و نرم متفاوت است.

 

م است؟۲۲- تین کدا لا ژ ول سخت  وسته کپس پ لید  و ت ر  د لین مرحله  و ا

تهیه محلول آبی ژلاتین با غلظت ۴۰ تا ۵۰ درصد و اضافه کردن پلاستی سایزر به آن در دمای محیط

تهیه محلول ژلاتین با غلظت ۳۵ تا ۴۰ درصد در آب فاقد املاح با دمای ۶۰ تا ۷۰ درجه سانتیگراد

اضافه نمودن پلاستی سایزر و رنگ به محلول ۱۰ تا ۲۰ درصد ژلاتین در دمای ۵۰ درجه سانتیگراد

تهیه محلول آبی ژلاتین ۵ تا ۲۰ درصد در دمای محیط
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ود؟۲۳- ده مي ش استفا وكش دهي قندي  ر ز مراحل  ا ر كداميك  د لات  فتا ت  استا ل  وینی پلی  پليمر 

Sealing

Subcoating

Smoothing

Polishing

 

ر۲۴- د ها  کل باکتری  تا  ول می کشد  باشد، چند دقیقه ط ۱۰   cfu/ml وی لیه حا و ا اگر کشت  ۳ دقیقه است.  یک باکتری   D زش  ر ا

وند؟ بر بین  ز  ا د  ی ۹۰ درجه سانتیگرا دما

۱۲ دقیقه

۱۵ دقیقه

۱۸ دقیقه

۲۱ دقیقه

 

ود؟۲۵- وب مي ش ير محس ز ي  ها م  ز سيست ا Acce  جز كداميك  la-cota ه دستگا

پن روكش دهنده منفذ دار

پن روكش دهنده متداول

روكش دهنده بستر سيال

Dria روكش دهنده
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 ۵
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ول است؟۲۶- ر آب نامحل د زک قرص،  لایه نا وکش دهی  ر ر  د ده  استفا رد  و ی م پلیمرها ز  ا كداميك 

هيدروكسي پروپيل متيل سلولز

پوويدون

اتيل سلولز

پلي اتيلن گليكول ها

 

ود؟۲۷- و می ش ر دا وج  تیک سبب خر وستا هیدر ر  فشا یر  ز ی  ها ز سامانه  ا یک  م  ر کدا د

پمپ های اسموتیک

ماتریکس های پلیمری نامحلول

ماتریکس های پلیمری هیدروفیل

سیستم های تعویض یونی

 

د قطرک۲۸- یجا ا ( جهت  Piezoe lec t r ic  c rystals( یک  لکتر وا پیز ی  ها یستال  ز کر ا  ، یر ز ر  یز لا و ی نب ها ه  ز دستگا ا یک  م  ر کدا د

ود؟ ده می ش استفا استنشاقی  یز  ر ی  ها

Mesh nebulizer

Jet nebulizer

Air-blast nebulizer

Air-jet nebulizer

 

یج است؟۲۹- را ر معده  د ونده  س ش و ی محب ها م  ز سیست ا وع  م ن ر کدا د م  ت سدی بی کربنا ز  ا ده  استفا

Hydrophilic matrix systems

Floating systems

Size-increasing systems

Mucoadhesive systems
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ود؟۳۰- ش ل می  تشکی ودی  ود به خ رت خ و یر به ص ز رسانی  و ر دا ی  ها ز سامانه  ا یک  م  کدا

نانو امولسیون ها

امولسیون های درشت

سوسپانسیون ها

میکرو امولسیون ها

 

ز۳۱- یه شیاف نیا پا ، چند گرم  ۳ یی  ر جابجا و فاکت لات با  گا ت ساب  و گرم بیسم وی ۲۵۰ میلی  یک گرمی حا تهیه ۶ عدد شیاف  ی  را ب

است؟

۴/۵ گرم

۴/۷۵ گرم

۵ گرم

۵/۵ گرم

 

م است؟۳۲- ده کدا استفا رد  و رفکتانت م و ین س تر یج  را  ، ی چشمی ها ن  و لاسی و فرم ر  د

آلکیل سولفات ها

نمک های تک ظرفیتی اسید های چرب

پلی سوربات ها

نمک های چند ظرفیتی اسید های چرب
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ر می گیرد؟۳۳- ده قرا استفا رد  و ی م ا  pH ر چه د یقی  ر تز ی  ها رده  و فرآ ر  د ن  نتی اکسیدا ن آ وا م به عن لفیت سدی و بی س

 pH های اسیدی

pH های قلیایی

pH های خنثی

در همه pH ها

 

رد؟۳۴- دا ربرد  يقي كا ر تز ي  ها رده  و فرا ر  د ن كننده  و وسپانسي ن س وا ير به عن ز وامل  ز ع ا كداميك 

پلي اتيلن گليكول ۴۰۰

پوويدون

سديم سولفيت

متيل سلولز

 

رد کشش سطحی صحیح است؟۳۵- و ر م د یک  م  کدا

با افزودن متانول به آب، کشش سطحی آب به صورت خطی افزایش می یابد.

با افزودن ناخالصی های ارگانیک کاهش معنی دار در کشش سطحی آب رخ می دهد.

با افزودن ترکیبات یونی کشش سطحی آب کاهش می یابد.

با افزودن ترکیبات هیدروفوب به آب، کشش سطحی آب افزایش می یابد.

 

ینشتین محاسبه می گردد؟۳۶- ا وکس- است له  د بر اساس معا ر  انتشا یب  ز ضر ا ده  استفا دل با  م قطر کره معا کدا

قطر مارتین

قطر سطحی

قطر هیدرودینامیک

قطر فرت
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س صحیح است؟۳۷- و رنی له آ د رد معا و ر م د یک  م  د، کدا وا یه م تجز بررسی  ر  د

L.at.mol  ۰/۸۲۱ می باشد. K ثابت سرعت گاز ها برای کاربرد در معادله فوق

با رسم ثابت سرعت واکنش در برابر دما،  می توان ثابت آرنیوس را از روی شیب خط محاسبه کرد.

H بر ثابت سرعت واکنش استفاده می شود. این معادله برای بررسی اثر کاتالیز غلظت یون 

با استفاده از این معادله می توان انرژی فعالسازی واکنش را از روی شیب خط محاسبه نمود.

 

ده می کند؟۳۸- استفا یته سیال  ز و ویسک تعیین  ی  را ب یر  ز وانین  ز ق ا یک  م  ز کدا ا  Fall ing sphe re ومتر  ویسک

رینولدز

استوکس

استوالد

تیکسوتروپی

 

ود؟۳۹- ده می ش استفا یر  ز ش  و ر م  ز کدا ا  ، یقی ر تز ونیک  ت و هیپ ول  یک محل ونیسیته  ت م  تنظی ی  را ب

کاهش نقطه انجماد

افزایش فشار بخار

افزایش ظرفیت بافر

کاهش نقطه جوش

 

-1
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ز۴۰- ا ت  را فاصله ذ ر مقابل  د م کنش  ه بر  م  تا ل  پتانسی انرژی  ر  ودا ز نم ا ز  فا م  ر کدا د ت  را ن ذ و لاسی و وک فل  ،DLVO ری و تئ بر اساس 

ل است؟ تشکی م، قابل  ه

کمینه اولیه

بیشینه اولیه

کمینه ثانویه

کمینه اولیه و ثانویه

 

ر است؟۴۱- برقرا یر  ز رد  وا ز م ا یک  م  ر کدا د یط سینک  له Noyes-Whitney، شرا د بر اساس معا

در حالتی که Cs بیشتر از ۱۰ درصد C باشد

در حالتی که Cs برابر با C باشد

در حالتی که  C همواره کمتر از ۱۰ درصد Cs باشد

در حالتی که Cs همواره کمتر از ۱۰ درصد C باشد

 

ینه صحیح است؟۴۲- م گز ، کدا ونها لسی و ام وص  در خص

کاهش مساحت سطحی، می تواند پایداری ترمودینامیکی را افزایش دهد

کاهش کشش میان سطحی، می تواند انرژی آزاد گیبس را افزایش دهد

با کاهش اندازه قطرات فاز پراکنده، انرژی آزاد گیبس کاهش می یابد

استفاده از عوامل فعال سطحی، منجر به کاهش پایداری ترمودینامیکی می شود

 

یک است؟۴۳- ر وده با ر ر  د ن  وقعیت آ و م و  ر دا بی  زجذ ن دهنده ناقل با ینه نشا م گز کدا

)Apical( سطح فوقانی غشا - MDR1

)Basal( سطح زیرین غشا - BCRP

(Basal( سطح زیرین غشا - P-gp

)Apical( سطح فوقانی غشا - MRP1
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

-۴۴. . . . . . . . . . ید  " با زاما ل ا وند،  وب ش ( محس Pharmaceut ical alte rnat ive ( یی  و ر دا ین  یگز ول، جا و محص ینکه د ا ی  را ب

نوع و مقدار ماده موثره شان یکسان باشد.

ملح یا استر یکسانی از ماده موثره داشته باشند.

نوع ماده موثره و شکل دارویی یکسان داشته باشند.

نوع ماده موثره شان یکسان باشد.

 

ثابت۴۵- و   ۰/۶ L/Kg ن یع آ ز و ت هری  م ظا اگر حج ود.  یز ش و تج ر  رت مکر و وگرم بص ن ۶۰ کیل ز و ر مرد با  ر است به بیما یی قرا و ر دا

و با ر دا گرمی  ی ۵۰۰ میلی  ها ول  ، کپس ۵  mg/L وسط یی مت لاسما پ رسیدن به غلظت  ی  را ب بر ساعت باشد،   ۰/۲ ن  فع آ سرعت د

) ۰/۸ باشد ر ملح  و فاکت و   ۰/۹ یستی  ز همی  فرا فرض کنید  ( ود؟  ید مصرف ش واصلی با ف چه 

۱۲ ساعت

۱۰ ساعت

۸ ساعت

۶ ساعت

 

ود؟۴۶- ر ر مي  ير به كا ز دلات  ز معا ا ، كداميك  راكي و ز خ و تك د يز  و تج ز  ا و بعد  ر دا يي  لاسما پ ي محاسبه غلظت  را ب
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ل میدهد؟۴۷- تشکی را  بی  کل جذ ز مساحت  ا لار چند درصد  و راسل پا ز مسیر  ا و  ر دا انتقال  مساحت 

۰/۰۱

۰/۱

۱

۱۰

 

ر است.۴۸- برقرا  . . . . . . . . . . .  ، ثر ا فت  ر با د و  ر دا و غلظت  و  ر دا یی  لاسما پ بین غلظت  ز جذب سیستمیک،  ا پس 

تعادل گرادیانت

تعادل غلظت

تعادل فیزیولوژیک

تعادل دینامیکی
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

و می باشد؟۴۹- ر دا یستی  ز همی  فرا یش  فزا ا ر  د ثر  و یند م فرا م  ن دهنده کدا وال نشا یر علامت س ز در شکل 

Spring

Spring + parachute

Crystalline form

Amorphous form

 

ینه صحیح نمی باشد؟۵۰- م گز کدا

انقباضات propulsive روده، حرکات دفعی محتواست که روزانه تنها سه تا چهار بار در افراد نرمال اتفاق می افتد.

انقباضات propulsive با انقباض ماهیچه های طولی روده همراه است.

انقباضات segmental با انقباض ماهیچه های حلقوی روده همراه است.

حرکات mass روده، حرکات دفعی ضعیفی هستند جهت اختلاط محتویات داخل لومن و تقریبا هر ۲۵ دقیقه اتفاق می افتد.

 

زی و کوگن رما فا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

رد؟۵۱- دا ربرد  ن کا ن میگر رما د ی  را ب ت  و رگ ا ی  ئیدها و ل لکا ز آ ا یک  م  کدا

متیل ارگونووین

ارگوتامین

ارگوکریستین

ارگوکورنین

 

ود؟۵۲- ده می‌ش استفا ری  م بیما ن کدا رما د ر  د لین  آجما

دیابت

صرع

عفونت‌های باکتریایی

آریتمی قلبی

 

وسنتزی منشاء می گیرد؟۵۳- بی ز  پیش سا م  ز کدا ا ول  یند ا ی  ئیدها و ل لکا اصلی آ ر  ساختا

تیروزین

گلایسین

تریپتوفان

فنیل آلانین

 

یابد؟۵۴- تجمع می  ه  م قسمت گیا ر کدا د  ، Pilocarpus  jaborandi ه ثره گیا و ده م پین، ما ر وکا پیل ئید  و ل لکا آ

برگ

دانه

ساقه

ریشه
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ونی است؟۵۵- وکین هیدر ت  وی مشتقا ه حا م گیا برگ کدا

Capsicum

Bearberry

Hamamelis

Vitex

 

دی است؟۵۶- یا ز ی  ها تانن  لاژی  ا وی  یک حا م  کدا

Pomegranate

Catechu

Kinos

Rhatany

 

رند؟۵۷- دا پراکندگی  هی  ده گیا وا م خان ر کدا د ها  ین  ر وما وک ران و ف

Apiaceae

Brassicaceae

Euphorbiaceae

Fumariaceae
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ود؟۵۸- م Juniperus oxycedrus حاصل می ش اندا م  ز کدا ا د  وغن کا ر

میوه

گل

برگ

چوب

 

م است؟۵۹- ی Illicium verum کدا ا ره  انیس ستا وه  اسانس می ترکیب عمده 

آنتول

بورنئول

کارواکرول

انیزآلدهید

 

هستند؟۶۰- ه  م گیا اسانس کدا ت  ترکیبا ن  و وج ت و بتا  لفا  آ

Metha piperita

Origanum vulgare

Salvia officinalis

Thymus vulgaris

 

یر است؟۶۱- ز ترکیب  م  وط به کدا ویشن مرب اسانس آ وی معطر  ب

لینالول

بورنئول

اوکالیپتول

تیمول
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ود؟۶۲- ید C شناخته می ش ز و ت لانا ن منبع  وا یر به عن ز هی  م جنس گیا کدا

Strophanthus

Digitalis

Nerium

Convallaria

 

ود؟۶۳- وب می ش ئیدی محس و پن تر تری  ی  ها ونین  پ یر جزء سا ز ت  ترکیبا ز  ا یک  م  کدا

گلیسیریزین

دیوسژنین

سولانیدین

شیکوریدین

 

رد؟۶۴- دا ربرد  ئید کا و ت وما ر یت  تر ر و آ وپیک  ت ی آ اگزما ن  رما د ر  د یر  ز ی  ها وغن  ر ز  ا یک  م  کدا

زیتون

کرچک

بادام شیرین

گل مغربی
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ن است؟۶۵- ومانا لاکت یر گا ز م صمغ  اصلی کدا ترکیب 

کتیرا

صمغ عربی

گوار

استرکولیا

 

ید؟۶۶- یر به دست می آ ز ی  ها ز جلبک  ا یک  م  ز کدا ا ر  گا آ

قرمز

سبز

سبز-آبی

قهوه ای

 

رد؟۶۷- دا تنیا  ثر ضد کرم  ا یک  م  کدا

β-iron

α-santonin

β-caryophylene

Gossypol

 

رد؟۶۸- دا و  تکتی و پر و ت هپا ثر  ا یک  م  کدا

Chicory

Fish berries

Orris

Arnica
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ت است؟۶۹- ترکیبا ز  ا م دسته  ئیدها جزء کدا و ید یر ا

مونوترپن‌ها

سزکوئی ترپن‌ها

دی ترپن‌ها

تری ترپن‌ها

 

ین است؟۷۰- ز ر م  یر گ ز ن  ها ز گیا ا یک  م  اصلی کدا ده  ما

Garcinia hanburii

Pistacia lentiscus

Tetraclinis articulata

Eriodictyon californicum

 

ی لین زی با وسا ر دا

وکی۷۱- وک وم پن ی  ونتها ن عف رما د ر  د ، کدامیک  ونی وم پن وده است. با شک به  و خلط مراجعه نم تنگی نفس  و  م سرفه  ر با علای بیما

رد؟ دا بهتری  ثربخشی  ا

کوتریموکسازول

گلوکساسیلین

لوفلوکساسین

سفیکسیم
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ن مناسب۷۲- رما د لیس بستری می باشد. کدامیک جهت  فکا وک  وک انتر ونت  ز عف ا ونیت ناشی  یت پر تشخیص  له با  ی ۴۶ سا ر آقا بیما

تر است؟

سفپیم

کلیندامایسین

آمپی سیلین-سولباکتام

ارتاپنم

 

را بیشتر مطرح می کند؟۷۳- د  یت حا ونفر پیل احتمال  ری  را د ا م  ر با علای ر بیما د یر  ز ی  ها و نشانه  م  ز علای ا ود کدامیک  وج

تب

سوزش ادرار

تکرر ادرار

تغییر رنگ ادرار

 

ری نیست؟۷۴- را د ا ی  ونتها ن عف رما د ر  د یسین  وما فسف ت  ز مشخصا ا کدامیک 

کمتر از ۵۰ درصد جذب گوارشی دارد

دفع کامل ادراری

اثربخشی بیشتری از نیتروفورانتوئین و کوتریموکسازول دارد

عوارض دارو ناچیز است
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

بی۷۵- و ومت میکر ز مقا و بر هش خطر  ی کا را ب کنه،  وضعی ضد آ ی م ها ویتیک  ب نتی  ن با آ همزما یز  و تج ی  را ب را  یر  ز رده  وا فر م  کدا

وصیه می کنید؟ ت

ایزوترتینوئین خوراکی

آنتی بیوتیک خوراکی

آزلائیک اسید موضعی

بنزوئیل پراکساید موضعی

 

ه است.۷۶- همرا رش  ت با خا یعا وست سر مراجعه می‌کند. ضا پ وی  ر یس  ز یا ر و یز پس ر وسته‌ پ ود  ت محد یعا له‌ با ضا ۳۲ سا مرد 

م است؟ یر کدا ز ی  ها ینه  ز گز ا ن  رما د ین  تر مناسب‌

کرم کالسی‌پوتریول

فوتوتراپی + پسورالن

متوتروکسات خوراکی

شامپو کل تار

 

م۷۷- اقدا  ، ر ین بیما ا ر  د ری خاص دیگری  یا بیما ر  و فاکت یسک  ر م  فرض عد یر است. با  ز له به شرح  ۶۵ سا ر مرد  ل چربی بیما ی فا و پر

م است؟ و کدا ا ول  وح کلستر یت سط یر ی مد را ب لیه  و ا یی  و ر دا

Total Chol .    310 mg/dL

LDL-Chol .      240 mg .dL

HDL-Chol .     30 mg/dL

TG                   180 mg/dL

 (low intensity)شروع درمان با استاتین با شدت پایین

 (moderate intensity)شروع درمان با استاتین با شدت متوسط

 (high intensity)شروع درمان با استاتین با شدت بالا

با توجه به عدم وجود ریسک فاکتور، صرفا رعایت رژیم غذایی و سبک زندگی درمانی کفایت می کند
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

تر است؟۷۸- یع  ی PCSK9  شا ها رکننده  یر با مها ز رضه جانبی  م عا کدا

آنژیو ادم

واکنش در محل تزریق

اختلالات بینایی

آنمی هملایتیک

 

رمانی درست۷۹- د م  اقدا م  رد. کدا دا یزی  ونر ر خ و بیما رش شده است  ین می باشد  INR: 6.5 گزا ر رفا وا ر حال مصرف  د ری که  ر بیما د

نیست؟

قطع مصرف وارفارین

 k انفوزیون ویتامین

 PCC(prothrombin complex concentrate)تجویز

تجویز ویتامین k خوراکی

 

درست است؟۸۰- ینه نا م گز ن HIT(heparin induced thrombocytopenia) کدا رما د رد  و درم

قطع فوری هپارین

درمان جایگزین با انوکساپارین

درمان جایگزین با آرگاتروبان

عدم استفاده مجدد از هپارین تا ۳ ماه
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یی۸۱- و ر دا م  ی ژ ر ر  د یر  ز یی  و ر دا ی  ها م  ی ژ ر ز  ا یک  م  ر مرحله c کدا د  ) فته  یا هش  زده قلبی کا یی قلبی با با رسا )نا  HFrEF ن را ر بیما د

ود؟ وصیه می ش ت ر  بیما

انالاپریل، ساکوبیتریل، اسپيرونولاكتون

فروزماید، والزارتان، ساکوبیتریل

والزارتان، بیزوپرولول، اسپيرونولاكتون

والزارتان، امپاگلیفلوزین، فروزماید

 

یر است:۸۲- ز ر به شرح  یش بیما زما وده است. آ ی مراجعه نم ل بی حا و  یت ضعف  له با شکا ۲۳ سا م  ر خان بیما

Hb: 8.4 mg/dl( normal 12-16 mg/dl) , MCV 70 fl (normal 80- 100fl) , Retic 0.1% (normal 0.5 – 1.5)

Se rum fe rr it in 9 ng/ml (  normal 12 – 150 ng/ml)

ر محتمل است؟ ی بیما را ب یر  ز تشخیص  م  ق کدا و ف رد  وا وجه به م ت با 

تالاسمی مینور

آنمی فقر آهن

B12 آنمی ناشی از کمبود اسید فولیک یا

آنمی بیماری مزمن یا بدخیمی

 

ینه صحیح می باشد؟۸۳- م گز هن کدا فقر آ نمی  ن آ رما د رد  و ر م د

فروس گلایسین با توجه به جذب بهتر و عوارض کمتر ملح انتخابی است

اشکال دارویی آهسته رهش آهن با توجه به جذب مناسب درمان خط اول هستند

عوارض جانبی گوارشی آهن به جز یبوست وابسته به دوز هستند

مصرف آهن خوراکی با داروهای PPI جذب گوارشی را افزایش می دهد
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درست است؟۸۴- رمانی نا د ی شیمی  وها ر دا یع  رض شا وا رد ع و ر م د ینه  م گز کدا

آسپارژیناز : واکنش افزایش حساسیت

وین کریستین : نوروپاتی محیطی

دوکسوروبیسین : کاردیومیوپاتی

سیس پلاتین: پانکراتیت

 

ینه صحیح است؟۸۵- م گز ید کدا تا را پا تری  رد  و ر م د

باعث افزایش تشکیل و بازسازی بافت استخوانی و استئوبلاست می شود

برای افزایش اثربخشی تجویز همزمان با بیس فسفونات توصیه می شود

از عوارض آن هایپوکلسمی است

به عنوان خط اول درمان استئوپروز در خانم های یائسه توصیه می شود  

 

ین شده است.۸۶- نژ ر آ ر حملات مکر تین، اخیراً دچا واستا ر و ت و آ ین  ن با آسپر رما د تحت   ، ر یدا پا ین  نژ له با سابقه آ ۶۵ سا ر  بیما

داشته باشد؟ م  ئ هش علا ر کا د را  واند نقش کلیدی  یر میت ز وی  ر دا م  کدا

دیلتیازم

ایزوسورباید مونونیترات

متوپرولول

نیکوراندیل
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-۸۷۱۵۲/۹۵ ر کلینیک  د ر  ن بیما و رخ فشا پزشک مراجعه کرده است.  لا به  ن با و ر خ فشا و   ۲ وع  له با سابقه دیابت ن ۵۸ سا ی  ر آقا بیما

یی و ر دا انتخاب  ین  بهتر ینه  م گز رد. کدا دا ری خفیف  و ومین لب ر آ ن می دهد که بیما ها نشا یش  زما وده است. آ ب وه  میلی متر جی

ر می باشد؟ ین بیما ا ر  د ن  و ر خ فشا ی کنترل  را ب لیه  و ا

آملودیپین

هیدروکلروتیازید

لوزارتان

متوپرولول

 

پزشک مراجعه کرده۸۸- بر با ۳۰ درصد به  را ب  EF ی با ل و یی قلبی سیست رسا و نا ن کنترل نشده  و رخ فشا له با سابقه ی  ۶۲ سا ی  رآقا بیما

ن جدیدی و رخ فشا وی ضد  ر دا رد  دا پزشک قصد  رد.  دا یت  تحتانی شکا م  اندا م  د ا و  لیت  فعا م  هنگا تنگی نفس  ز  ا ر  است. بیما

انتخاب مناسبی نمی باشد؟ یر  ز وی  ر دا م  یز کند. کدا و تج ر  ی بیما را ب

کارودیلول

دیلتیازم

اسپیرینولاکتون

لوزارتان

 

وع۸۹- ز شر ا ه پس  یک ما فت کرده است.  یا ر د وی جدیدی  ر دا ن  و بهتر قند خ ی کنترل  را ب  ۲ وع  له با دیابت ن ۴۲ سا م  ر خان بیما

پزشک مراجعه می کند. با ن به  ژ وا ود کننده  رچی ع ونت قا و عف م  و تشنگی مدا ، احساس  ر را د ا ر  فع مکر ز د ا یت  ن با شکا رما د

رضه می باشد؟ ین عا ا ز  و بر د عامل  یا ز احتمال  و به  ر دا م  م کدا ئ وجه به علا ت

متفورمین

آکاربوز                                

امپاگلیفلوزین

گلی کلازید
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پزشک مراجعه کرده است.۹۰- و HbA1C 10.4  به   mg/dl ۱۸۵ ن ناشتا  و تشخیص، قند خ زه  تا  ۲ وع  له با دیابت ن ۵۴ سا ی  ر آقا بیما

م می باشد؟ ین مرحله کدا ا ر  د رمانی  د ویکرد  ر ین  بهتر

شروع متفورمین به تنهایی

شروع متفورمین همراه با داروی خوراکی دوم

شروع انسولین همراه با متفورمین

شروع گلیکلازید به تنهایی

 

د۹۱- یا ز ت  ترشحا لینی نشانگر  ۀ با ین وده است. معا ینال مراجعه نم ژ وا رش  و خا ترشح  ز  ا یت  ی است که با شکا له‏ا م ۳۱ سا ر خان بیما

ن را نشا بر ۶  را ب  pH ،ترشحات یش  زما ژن میباشد. آ وا رۀ  وا ی ر د د رنگ  و نقاط قرمز  ل به سبز  ی رد ما ز رنگ  ینال با  ژ وا یی  و ب و بد

ود؟ د میش پیشنها ر  ین بیما ا ی  را ب ن  رما د ول  ا ن خط  وا یر به عن ز یی  و ر دا ی  یمها ژ ر ز  ا یک  م  میدهد. کدا

تینیدازول 2g خوراکی، تک دوز

مترونیدازول 2g خوراکی، یک بار در روز تا ۵ روز

مترونیدازول mg 500 خوراکی، هر ۱۲ ساعت تا ۷ روز                  

تینیدازول 1g خوراکی، یک بار در روز تا ۵ روز

 

و۹۲- م  وکسی ر و ، سف و وکسی کلا وآم م مصرف ک رغ و علی  وده است  ب تیت مدیا  و ا ر  پیش دچا ه  ۲ ما ز  ا له است که  ۳ سا ودکی  ، ک ر بیما

د می دهید؟ پیشنها ین مرحله  ا ر  د را  راکی  و وی خ ر دا م  ده است. کدا پاسخ مناسبی ندا ز  و هن یسین،  وما یتر ز آ

سفالکسین

کوتریموکسازول

مترونیدازول

کلیندامایسین
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

تحمل۹۳- م  یی که سابقۀ عد یا د باکتر یت حا ز و تشخیص سین ری با  و ذکر می کند که بیما تماس گرفته است  وخانه  ر دا ، با  پزشکی

م هد. کدا وا یی می خ هنما را ین،  یگز وی جا ر دا رد  و ز شما درم ا پزشک  وده است.  رد مراجعه نم دا و  وکسی کلا وآم رشی به ک وا گ

د می دهید؟ پیشنها را  و  ر دا

سیپروفلوکساسین

کوتریموکسازول

لووفلوکساسین

آزیترومایسین

 

م است؟۹۴- ود، کدا تشخیص CAP بستری می ش ی  که با  ا زمینه  ری  ن بیما و له بد ۶۹ سا ری  ن بیما رما د ی  را ب یی  و ر دا م  ی ژ ر

آزیترومایسین تزریقی

آزیترومایسین + سفتریاکسون

سفتریاکسون

مروپنم

 

رژانس مراجعه۹۵- و ا ز شده است، به  پیش آغا ز  و ر  ۲ ز  ا تنگی نفس که  و  تب، سرفه  ز  ا یت  ی است که با شکا ا له  ی ۴۰ سا ر آقا بیما

ر ینه، بیما ر معا د فته است.  یا هش  وی کا ی ر ی  ها و صدا ود  راست شنیده می ش ۀ  ی ر ر قاعدۀ  د کل  یه، کرا ر در سمع  وده است.  نم

ر چنین است: تی بیما م حیا رد. علای دا هی  گا ن آ و مکا ن  زما نسبت به 

T: 37.5 °C         BP: 110/70 mmHg      HR: 95 beats/min        RR: 24 breaths/min

ین مرحله، مناسب است؟ ا ر  د یی  و ر دا م  ی ژ ر م  تجربی کدا یز  و تج تشخیص،  ین  تر وجه به محتمل  ت با 

آمپی سیلی/سولباکتام

لووفلوکساسین

کوآموکسی کلاو

سفتریاکسون
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ود؟۹۶- د می ش پیشنها ول  ا ن خط  وا م ملين به عن وست مصرف کدا یب ز  ا پیشگیری  ی  را ب ر  ردا م با ر خان د

پسيليوم

سنا

بيزاكوديل

پلي اتيلن گلايكول

 

اطفال صحیح می باشد؟۹۷- ر  د تب  رد  و ر م د ینه  م گز کدا

دمای بدن بالاتر از 37.5 درجه سانتی گراد که از طریق زیر بغل ثبت شده است معادل تب می باشد

در کودک یک ماهه که با تب مراجعه کرده است می توان ابتدا به مدت ۴۸ ساعت از استامینوفن استفاده کرد و در صورت عدم
پاسخ دهی سایر ارزیابی ها انجام می پذیرد

حداکثر دوز مصرفی استامینوفن جهت کنترل تب به صورت mg/kg/day 40 می باشد

حداکثر دوز مصرفی آسپرین جهت کنترل تب به صورت mg/kg/day 50 می باشد

 

وه۹۸- ینه نح م گز ، کدا پیش شده است   ز  و ر  ۲ ز  ا استفراغ  و  اسهال  ر  وسی که دچا یر و د  یت حا وانتر لا به گاستر له مبت ودک 1.5 سا ر ک د

ن می دهد؟ را نشا ر  یت صحیح بیما یر مد

جهت کنترل آب از دست رفته بایستی به ازای هر بار اسهال ml/kg ۱۰۰ از محلول ORS استفاده بشود

استفاده از پرومتازین به عنوان داروی ضد استفراغ توصیه می شود

جهت کنترل حجم اسهال میتوان از بیسموت ساب سالیسیلات استفاده کرد

اضافه کردن ۱۰ -۲۰ میلی گرم مکمل زینک روزانه به کنترل اسهال کمک می کند
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م است؟۹۹- ویید کدا رسین ر کا و وم ت ز  ا اسهال ناشی  بی  انتخا ن  رما د

دیفنوکسیلات

سیپروهپتادین

اکتروتاید

یدوکینول

 

زامی می‌باشد؟۱۰۰- ل ا یر  ز رد  و م م لگری کدا وکسیمب، غربا یت ر فت  یا ر د و کاندید  م مفصلی  تیس وما ر تشخیص  ر با  ر بیما د

عفونت نهفته سل

B هپاتیت

C هپاتیت

واریسلا زوستر

 

یر صحیح میباشد؟۱۰۱- ز ینه  م گز م مفصلی کدا تیس وما ر ن  رما د ر  د وییدها  تیک ر و وک وک رابطه با گل ر  د

استفاده از گلوکوکورتیکوئیدها با دوز بالا در طول دوره درمان توصیه میگردد.

تزریق داخل مفصلی گلوکوکورتیکوئیدها در فواصل زمانی یک ماهه در موارد مقاوم به درمان توصیه می‌گردد.

گلوکوکورتیکوئیدها با رفع علامتی بیماری، تاثیری بر سیر بیماری ندارند.

مصرف گلوکوکورتیکویید ها با دوز بالا در زمان شعله ور شدن بیماری و تا زمان اثر سایر داروها توصیه میگردد.

 

وع۱۰۲- ز شر ا ز پس  و ر  ۴ زانه می باشد.  و ر ول ۳۰ میلی گرم  ز ن با متی ما رما د تحت  و  ز  و ی ری گر لا به بیما له مبت ۳۲ سا م  ر خان بیما

ود؟ د می ش پیشنها ر  ین بیما ا رد  و ر م د یر  ز رمانی  د م  اقدا م  ود. کدا راش جلدی خفیف می ش و  رش  ر خا ، دچا و ر دا

کاهش دوز دارو

تغییر دارو به پروپیل تیواوراسیل

ادامه درمان با متی مازول + آنتی هیستامین خوراکی

قطع متی مازول و استفاده از ید رادیو اکتیو
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ول ۴۰ میلی گرم۱۰۳- ز را پ و پنت ن با  رما د تحت  و  یفلاکس مری به معده  ر له  یک سا ( با سابقه  و گرم  زن  ۵۰ کیل و  ( له  ۵۵ سا م  ر خان بیما

ین زانه می باشد. آخر و ر ۱۲۵ میلی گرم  وکسین  تیر و و ل ن با  رما د تحت  و  و  ت و هاشیم ئیدی  و تیر و هیپ تشخیص  دنبال  زانه به  و ر

: یر است  ز تیب  تر ر به  TFT بیما

TSH= 2(0.5-4.5 )      TT4= 8(4.5-12)     TT3= 120 (80-200)

؟ ر صحیح است  ین بیما ا رد  و ر م د یر  ز رت  م عبا کدا

با توجه به وزن بیمار دوز به  mcg/day ۱۰۰ کاهش یابد.

به بیمار توصیه شود بین پنتوپرازول و لووتیروکسین یک ساعت فاصله باشد.

با توجه به تداخل دارویی ، دوز لووتیروکسین به  mcg/day ۱۵۰ افزایش یابد.

با توجه به TFT بیمار نیاز به اقدام خاصی نمی باشد.

 

؟۱۰۴- هده می گردد  لت مشا م حا لا کدا و ، معم رشی وا م گ زخ ز  ا پی‏گاستر ناشی  ا رد  د لینی   هر با تظا وص  درخص

در زخم دوازدهه درد اپی‏گاستر با خوردن غذا بهبود و در زخم معده تشدید می گردد.

در زخم معده درد اپی‏‏گاستر با خوردن غذا بهبود و در زخم دوازدهه تشدید می گردد.

در هر دو )زخم دوازدهه و زخم معده( درد اپی‏گاستر با خوردن غذا تشدید می گردد.

در هر دو )زخم دوازدهه و زخم معده( درد اپی‏گاستر با خوردن غذا بهبود می یابد.

 

م جمله صحیح است؟۱۰۵- ری کدا و پیل وباکتر  هلیک یشه کنی  ر رمانی  د م سه  ی ژ ر وص  درخص

جایگزینی PPIs با PPIs دیگر سبب تغییر در اثربخشی رژیم می گردد

جایگزینی PPIs با  H2 blockers تفاوتی در اثربخشی رژیم ندارد

درصورت شروع PPIs مدتی قبل از شروع رژیم سه درمانی، میزان ریشه کنی افزایش می یابد

تک دوز PPIsممکن است اثر بخشی کمتری نسبت به مصرف دوبار در روز داشته باشد
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رد؟۱۰۶- هی ندا یگا و جا تی لسرا و ا لیت  و ن ک رما رد د و  یید شده  تا ن  و ری کر ن بیما رما رد د فقط  یر  ز یک  وژ ل و بی وامل  ز ع ا کدامیک 

Infliximab

Natalizumab

Vedolizumab

Certolizumab

 

یر می باشد؟۱۰۷- ز فسردگی  ی ضدا وها ر دا ز  ا ز سندرم Withdrawal با کدامیک  و بر یسک  ر ین  بیشتر

ونلافاکسین

سیتالوپرام

میرتازاپین

فلوکستین

 

تان،۱۰۸- ر لسا وا ن با  رما د تحت  ر  فسردگی گذاشته شده است. بیما ا تشخیص  یی قلبی  رسا و نا له با سابقه دیابت  م ۴۰ سا جهت خان

یشان ا فسردگی  ا ن  رما د یر جهت  ز ی  وها ر دا ز  ا لیناگلیپتین می باشد. کدامیک  و  رمین  و ین، متف ز و امپاگلیفل ول،  ل و پر و بیز

تر است؟ مناسب 

سیتالوپرام

میرتازاپین

دوکسپین

سرترالین
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رده شده است.۱۰۹- و رژانس آ و ا ز مردن به  ا ترس  و  یق، احساس خفگی  تعر وع،  ته لت  تپش قلب، حا ز  ا یت  ی با شکا ا له  ۳۵ سا م  خان

لات مشابه است. به ز حا و بر ن  ئما نگرا ا د و  تجربه کرده است  را  بهی  م مشا ئ ر علا ر مکر و ه گذشته بط ر ذکر می کند که طی ۶ ما بیما

: ن مناسب است، بجز یشا ا ی  را ب یر  ز ی  ها ن  رما د همه  ت نمی کند.  و لش دع را به منز و کسی  ود  رج نمی ش ز منزل خا ا ل  لی د همین 

پاروکستین

ایمی پرامین

سرترالین

بوسپیرون

 

و۱۱۰- ر دا ین  تر فرنیا گذاشته شده است. مناسب  و تشخیص اسکیز لیپیدمی  و سابقه دیس   BMI=35 kg/m2 له با م ۴۰ سا جهت خان

م است؟ ن کدا یشا ا جهت 

الانزاپین

کلوزاپین

ریسپریدون

آری پیپرازول

 

رد؟۱۱۱- دا ربرد  م کا و ر میگرن مقا د یر  ز رد  وا ز م ا کدامیک 

ارگوتامین سی

دگزامتازون

میدازولام

توپیرامات
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رد؟۱۱۲- دا ربرد  تنشن کا وع  ز ن ا ی  لاکسی سردردها فی و پر ن  رما د ر  د یر  ز رد  وا ز م ا کدامیک 

لیتیم کربنات

ماپروتیلین

سرترالین

کافئین

 

یش دهد؟۱۱۳- فزا ا را  وی  ی کلی ز سنگها و بر یسک  ر واند  ت تشنج می  ی ضد  وها ر دا ز  ا کدامیک 

کلوبازام

فنی توئین

توپیرامات

لاکوزامید

 

یش می دهد؟۱۱۴- فزا ا را  تشنج  ود مجدد  احتمال ع ن  رما د رت قطع  و یر در ص ز رد  وا ز م ا ود کدامیک  وج تشخیص صرع  ر با  ر بیما د

شروع صرع قبل از ۱۲ سالگی

سابقه تشنج ناشی از تب در کودکی

وقوع حملات تشنجی تونیک کلونیک جنرالیزه

وجود نوار مغزی غیر نرمال در حین مصرف داروها

 

رد؟۱۱۵- ن ندا و اندیکاسی  ) asthma exacerbation( م  تشدید آس ن  ر بحرا د یر  ز ی  وها ر دا ز  ا مصرف کدامیک 

اسپری سالبوتامول

آمینوفیلین تزریقی

پردنیزولون خوراکی

متیل پردنیزولون تزریقی
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ید صحیح است؟۱۱۶- وما بر م  و پی و تر و تی وی  ر دا وص  کدامیک در خص

کوتاه اثرتر از ایپراتروپیوم است

باعث بهبودی سرانجام بیماری )outcome( بیماری COPD می شود

اثر ضد التهابی بیشتری از ایپراتروپیوم دارد

طول اثر بیشتر و تمایل کمتری به رسپتور موسکارینی تایپ ۲ دارد

 

وچک است؟۱۱۷- یی ک وا ه ری  د مجا انسدا یر بیانگر  ز ی  ها رامتر  پا ز  ا کدامیک 

FEV1/FVC

VC

FEF 25-75 %

TLC

 

رد؟۱۱۸- دا هیستامین  زی  دسا زا وی آ ر بر  را  ثر  ا ین  یر کمتر ز وییدی  پی ا ت  ترکیبا ز  ا کدامیک 

مورفین

مپریدین

هیدرومورفون

فنتانیل
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

رش نشده است؟۱۱۹- یر گزا ز ی  یندرها ت با فسفا ز  ا لیتی با کدامیک  و لکتر ا لات  لا اخت

سولامر

کلسیم کربنات

منیزیم هیدروکساید

آلومینیوم هیدروکساید

 

م است؟۱۲۰- ن CKD کدا را انمی بیما ن  رما د ر  د ویتین  پ و یتر ر ا ومت به  ین علت مقا یعتر شا

sepsis

کمبود آهن

تولید آنتی بادی ضد اریتروپویتین

B12 کمبود ویتامین

 

یی و ر شیمی دا

چه می باشد؟۱۲۱- یر  ز ترکیب  رد مصرف  و یی م ر شیمیا وجه به ساختا ت با 

ضد اسپاسم

ضد گلوکوم

ضد التهاب

ضد پارکینسون
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

یر چه می باشد؟۱۲۲- ز ترکیب  رد مصرف  و ین م بهتر یی  ر شیمیا وجه به ساختا ت با 

ضد گلوکوم

ضد میاستنی گراویس

ضد آلزایمر

ضد پارکینسون

 

رد؟۱۲۳- دا ثری  ا یر چه  ز ترکیب  یی  ر شیمیا وجه به ساختا ت با 

آگونیست بتا-یک

آگونیست بتا-دو

آنتاگونیست بتا-یک

آنتاگونیست بتا-دو
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

یر چیست؟۱۲۴- ز ترکیب  ثر  ا ین  ، مهمتر یی ن شیمیا وجه به ساختما ت با 

ضد اولسر

ضد سایکوز

ضد درد

ضد حساسیت

 

رد؟۱۲۵- دا ثری  ا یرچه  ز ترکیب  یی  ر شیمیا وجه به ساختا ت با 

آگونیست موسکارین

مهارکننده کولین استراز

آگونیست نیکوتین

شل کننده عصب-عضله
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

رد؟۱۲۶- دا ثری  ا یر چه  ز ترکیب   ، یی ن شیمیا وجه به ساختما ت با 

H آگونیست

H آگونیست

H آنتاگونیست

H آنتاگونیست

 

یر چیست؟۱۲۷- ز ترکیب  ثر  ا ، مکانیزم  یی ن شیمیا وجه به ساختما ت با 

آگونیست آلفا-یک، محیطی

آنتاگونیست آلفا-یک، مرکزی

آگونیست آلفا-دو، مرکزی

آنتاگونیست آلفا-دو، محیطی

 

1

2

1

2
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ن چیست؟۱۲۸- فعال آ لیت  و ب م متا و نا رد  دا ثری  ا یر چه  ز وی  ر دا

ضدافسردگی - کلردیازپوکساید

ضدصرع - دزمتیل دیازپام

ضدجنون - کلردیازپوکساید

ضد اضطراب - اکسازپام

 

ود.۱۲۹- . می ش . . . ثر  ا . باعث  . . . ی  ها ر گیرنده‌ یر با مها ز وی  ر دا

ملاتونینی- خواب آوری

دوپامینی - ضدسایکوز

بنزودیازپینی- خواب آوری

سروتونینی - ضداضطرابی
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

فسردگی می باشد؟۱۳۰- وی ضدا ر دا یک  ترکیب  م  کدا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

یر صحیح نمی باشد؟۱۳۱- ز وی  ر دا رد  و ر م د ینه  م گز کدا

دارای خاصیت بازی است.

دارای اثر ضدسایکوز است.

دارای زنجیره جانبی متیل پیپرازین است.

دارای هسته بنزودیازپین است.

 

رد؟۱۳۲- دا ربرد  یی کا ر ی چه بیما را ب یر  ز وی  ر دا

آلرژی

سایکوز

اضطراب

تشنج
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ویتر است.۱۳۳- اصلی ق ترکیب  ز  ا لیت مرفین  و ب م متا کدا

۳-مرفین گلوکوروناید

۶-مرفین گلوکوروناید

N-۱۷- دمتیل مرفین

کدئین
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

م است؟۱۳۴- یر کدا ز ترکیب  ی  را ب در محیط معده  لب  فرم غا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

یر نیست؟۱۳۵- ن پذ امکا لکی  ی با ها وه  تغییر گر ونیست µ با  نتاگ ونیست µ به آ گ ل آ تبدی ده  وا م خان ر کدا د

مرفین ها

مرفینان ها

آنیلیدوپیپریدین ها

اوریپاوین ها

 

وکسیلیک اسید است۱۳۶- وه کرب ی گر را ب بهتری  واستر  یز وا بی کدامیک 
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

م است؟۱۳۷- یر کدا ز ترکیب  رمانی  د ربرد  ین کا مهمتر

ضد التهاب غیر استروییدی در آرتریت روماتویید

در خشکی واژن

در درمان سرطان سینه و رحم

در نگهداری حاملگی

 

م است؟۱۳۸- ثر کدا ا م  وجه به مکانیس ت یر با  ز ترکیب  رمانی  د ربرد  کا

مهارکننده ۵-آلفا ردوکتاز در درمان هیپرپلازی خوش خیم پروستات

مهار کننده تیروییدپراکسیداز در درمان پرکاری تیرویید

مهارکننده ۱۷-آلفا هیدروکسیلاز در کم کاری غده آدرنال

آگونیست هورمون LHRH برای درمان آکنه در جوانان
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

م است؟۱۳۹- رت کدا ین عبا تر یر صحیح  ز ترکیب  وص  در خص

pyroGlu-His-Trp-Ser-Tyr-D-Ser(t-but)-Leu-Arg-Pro-NH-NHCO-NH2

یک ترکیب پروتینی است که بعنوان ضد حاملگی خوراکی مصرف میشود.

یک ترکیب پروتینی است که بعنوان عضله سازی در درمان سوختگی ها کاربرد دارد.

آگونیست دوپامین بوده که در تحریک شیر بعد از زایمان کاربرد دارد.

آنالوگ هورمونهای آزادکننده گونادوتروپین در درمان اندومتریوز می باشد.

 

رد؟۱۴۰- دا ز بیشتری  پپتیدا ترانس  ری  ثر مها ا هسته  م  بر کدا را ب یط  ر شرا د
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

یر صحیح نیست؟۱۴۱- ز ترکیب  رد  و ر م د کدامیک 

گروه متیل روی حلقه مونوباکتام در مقاومت به بتالاکتاماز ترکیب نقش دارد.

وجود حلقه ۲-امینوتیازول ورود ترکیب به باکتریهای گرم منفی را تسهیل می کند.

گروه سولفونیک اسید را می توان با گروه الکترون کشنده کلر جایگزین کرد.

گروه آلکوکسیم روی کربن آلفا در مقاومت به بتالاکتاماز ترکیب نقش دارد.

 

یر صحیح نیست؟۱۴۲- ز تتراسیکلین  رد  و ر م د کدامیک 

قرار دادن گروه الکترون کشنده در موقعیت ۷ باعث کاهش پوتنسی می شود.

قرار دادن گروه هیدروکسیل در موقعیت ۶ باعث افزایش پوتنسی ترکیب نمی شود

قرار دادن یک گروه glycylamido در موقعیت ۹ باعث کاهش اتصال دارو به ریبوزوم نمی شود.

قرار دادن گروه الکترون دهنده در موقعیت ۷ باعث افزایش پوتنسی می شود.
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

د؟۱۴۳- دا یش  فزا ا را  یر  ز ترکیب  تنسی  و پ ن  وا ت ونه می  چگ

قرار دادن سیکلوپروپیل به جای اتیل

متیله کردن حلقه پی پرازین

قرار دادن متیل در موقعیت ۸ حلقه

جایگزینی گروه اسیدی با گروه آمیدی

 

www.konkur.in

Telegram: @pharm_k

Kon
ku

r.i
n



آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ز نیست؟۱۴۴- تا وما ر ر کننده آ کدامیک مها
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

یر چیست؟۱۴۵- ز ترکیب  ن  مکانیزم ضد سرطا

مهار کننده کیناز

آلکیله کننده

آنتی متابولیت

ایمونو مودولاتور
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

رد.۱۴۶- دا ز  واکسیژنا م سیکل ی نز تری نسبت به آ لا ری با ونیک اسید خاصیت مها پی و پر م  کدا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

وییدی می باشد.۱۴۷- تیک ر و وک وک ونیست گیرنده گل نتاگ ترکیب آ م  کدا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ود؟۱۴۸- م بیشتری می ش فع سدی ویید باعث د تیک ر و وک وک م گل کدا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

رد؟۱۴۹- را ندا ئیدی  و تیر ن  و رم و ه زی گیرنده  لسا فعا ن  امکا ترکیب  م  کدا

R1=R2=I, R’1=iPr, R’2=H, X=C

R1=R2=Br, R’1=H R’2=iPr, X=O

R1=R2=iPr, R’1=Br, R’2=H, X=O

R1=R2=Me, R’1=iPr, R’2=H, X=C

 

یر چیست؟۱۵۰- ز ترکیب  اصلی  ربرد  کا

ضدجنون

ضدصرع

ضدپارکینسون

ضدآلزایمر

 

و سم‌شناسی ی  وژ کول رما فا
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ود؟۱۵۱- ر ر می‌ و بکا ن میاستنی گرا رما د ر  د و  ر دا م  کدا

Edrophonium

Tolterodine

Bethanechol

Neostigmine

 

وضیح می‌دهد؟۱۵۲- ت را  یه گیرنده ذخیره  ینه نظر م گز کدا

گیرنده‌هایی که در اتصال دارو نقش ندارند.

گیرنده‌هایی که برای پاسخ حداکثر لازم نیست تمامی انها اشغال شوند.

گیرنده‌هایی که همیشه فعال هستند.

گیرنده‌هایی که خارج غشای سلول قرار گرفته‌اند.

 

وابسته به غلظت نیست؟۱۵۳- لا  ی با زها و ر د د و  ر دا م  حذف کدا

Theophylline

Amoxicillin

Gentamicin

Phenytoin

 

تینی چیست؟۱۵۴- و و نیک ینی  ر وسکا ی م ها اصلی گیرنده‌ ت  و تفا

گیرنده‌های موسکارینی متصل به پروتئین جی و گیرنده‌های نیکوتینی متصل به کانال یونی هستند.

گیرنده‌های موسکارینی متصل به کانال یونی و گیرنده‌های نیکوتینی متصل به پروتئین جی هستند.

گیرنده‌های موسکارینی و نیکوتینی متصل به کانال‌های یونی هستند.

گیرنده‌های موسکارینی و نیکوتینی متصل به پروتئین جی هستند.
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

وند؟۱۵۵- هش غلظت cAMP می‌ش و باعث کا رند  دا ر  ر قلب قرا د ر عمده  و ینی به ط ر وسکا ی م ها ونه گیرنده‌ یرگ ز م  کدا

M1

M2

M3

M4

 

رد؟۱۵۶- دا وقی عضلات اسکلتی نقش  تساع عر ا پاسخ  ر  د ر عمده  و یک به ط رنرژ د ا م گیرنده  کدا

α1

α2

β1

β2

 

ود؟۱۵۷- ر ر می‌ ن بکا دا زا و م ن اسپاس ن  رما د ر  د و  وده  ب  GABA transaminase رکننده وگ گابا مها ل انا م  کدا

Thiagabine

Lacosamide

Vigabatrin

Topiramate
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

استنشاقی چیست؟۱۵۸- ش‌کننده‌ی  و بیه ی  وها ر دا وشی  بیه ی  لقا ا ر سرعت  د اصلی  عامل 

ضریب تقسیم خون:گاز

سن بیمار

غلظت دارو

زمان مصرف دارو

 

رکسین است؟۱۵۹- ا ونیست  انتاگ ر  و واب‌آ وی خ ر دا م  کدا

Zaleplon

Suvorexant

Ramelteon

Eszopiclone

 

ود؟۱۶۰- ده می‌ش استفا یی قلبی  رسا ن نا رما د ر  د ل  ی وبیتر ه با ساک همرا و  ر دا م  کدا

Olmesartan

Losartan

Telmisartan

Valsartan

 

رد؟۱۶۱- دا رمانی  د ده  استفا ن  و لین خ و انس یش  فزا ا ن  رما د ر  د و  ر دا م  کدا

سدیم نیتروپروساید

فنولدوپام

دیازوکساید

ماینوکسیدیل
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ود؟۱۶۲- یله شدن MLCK(PO4)می‌ش فسفر ول باعث د لک و م م کدا

cGMP

cAMP

ROCK

PDE

 

ود؟۱۶۳- ی قلبی می‌ش ها ول‌ ر سل د تاخیری  م  ی سدی ها ر کانال‌ و باعث مها ر دا م  کدا

تری‌متازیدین

ایوابرادین

نیکوراندیل

رانولازین

 

ود؟۱۶۴- ر می‌ش ن مها و ین وسط میلر ت ول بیشتر  لک و م م کدا

PDE1

PDE2

PDE3

PDE4
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ین نیمه عمر است؟۱۶۵- ی کمتر را ا د و  ر دا م  کدا

ادنوزین

امیودارون

مگزیلتین

دروندارون

 

ز نیست؟۱۶۶- را انهید رکننده کربنیک  کدامیک مها

دیکلرفنامید

متازولامید

متولازون

برینزولامید

 

ود؟۱۶۷- ده می‌ش استفا  (alopecia areata) ی ا وی سکه‌ یزش م ر ن  رما د ر  د و  ر JAK1 شده  و باعث مها ر دا م  کدا

Adalimumab

Baricitinib

Omalizumab

Belimumab

 

ول است؟۱۶۸- ب و ت و رکننده اختصاصی میکر ن مها وی ضد سرطا ر دا م  کدا

داکاربازین

بلئومایسین

اریبولین

ایرینوتکان
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ود؟۱۶۹- ر ر می‌ زا بکا وان انفل ن  رما د ر  د ز  وامینیدا ر و رکننده ن س مها و یر و وی ضد  ر دا م  کدا

Oseltamivir

Acyclovir

Lamivudine

Ganciclovir

 

ید است؟۱۷۰- تا و اکتر رض  وا ز ع ا کدامیک 

اسهال

کاهش فعالیت اندوکرین و اگزوکرین پانکراس

افزایش کلسیم خون

شکنندگی استخوان

 

ود؟۱۷۱- ر ر می‌ م بکا و فسردگی مقا ا ن  رما د ر  د و  داشته  یع  ثر سر ا وع  فسردگی شر ا وی ضد  ر دا م  کدا

Fluoxetine

Sertraline

Esketamine

Venlafaxine
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

رد؟۱۷۲- دا تنفسی  تضعیف  و  دردی  ثر ضد  ا د  یجا ا ر  د اصلی  ئیدی نقش  و پی و ا ها  م گیرنده‌ کدا

Delta (δ)

Kappa (κ)

ORL1

Mu (μ)

 

م عمل می‌کند؟۱۷۳- د غیر مستقی انعقا ن ضد  وا ومبین به عن تر انتی‌ ی  وها ر دا ز  ا کدامیک 

Warfarin

Dabigatran

Heparin

Rivaroxaban

 

یع نیاسین چیست؟۱۷۴- رضه شا عا

میوپاتی

احساس گرما

یبوست

افزایش اوره خون

 

بی COX-2 چیست؟۱۷۵- انتخا و   COX بی انتخا ی غیر  ها رکننده‌ اصلی مها لاف  اخت

مهارکننده‌های COX-2 عوارض جانبی گوارشی کمتری دارند.

مهارکننده‌های غیر انتخابی در کاهش درد موثرترند.

مهارکننده‌های غیر انتخابی جهت درمان طولانی بکار می‌روند.

مهارکننده‌های COX-2 بیشتر باعث خونریزی می‌شوند.
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ود؟۱۷۶- ید می‌ش ن  و رگانیفیکاسی ا و  ز  پراکسیدا ئید  و تیر ر  و باعث مها ر دا م  کدا

Levothyroxine

Methimazole

Propranolol

Liothyronine

 

ود؟۱۷۷- هده می‌ش ن مشا و لاکت و اسپیرن رضه با  م عا کدا

کاهش پتاسیم خون

کاهش قند خون

افزایش فشارخون

ژینکوماستی

 

رد؟۱۷۸- دا وی  م سمیت کلی رضه مه لطیف عا ا وسیع‌ رچ  وی ضد قا ر دا م  کدا

Fluconazole

Amphotericin B

Flucytosine

Terbinafine
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

ثر است؟۱۷۹- لا ا ل‌ وی لین ط و انس وگ  ل انا م  کدا

Lispro

Aspart

Degludec

Regular insulin

 

یدها چیست؟۱۸۰- ز و وگلیک یسین با آمین وما وانک و  ها  پنی‌سیلین‌ م  یس علت سینرژ

افزایش فعالیت آنزیم پپتیدیل ترانسفراز

مهار دفع کلیوی آمینوگلیکوزیدها

افزایش انتقال فعال آمینوگلیکوزیدها از غشای سلولی به سیتوپلاسم

تداخل با آمینوگلیکوزیدها در اتصال با پروتئین‌های پلاسما

 

ونامیدها نمی‌باشد؟۱۸۱- لف و ها به س ومت باکتری‌ ل مقا لی د یر  ز رد  وا ز م ا کدامیک 

موتاسیونی که باعث اخراج سولفونامیدها از سلول باکتری از طریق پی گلیکوپروتئین‌ها شود.

موتاسیونی که باعث افزایش تولید PABA شود.

موتاسیونی که باعث تشکیل یک آنزیم سنتزکننده فولیک اسید با حساسیت پایین به سولفونامیدها شود.

موتاسیونی که باعث اختلال در نفوذپذیری سولفونامیدها در سلول باکتری شود.

 

رد؟۱۸۲- ری ندا را د ا ی  ها ونت‌ ر عف د را  ثر بخشی مناسب  ا م،  ری ک را د ا فع  ل د لی د ها به  ن‌ و ل و و کین ر و فل ز  ا کدامیک 

Norfloxacin

Moxifloxacin

Ciprofloxacin

Levofloxacin
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

پین می‌گردد؟۱۸۳- ز رباما و کا ئین  و ت فنی  یی  لاسما پ یش غلظت  فزا ا یر باعث  ز ی  ها تیک‌ و بی نتی‌ ز آ ا کدامیک 

ریفامپین

آمیکاسین

سیپروفلوکساسین

ایزونیازید

 

ود؟۱۸۴- یز نم و تج راکی  و و سه ظرفیتی خ و  ی د ها ن‌ و تی ن با کا همزما ید  را نبا یر  ز ی  ها تیک‌ و بی نتی‌ ز آ ا کدامیک 

پنی‌سیلین‌ها

سولفونامیدها

فلوروکینولون‌ها

آمینوگلیکوزیدها

 

رسنیک چیست؟۱۸۵- تی مانند آ زا فل ومیت با  زهر مسم د پا

BAL (Dimercaprol)

Naloxone

Atropine

Flumazenil
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ونیستی می‌باشد؟۱۸۶- نتاگ ثر آ ا وع  م ن ز کدا ا ی  ل پین، مثا و تر ها با آ فسفره‌ و رگان ا ومیت  ن مسم درما

Chemical

Functional

Dispositional

Receptor

 

ین است؟۱۸۷- تر ه است، مناسب‌ ۳ ما تا  بین ۱  ن  ی که مدت آ ا ده‌ ر با ما واجهه مکر ی م را ب م دسته‌بندی  کدا

Acute

Subacute

Subchronic

Chronic

 

ترکیب سمی می باشد؟۱۸۸- م  ومیت با کدا ن مسم درما ر  د وکسیمر  اصلی س ربرد  کا

سرب

ارسنیک

الومینیم

کادمیوم

 

رد می‌باشد؟۱۸۹- و م م وکسین کدا ت و ود تتر م سمیت  مکانیس

تحریک کانال های کلر

تحریک کانال‌های کلسیم

مهار کانال‌های پتاسیم

مهار کانال‌های سدیم
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آزمون:پایان دوره داروسازی_فارسی  مدت آزمون:200

 

ود؟۱۹۰- ز کبدی می‌ش و ت استئا د  یجا ا ترشح VLDL باعث  و  وکندری  ن میت و اکسیداسی  β-همزمان ر  و با مها ر دا م  کدا

آسپرین

تتراسایکلین

پنیسیلین جی

استامینوفن

 

ود؟۱۹۱- ید کربن می‌ش تتراکلر یش سمیت  فزا ا وجب  ول م تان ا وسط  ت م  ی نز وآ یز ا م  ی کدا لقا ا

CYP2E1

CYP2D6

CYP3A4

CYP3A2

 

ود؟۱۹۲- وی ش د کلی واند منجر به آسیب حا ت چرا مصرف NSAIDs می‌

گشاد شدن عروق کلیه بدلیل افزایش تولید پروستاگلاندین‌ها

کاهش جریان خون کلیوی به دلیل مهار سنتز پروستاگلاندین‌ها

مهار تولید آنژیوتانسین II در بافت کلیه

تحریک تولید برادی کینین در بافت کلیه
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م قسمت کلیه است؟۱۹۳- فرم کدا و ده کلر ز ما ا وی ناشی  ی کلی ها ول‌ اصلی آسیب سل هدف 

توبول‌های پروکسیمال

قوس هنله

توبول‌های دیستال

لوله‌های جمع‌کننده ادراری

 

م است؟۱۹۴- م کدا و رانی و ا ن به  رگا ا ین  تر حساس‌

پوست

کبد

کلیه

سیستم اعصاب مرکزی

 

د می‌کند؟۱۹۵- یجا ا را  م عصبی  ین سمیت سیست رد بیشتر و م م کدا

جیوه آلی و بخارات جیوه

جیوه آلی و جیوه معدنی

جیوه معدنی و جیوه فلزی

جیوه معدنی و بخارات جیوه

 

ن بیشتر آسیب می‌بیند؟۱۹۶- رگا ا م  ، کدا ) یخ )ضد  ول  تیلن گلیک ا ومیت با  ر مسم د

ریه

کبد

سیستم اعصاب مرکزی

کلیه
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ول کدامیک است؟۱۹۷- تان ا لیسمی  و ب ین مسیر متا مهمتر

الکل دهیدروژناز

CYP2E1

کاتالاز

گلوتاتیون پراکسیداز

 

-۱۹۸: فن صحیح است، بجز و استامین ومیت با  ن مسم درما ر  د ل سیستئین  استی ربرد ان- رد کا و ر م د یر  ز رد  وا م م تما

دوز بارگیری خوراکی  ۱۴۰mg/kg می‌باشد.

دوز بارگیری تزریق وریدی  ۱۵۰mg/kg می‌باشد.

دوز بارگیری خوراکی  ۱۵۰mg/kg می‌باشد.

دوز نگهدارنده خوراکی  ۷۰mg/kg می‌باشد.

 

رد؟۱۹۹- دا ربرد  یر کا ز ت  ترکیبا ز  ا یک  م  ومیت با کدا ن مسم درما ر  د فعال  زغال 

فنوباربیتال

سرب

متانول

لیتیم
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-۲۰۰: وکندری می‌باشند بجز ر میت د ن  و لکتر ا انتقال  زنجیره  رکننده  یر مها ز رد  وا م م تما

روتنون

سیانید

آزاید

پیکروتوکسین
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  پایان دوره داروسازی_سایت 

 د 151 د 101 ب 51 د 1
 ب 152 ج 102 د 52 ب 2
 د 153 د 103 ج 53 د 3
 الف 154 الف 104 الف 54 ب 4
 ب 155 د 105 ب 55 الف 5
 د 156 ب 106 الف 56 ج 6
 ج 157 الف 107 الف 57 د 7
 الف 158 د 108 د 58 ب 8
 ب 159 د 109 الف 59 الف 9
 د 160 د 110 ج 60 ج 10
 ج 161 ب 111 د 61 د 11
 الف 162 ب 112 ب 62 ب 12
 د 163 ج 113 الف 63 ج 13
 ج 164 د 114 د 64 الف 14
 الف 165 ب 115 ج 65 ب 15
 ج 166 د 116 الف 66 ج 16
 ب 167 ج 117 ب 67 الف 17
 ج 168 د 118 الف 68 د 18
 الف 169 الف 119 الف 69 ج 19
 ب 170 ب 120 الف 70 ب 20
 ج 171 الف 121 ج 71 ج 21
 د 172 ج 122 ج 72 ب 22
 ج 173 ج 123 الف 73 الف 23
 ب 174 د 124 ج 74 ب 24
 الف 175 الف 125 د 75 الف 25
 ب 176 د 126 د 76 ج 26
 د 177 الف 127 ج 77 الف 27
 ب 178 ب 128 ب 78 الف 28
 ج 179 ج 129 د 79 ب 29
 ج 180 ب 130 ب 80 د 30
 الف 181 د 131 ج 81 د 31
 ب 182 ب 132 ب 82 ج 32
 د 183 ب 133 ج 83 ج 33
 ج 184 الف 134 د 84 د 34
 الف 185 ج 135 الف 85 ب 35
 د 186 ج 136 ب 86 ج 36
 ج 187 ج 137 ج 87 د 37
 الف 188 الف 138 ب 88 ب 38
 د 189 د 139 ج 89 الف 39
 ب 190 ج 140 ج 90 ج 40
 الف 191 ج 141 الف 91 ج 41
 ب 192 الف 142 د 92 الف 42
 الف 193 الف 143 ج 93 الف 43
 ج 194 د 144 ب 94 د 44
 الف 195 الف 145 ب 95 ب 45
 د 196 الف 146 الف 96 الف 46
 الف 197 ج 147 الف 97 الف 47
 ج 198 ب 148 د 98 د 48
 الف 199 ج 149 ج 99 ب 49
 د 200 الف 150 ب 100 د 50
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 بسمه تعالی

  1404 مردادپایان دوره داروسازی کلید نهایی آزمون  -اطلاعیه

ی آزمون اصلاحات زیر در کلید اولیهطبق اعلام دبیرخانه شورای آموزش داروسازی وزارت متبوع، رساند به اطلاع داوطلبان گرامی می

 داوطلبان تصحیح خواهد شد:( انجام و بر طبق آن پاسخنامه 16/05/1404) پایان دوره داروسازی

 نتیجه بررسی شماره سوال

 باشند.صحیح می جهای الف و گزینه 134

 حذف 170

 

 زش پزشکیومرکز سنجش آم
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