
 

 به نام آنکه آرام بخش دلهاست                                                                                                    

 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی                                     

مرکز  آمایشی 8کلان منطقه  سنجش
 

  پیش کارورزیدوره آزمون شصت و یکمین 
 

 17/12/1396پنجشنبه

 (الفدفترچه )
 

 

    

   200تعداد سوالات:       

  44صفحات :  تعداد      

  دقیقه 200زمان پاسخگویی:       

 

 مشخصات داوطلب

 نام : ......................................................................

 نام خانوادگی : .....................................................

 شماره کارت: .......................................................

 ........................................شماره دانشجویی:.....

 تذکرات مهم:

 برای هر سوال، تنها گزینه ای را که بهترین پاسخ ممکن است انتخاب نمایید.  -

 این آزمون نمره منفی ندارد.  -

قبل از شروع پاسخگویی، دفترچه سوالات را از نظر تعداد سوالات و صفحات به دقت مورد   -

روه پاسخنامه خود را با حروف گروه دفترچه )الف و ب( مطابقت بررسی قرار داده و حروف گ

دهید. در صورت وجود هر گونه اشکال به مسئولین جلسه اطلاع دهید. در غیر این صورت پس از 

 آزمون هیچ گونه اعتراضی پذیرفته نخواهد شد.
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تامین جزوات علوم پزشکی:
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 1396اسفند                    آزمون پیش کارورزی                                                        دفترچه )الف(                                        

 داخلی

نموده است. وی شرح حالی از کاهش وزن، آنمی، سال قبل شروع شده مراجعه  5ساله ای به علت یبوست که از  25خانم  -1

 نمایید؟خونریزی رکتال و یا سابقه خانوادگی کانسر کولون ندارد. کدام یک از موارد زیر را برای ایشان درخواست می

 colonoscopyالف( 

 Anorectal manometeryب( 

 Check of colon transit timeج( 

 Check of CBC-TSH-K-Caد( 

  گاستر،، دچار درد شدید شکم در ناحیه اپی CBDبه دلیل سنگ در  ERCPساله ای یک ساعت بعد از انجام  45خانم -2

تهوع و استفراغ شده است. درد با نشستن و خم شدن به جلو کاسته می شود و درد به ناحیه بین دو کتف انتشار دارد. با 

 ام درمانی شما چیست؟ترین تشخیص مطرح، محتمل ترین اقدتوجه به شایع

 IV octerotideالف( 

 IV Antibioticب( 

 Vigorous IV hydrationج( 

 NG tube and IV PPIد( 

 ساله ای است که به علت ضعف و بی حالی و ایکتر مراجعه نموده است. در بررسی :  12بیمار پسر  -3

AST=800            HBSAg+                           HBC Ab ( IgM)+ 

ALT=950            HBS Ab-                           HAV Ab (IgM) + 

ALP= 470            HCV Ab- 

 کدام یک از عفونت های زیر برای بیمار مطرح است؟

 Bهپاتیت حاد الف( 

 Bو هپاتیت حاد  Aهپاتیت حاد ب( 

 Bو هپاتیت مزمن   Aهپاتیت حاد ج( 

 Bو هپاتیت مزمن  Aهپاتیت مزمن د( 

   

شود. در دچار خونریزی حاد گوارشی شده است، به اورژانس آورده می ،ساله ای که با سیروز کبدی ناشی از الکل 40آقای  -4

بررسی های به عمل آمده واریس های خونریزی دهنده مری اثبات شده است. در کنترل خونریزی حاد این بیمار تمام اقدامات 

 :  به جززیر موثر هستند، 

 اکتریوتاید وریدیالف( 

 سوماتواستاتین وریدیب( 

 وریدیپروپرانولول ج( 

 باندلیگاسیون با آندوسکوپد( 
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 1396سفند ا                                    آزمون پیش کارورزی                                                        دفترچه )الف(                       

ساله ای با درد شکم از یک سال قبل به درمانگاه مراجعه کرده است. درد بیمار همراه با اسهال در طول شبانه روز  29خانم -5

با اجابت مزاج بر طرف می شود. علائم سیستمیک دیگری ندارد. با توجه به محتمل  بیمارو به صورت متناوب می باشد. درد 

 کدام یافته با تشخیص احتمالی مغایرت دارد؟ ،بیمارترین تشخیص مطرح برای 

 فقدان علائم سیستمیکالف( 

 وجود درد شکم ب( 

 اسهال شبانهج( 

 بر طرف شدن درد با اجابت مزاجد( 

مراجعه کرده است از سرفه و خلط و تنگی نفس  ،سال 20سابقه مصرف یک پاکت سیگار روزانه به مدت ساله ای با  45مرد  -6

𝑭𝑬𝑽𝟏شکایت دارد. در اسپیرومتری انجام شده 

𝑭𝑽𝑪
: 𝟎. می باشد. بیمار از لحاظ معیار  Predicted %65: 1FEVو    ,𝟔𝟓

GOLD در کدام دسته قرار می گیرد؟ 

 Mildالف( 

 Moderateب( 

 Severeج( 

 Very severeد( 

 صحیح است؟  ACEکدامیک از موارد زیر در مورد سرفه در مصرف داروهای مهارکننده  -7

 سرفه های خلط دار ایجاد می کند. الف( 

 ضایعات پارانشیمال محیطی درگرافی دیده می شود.ب( 

 در صورت قطع دارو حداکثر تا یک ماه بعد سرفه بر طرف می شود. ج( 

  احتمال سرفه با دوزهای بالاتر داروهای مهار کننده آنژیوتانسین افزایش می یابد.د( 

روز قبل عمل جراحی دیسک کمر شده است دچار درد قفسه سینه با کیفیت پلورتیک به  4ساله که در حدود  35خانم -8

ارد. نکته غیر طبیعی د PR: 110/minو  BP: 130/70 mmhg  ،RR :26/minصورت ناگهانی شده است. در معاینه 

 طبیعی است. برای او کدامیک از اقدامات زیر را انجام  CXRدیگری در معاینه ندارد، سابقه بیماری خاصی را نمی دهد. 

 می دهید؟

 D.dimerالف( 

 Chest CT angiographyب( 

 Echocardiographyج( 

 Invasive Pulmonary Angioraghyد( 

 ساله با سابقه آسم تحت درمان با بتا دوآگونیست کوتاه اثرو مونته لوکاست و کورتیکواستروئید استنشاقی و  65آقای  -9

 آنتی کولینرژیک استنشاقی است. او دچار احتباس ادراری شده است. چه اقدامی را برای او انجام می دهید؟

 تجویز پرازوسینالف( 

 قطع آنتی کولینرژیک استنشاقی  ب( 

 PSA-Free PSAچک کردن  ج( 

 اضافه کردن دوز کورتیکو استروئید استنشاقی بیمار د( 
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