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  پيش گفتار

العه  ارزيابي يكي از مولفه هاي مهم آموزش مي باشد كه در صورت بكارگيري مناسب مي تواند جاهاي خالي آموزش را بوسيله تشويق فراگيران به مط
ياد گيري دانش آموزان خيلي مهم است قدرتمند آزمون ها در بخاطر نفوذ  همچنين . خود محور و شركت در فرصت هاي آموزشي در دسترس پر كند

  .كه سوالاتي طرح شود كه در نيل به اهداف آموزشي بيشتر كمك كند
 Multi choice questionالات چهار گزينه ايآنها سؤ ترين رايج از ابزارهاي سنجش گوناگوني براي ارزشيابي فراگيران وجود دارد  اما يكي

(MCQ) مي باشند بنابرين تمايل زيادي از طرف اساتيد براي استفاده از اين سؤالات  هزينه كمآمد بودن،  بسيار كاراين نوع سؤالات علاوه بر . است
اما مشكلي در اين زمينه وجود دارد عدم آشنايي برخي از آزمون كنندگان با نحوه طراحي سؤالات چهارگزينه اي . در ارزشيابي دانشجويان وجود دارد

درصورتيكه قواعد ساختاري در طرح اين سؤالات رعايت شود مي تواند يكي از  .ث افت كيفيت  اين نوع آزمون مي باشدساختارمند مي باشد كه باع
  نوع آزمون ها باشد(Most valid) و  اعتبار ترين  (most reliable)قابل اعتماد ترين 

مهارت فراگيران را در تفسير  بتواند كه. كيفيت بالا متمركز شده است ساختارمند والات چهارگزينه اي ؤس طراحياين كتاب روي چگونگي در 
  اطلاعات و تصميم گيري ارزيابي كند كه به نظر ما مهمترين جزئ مهارت هاي باليني است

 ذكر باو  شدهيه ته كاربردي كاملاً صورت به و كه بسيار سادهدانشكده پزشكي بوده  EDOهمكاران ما در كميته آزمون  حاصل تلاش حاضركتابچه 

 استقبال وردم كه اين تلاش است اميد .است شود داده توضيح  (MCQ)سؤالات چهارگرينه اي ساختارمند و صحيحطراحي  مناسب، هاي مثال

  . گرفته و مفيد واقع شود قرار علمي هيئت اعضاي محترم
  

 (MCQ)ساختار سؤالات چهارگزينه اي

  :سطح دانش به دو دسته تقسيم مي شوندآزمون هاي چهار گزينه اي از نظر سنجش سطوح سؤالات 
اين گونه . تنها بر مبناي حافظه و ياد آوردي اطلاعات حفظ شده قبلي درمورد موضوع خاص مي باشداين گونه سؤالات فقط   Recall: نوع - 1

 سؤالات را در يك آزمون به خود اختصاص دهدسؤالات ارزش كمتري داشته و بايد درصد بسيار كمي از تعداد 

. اين گونه سؤالات اطلاعات و توانايي استفاده از اين اطلاعات را در آزمون شوندگان مي سنجد:  Application of Knowledge نوع - 2
 بنابرين سطوح بالاتري از حيطه شناختي را اندازه گيري مي كند و مي تواند به دو صورت زير باشد

  (Interpretation) تفسير-الف
  (Problem solving)حل مسئله  -ب
 

 :است شده تشكيل قسمت سه از (MCQ)از نظر ساختاري سؤال چهارگزينه اي

  (Stem)سؤال ساقه يا نهت -1
  (Lead in)سؤال پرسش يا راهنما -2

 (Optins)ها گزينه  -3

 
 
 
 
 
 
 
 
 



  
  :مثال

در حال حاضر از  . نياز به لوله گذاري داخل تراشه پيدا كرده است شديد قراري بي و  و افت هوشياري تصادف بعلت كه را بارداري خانم  تنه سوال
 استعلايم حياتي وي پايدار

 سؤال راهنماي

(Lead in) 

     است ؟ براي وي كدامداروي فلج كننده  مناسبترين

  گزينه ها
(Options) 

  كولين سوكسينيل - الف
  آتراكوريوم -ب
  وكورونيوم -ج
  پانكرونيوم -د

  
به   سؤال يراهنما در سپس . شود مي مطرح موضوع يك كه قسمت اعظم اطلاعات سؤال در آن قرار مي گيرد معمولاً  سؤال تنه در

   .گردد مي مطرح گزينه پنج يا چهار شده پرسش موضوع مورد در آن دنبال به مي شود و  مطرح مورد نظر سؤال وضوح 
بايد حاوي تمامي اطلاعات مورد نياز براي انتخاب مناسبترين گزينه باشد بنابرين تنه يا ساقه سؤال  خوب ساختارمند سؤال يك تنه

  .طولاني و گزينه ها كوتاه هستند
 ي شوندمسؤالاتي كه در آن تنه سؤال هم اندازه گزينه ها يا كوتاه تر از گزينه ها هستند سؤالات نامطلوب تلقي 

  مناسبقالب يك سؤال چهارگزينه اي 
  

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  تنه سوال بلند
  

 
  گزينه ها كوتاه

 
 
 
 
 
 



  نامناسب قالب يك سؤال چهارگزينه اي
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  :براي طراحي يك سؤال چهارگزينه اي  ساختارمند مطلوب بايد اصول زير رعايت شود
 

QH bi@Þaûی@…@Ò†ç@Ùíï‘‹ìße @l@ê‹a†ãa@a‰گ…ŠíN 

 آورده اورژانـس  به بدنبال مصرف يك ماده سمي نامعلوم  اندام و صورت غيرطبيعي حركات و بيقراري با را اي ساله 20 خانم :سوال مناسب
  است؟ زير مورد  كدام مسموميتمحتملترين عامل . مشهود است تريسموس و اپيستونوس و علايم بوده هوشيار معاينه در. اند
  تاليوم  الف
  يكنيناستر  ب
  آرسنيك  ج
  روي فسفيد  د
@ @

 اورژانـس  بـه  بدنبال مصرف يـك مـاده سـمي نـامعلوم      اندام و صورت غيرطبيعي حركات و بيقراري با را اي ساله 20 خانم :مناسبنا سوال
  ؟مورد اين بيمار صحيح استكدام مورد در . مشهود است تريسموس و اپيستونوس و علايم بوده هوشيار معاينه در. اند آورده
 تجويز ان استيل سيسئين  الف
 و لاواژ معده NGTگذاشتن   ب
  تجويز فني توئين  ج
و اقدام حمايتي ICUدر بستري   د
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  تنه سوال كوتاه
    

  
 بلندگزينه ها

 
 
 
 
 
 



 وتـري  رفلكـس  و دارد دوطرفه بابنسكي معاينه در. است كرده مراجعهبه اورژانس  تحتاني اندام ضعف بدليل اي ساله 60 مرد :مثال مناسب 
  است؟ كدام تشخيصي اقدام ترين مناسب.استاوريانتهكاملاًوبودههوشياربيمار.استيافته افزايش تحتاني اندامدرعمقي
  نخاع آي آر ام  الف
  آناليز مايع نخاع  ب
  چك الكتروليت ها  ج
  مغز اسكن تي سي  د
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 بـه درمانگـاه   قبـل  روز دو از بـا  ديسـفاژي  و اودينوفـاژي  ، سينه قفسه درد شكايت با مليتوس ديابت به مبتلا ساله 60 مرد :مثال نامناسب
 مري مياني ناحيه التهاب و زخم آندوسكوپي در. است پايدار حياتي علايم حاضر حال در و ندارد را بلع مشكل قبليسابقه . كرده است مراجعه
  است؟ محتملترين تشخيص كدام. طبيعي است و فتق هياتال ندارد Junction EG -. شود مي ديده
 كانديدا از ناشي ازوفاژيت  الف
 قرص از ناشي ازوفاژيت  ب
 رفلاكس از ناشي ازوفاژيت  ج
  ائوزينوفيلي ازوفاژيت  د
 

 بـه درمانگـاه   قبـل  روز دو از بـا  ديسـفاژي  و اودينوفـاژي  ، سـينه  قفسه درد شكايت با مليتوس ديابت به مبتلا ساله 60 مرد :سوال مناسب
 مري مياني ناحيه التهاب و زخم آندوسكوپي در. است پايدار حياتي علايم حاضر حال در و ندارد را بلع مشكل قبليسابقه . كرده است مراجعه
 است ؟ محتملترين علت ازوفاژيت كدام. طبيعي است و فتق هياتال ندارد  Junction GE -. شود مي ديده
  كانديدا الف
  دارو ب
  فلاكسير ج
  ائوزينوفيلي د
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وي سابقه تروما، تب و لرز و تغيير اشتها را ذكر . ساعت قبل مراجعه كرده است 24اي با درد شديد انگشت اول پاي چپ از  ساله 40مرد  :مثال مناسب
 در معاينه فيزيكي فشارخون. كند روز است كه اريترومايسين مصرف مي 4بدليل برونشيت . كند مصرف مزمن سيگار را داشته ولي الكل مصرف نمي. كند نمي

120/80 mmHg  80و ضربان قلب/min  18و تعداد تنفس/min باشد ولي تموج ندارد بوده و انگشت اول پاي چپ قرمز، متورم و حساس به لمس مي .
 :هاي آزمايشگاهي به شرح زير است يافته

Na = 139 meq/L 
K = 4.5 mEq/L 
Hg = 13.5 g/dL 
WBC = 9000/mm3 
Platelet = 350,000/mm3 
Uric Acid = 14 mg/dL 

 است؟ مورد زير كدامتجويز  ترين اقدام درماني اوليه مناسب

 پروبنسيد - الف

  آلوپورينول -ب
 كل شيسين -ج

  ايندومتاسين -د
 



 وي سابقه تروما، تب و لرز و تغيير اشتها را ذكر. ساعت قبل مراجعه كرده است 24اي با درد شديد انگشت اول پاي چپ از  ساله 40مرد  :مثال نامناسب
انگشت اول پاي چپ قرمز،   .كند ست كه اريترومايسين مصرف ميروز ا 4بدليل برونشيت . كند مصرف مزمن سيگار را داشته ولي الكل مصرف نمي. كند نمي

 صحيح است؟ اقدام درماني اوليهكدام . باشد ولي تموج ندارد متورم و حساس به لمس مي

 داروي مناسب است پروبنسيداگر كراتينين بيمار نرمال باشد  - الف

  انتخابي است آلوپورينولدر صورتيكه آزمايشات در حد طبيعي باشد  -ب
 داشته باشد سفازولين وريدي تجويز ميكنيم mm3/12000بالاي  WBCاگر در آزمايشات  -ج

  درمان مناسبي است ايندومتاسين mg/dL 14ميزان اسيد اوريك سرم باشد اگر  -د
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در معاينـه  . سال چوپان بوده اسـت  23وي بمدت . مراجعه كرده است درمانگاه عفونيساله دامداري بدليل درد مزمن شكمي به  39مرد  :مثال مناسب
سانتي متري حاوي تعدادي كيست دختر مشـاهده   15در سونوگرافي  كبد كيست . توده اي قابل لمس در كبد دارد كه چندان بزرگ و قابل توجه نيست

  كدام است؟ عاملمحتمل ترين .  ستسي تي اسكن وجود كيست ها را با جدار كلسيفيه نازكي تائيد كرده ا. شده است
 فاسيولا -الف
 شيستوزوما -ب
  اتوكسوكار -ج
  اكينوكوكوس -د
@ @

در معاينه . سال چوپان بوده است 23وي بمدت . مراجعه كرده است درمانگاه عفونيساله دامداري بدليل درد مزمن شكمي به  39مرد  :مناسبنا مثال
و  حـاوي تعـدادي كيسـت دختـر      در كبد سانتي متري 15در سونوگرافي  كيست . توده اي قابل لمس در كبد دارد كه چندان بزرگ و قابل توجه نيست

كـدام   عاملمحتمل ترين .  جدار كلسيفيه نازكي تائيد كرده استسي تي اسكن وجود كيست ها را با . مشاهده شده استيك كيست ساده در كليه چپ  
  است؟
 بيماري مولتي كيستيك -الف
 آميبيازيس -ب
  هپاتوم كبد -ج
  اكينوكوكوس -د
  

@ÞbrßIkbäßbãZH@ð…گëک@æbß‰…‰…@´ک@éi@ð‰bàîi@âa…ک_…ë‰@ïß@‰a 

ÑÛa@M@کìîßìí…‰aپémýí…@ïma 

lMåíü@åöì‘@„ìäç 

xM…by@ïìÛ 

…Mپïãìßìã@ @

@ÞbrßIkbäßZH@ð…گëک@æbß‰…‰…@´ک@âa…@Êìãک…‰aیâëیëپpaی@Šqìß@oa_ 

ÑÛa@M@émýí… 

lM@ïçپ¿ëŠm‰ک 

xM@ð‰کìîm 

…M@…a‹ìã@ibí…@‰…bß  

 
 
 
 
 

۶H @âb·گbç@éäí‹@†íbi@†ä‘bi@Þaû@³ß@ÝàØß@ð†äi@éÜº@ë@ð‰ìn…@ŠÄã@‹aN 



 روز درچنـد  دخترش كه كند مي ذكر بيمار مادر. شود مي ارجاع اورژانس به تشنج و هوشياري سطح كاهش با ساله 18 خانم :مثال مناسب
 يافتـه  درمعاينـه .  دهنـد  مـي  پاسخ نور به و دارند طبيعي اندازه ها مردمك. است بوده خوردگي سرما علائم و مختصر سردرد تب، دچار اخير

 است؟ كدام بيمار اين در بعدي مناسب اقدام.  ندارد نورولوژيك فوكال
 پونكسيون كمريانجام   الف
  ام آر آي مغزي دستور  ب
 وريدي بيوتيك آنتي شروع  ج
 وريدي توئين فني يزوتج  د

  
  

.  انـد  نمـوده  مراجعـه  بيمارسـتان  به دومصم زيادي تعداد شهر مركز به اعصاب نوع از شيميايي گاز حادثه تروريستي بدنبال :مثال نامناسب
  ؟ است صحيح مورد كدام .دارند خفيفي ميوز و رينوره همچون خفيفي علائم كنندگان مراجعه از نيمي از بيش
 شوند مي ترخيص افراد تمام صحنه تخليه جهت  الف
 عضلاني آتروپين تجويز  ب
 از همه بيماران گرافي سينه گرفته مي شود  ج
 شوندترخيصوشوندگرفتهنظرتحت ساعت يك حداقل بايد د

@ @
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 و ترمـور  و بيقـراري  سـردرد،  اسـتفراغ،  و هوعبا ت خودكشي، قصد به تئوفيلين قرص نامشخصي تعداد مصرف علت به اي ساله 25 خانم: مثال
  ؟باشد نمي مؤثر وي تشنج كنترل در زير دارو هاي از يك كدامتجويز . باشد مي تشنج حال در بيمار. است شده ارجاع اورژانس به تشنج
  ديازپام  الف
  توئين فني  ب
  لورازپام  ج
  فنوباربيتال  د
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  ست؟ ا غلط گزينه كدام ،وي بيهوشي ملاحظات درباره. باشد مي جراحي عمل كانديداي ديافراگماتيك هرني تشخيص با روزه 3 نوزاد :مثال
 بدون ونتيلاسيون با ماسك و بگ awake intubation الف
 اكسيژن مصرف كاهش براي هايپوترمي ايجاد  ب
 براي پرهيز از ديستانسيون روده ها N2O نكردن تجويز  ج
 ويژه مراقبتهاي بخش رزرو  د
@ @
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در معاينه هوشيار و علايم حيـاتي  . است كرده مراجعه اورژانس به اسيد هيدروفلوريك با شيميايي  سوختگيبدليل  بيماري :نا مناسبمثال 
 در گزينـه  كـدام . سوختگي  وسيع ساعد و دست راست به همراه قسمت كوچكي از قدام شكم به همراه تاول ديده مـي شـود  . پايدار مي باشد

 است؟صحيح  فوق بيمار درمان با رابطه
 فراوان آب با ناحيه شستشوي  الف
 كلسيم گلوكونات شرياني انفوزيون  ب
 سطحي سوختگي در% 5/2 گلوكونات كلسيم ژل ماليدن  ج
  همه موار فوق  د
  

در معاينه هوشـيار و علايـم حيـاتي    . است كرده مراجعه اورژانس به اسيد هيدروفلوريك با شيميايي  سوختگيبدليل  بيماري :مثال مناسب
كـدام اقـدام   .  سوختگي  وسيع ساعد و دست راست به همراه قسمت كوچكي از قدام شكم به همـراه تـاول ديـده مـي شـود     . پايدار مي باشد
 . توصيه نمي شوددرماني در وي 

  دبريدمان تاول ها  الف
 با محلول بي كربنات  ناحيه شستشوي  ب
 كلسيم گلوكونات شرياني انفوزيون  ج
 سطحي سوختگي در% 5/2 گلوكونات كلسيم ژل ماليدن  د

@ @

 را فلـوتردهليزي  ريـتم  شـما  مانيتورينـگ  برقـراري  طـي  در. اسـت  شـده  آورده اورژانس قلب طپش علت به اي ساله 8 پسر :مثال نامناسب
-پاركينسـون - ولـف  سـندرم  كه دهد مي نشان شما به شده انجام بدليلي قبل ماه يك كه را بيمار از  قلب نوار بيمار پدر.  كنيد مي مشاهده

  .است مناسب دارو كدام. باشد پايدار حياتي علائم نظر از كودك اگر حال.كنيد مي ملاحظه درآن را وايت
  پروپرانولول الف
  ديلتيازم ب
  ديگوكسين ج
  هيچكدام  د
@ @

@ @

 مشـاهده  را فلوتردهليزي ريتم شما مانيتورينگ برقراري طي در. است شده آورده اورژانس قلب طپش علت به اي ساله 8 پسر: مثال مناسب
 را وايـت -پاركينسـون - ولـف  سـندرم  كـه  دهد مي نشان شما به شده انجام بدليلي قبل ماه يك كه را بيمار از  قلب نوار بيمار پدر.  كنيد مي

  .است مناسبداروكدام.باشدپايدارحياتيعلائمنظرازكودكاگر حال.كنيد مي ملاحظهدرآن
  پروپرانولول الف
  ديلتيازم ب
  ديگوكسين ج
  آميد پروكائين د
@ @
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 معاينـه  در .است نموده مراجعه گذشته سال 3-2 از پيشرونده نفس تنگي بعلت سيگار مصرف طولاني سابقه با ساله 65 آقاي :مثال مناسب
  ؟مي باشد  نادرستكدام عبارت زير در مورد  اين بيمار . در انگشتان دست مشهود است كلابينگدر قواعد ريه و  ظريف رال ريه
 .شود پولمونر فشارشريان افزايش دچار است ممكن  الف
 در اين بيمار بالا مي باشد ACE level معمولا  ب
 .باشد ريه باز بيوپسي به نياز قطعي تشخيص براي است ممكن  ج
 .دارد  restrictive نماي اسپيرومتري در  د
 

 معاينـه  در .است نموده مراجعه گذشته سال 3-2 از پيشرونده نفس تنگي بعلت سيگار مصرف طولاني سابقه با ساله 65 آقاي :مثال مناسب
  كمتـر زيـر در ايـن بيمـار    يـك از يافتـه هـاي    كـدام  احتمال وجـود  . در انگشتان دست مشهود است كلابينگدر قواعد ريه و  ظريف رال ريه

  ؟مي باشد
 پولمونر شريان فشار بودن بالا  الف
 يوتنسينژانزيم مبدل آن  بالا بودن سطح  ب
 وجود بلوك شاخه اي چپ در نوار قلبي  ج
  اسپيرومتريدر محدود شدهنماي   د
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 نرمـال  وي حياتي علائم است، هوشيار. است شده پرتاب و شده گرفتگي برق دچار خانگي برق با كردن كار حين جواني پسر :مثال نامناسب
. دارد ناخوشـي  و ضعف از مبهمي احساس ولي است نرمال وي معاينات. ندارد سينه درد يا نفس تنگي بيمار. است نرمال اوليه قلب نوار. است

  است؟كدام   اقدام مناسب
 .كنيم مي مرخص را وي ميوگلوبينوري وجود عدم صورت در  الف
 ICUبستري در   ب
 .نماييم مي بررسي مجدد و كرده مانيتور ساعت 6  ج
  .نماييمميمرخصرابيماركينازفسفوكراتينوهاالكتروليت بودن نرمال صورت در د

@
 نرمـال  وي حيـاتي  علائم است، هوشيار. است شده پرتاب و شده گرفتگي برق دچار خانگي برق با كردن كار حين جواني پسر :مناسبمثال 
. دارد ناخوشـي  و ضعف از مبهمي احساس ولي است نرمال وي معاينات. ندارد سينه درد يا نفس تنگي بيمار. است نرمال اوليه قلب نوار. است

  است؟كدام  بعدي اقدام مناسب
  ترخيص بيمار الف
 سي تي اسكن مغزي  ب
  چك آنزيم هاي قلبي  ج
 بستري بيمار در بخش قلب  د
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 شـرح  بيمـار . اسـت  كـرده  مراجعـه  اورژانـس  به فراوان تعريق و شديد سردرد ، اضطراب ، قلب طپش شكايت با ساله 75 مرد: مثال نامناسب
سطح ادراري وانيلين مندليك اسيد و متـانفرين بيماربـالا   . است نكرده مصرف را فشارخون داروي اخير روز درچند كه دارد خون فشار از حالي

  قطع كدام داروي فشار خون مي تواند منجر به علايم فوق گردد؟ .علائم حياتي را مشاهده مي كنيد.رفته است 
BP: 200/110 mmHg       PR:118/min        O2  Sat: 98% 

  كلونيدين  د  لوزارتان ج فوروزمايد ب  متورال الف
@ @



 شـرح  بيمـار . است كرده مراجعه اورژانس به فراوان تعريق و شديد سردرد ، اضطراب ، قلب طپش شكايت با ساله 75 مرد: مثال مناسب
سـطح ادراري وانيلـين منـدليك اسـيد و متـانفرين      . است نكرده مصرف را فشارخون داروي اخير روز درچند كه دارد خون فشار از حالي

  قطع كدام داروي فشار خون مي تواند منجر به علايم فوق گردد؟ .علائم حياتي را مشاهده مي كنيد.بيماربالا رفته است 
BP:200/110 mmHg       PR:118/min        O2  Sat: 98% 

  متورال الف
  فوروزمايد  ب
  لوزارتان  ج
  كلونيدين د
@ @

 
QTH ‹a@@éiک@æ…Ši‰aگbç@éäí‹گ@ی@wíک@ê†äãIÞbrßZ @l@ë@ÑÛaoa@ÁÜË@x@ïÛë@o‰…HL........@پ…ì‘@Œîç‰ 

 معاينـه  در. اسـت  شـده  آورده اورژانـس  بـه  و است شده پيدا خود اتاق در هوشياري كاهش با قبلي مشكل بدون جواني مرد :نامناسبمثال
 در .باشد مي ذيل شرح به حياتي علائم.است يافته كاهش اي روده وصداهاي باشد مي ميوتيك بيمار مردمكهاي بوده، عميق كوماي در بيمار

  باشد؟مي  بيمار باليني علايم كننده توجيه زير تركيبات از كداميك مسموميت، به شك صورت
BP: 80/50mmHg     PR: 56/min     RR: 10/min           T: 36oC 

  اوپيوم  الف
  بابيتورات  ب
 الف و ب هر دو صحيح است  ج
 oa@ÁÜË@l@ë@o‰…@ÑÛa  د
@ @

 بيمـار  معاينه در. است شده آورده اورژانس به و است شده پيدا خود اتاق در هوشياري كاهش با قبلي مشكل بدون جواني مرد :مثال مناسب
 در .باشـد  مـي  ذيـل  شـرح  بـه  حيـاتي  علائم.است يافته كاهش اي روده وصداهاي باشد مي ميوتيك بيمار مردمكهاي بوده، عميق كوماي در

  باشد؟مي  بيمار باليني علايم كننده توجيه زير تركيبات از كداميك مسموميت، به شك صورت
BP: 80/50mmHg     PR: 56/min     RR: 10/min           T: 36oC 

  اوپيوم  الف
  آنتي كولينرژيك ب
  آمفتامين  ج
  æیùaکëک  د
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
@ @
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 روز درچند دخترش كه كند مي ذكر بيمار مادر. شود مي ارجاع اورژانس به وتشنج هوشياري سطح كاهش با ساله 18 خانم :مثال نامناسب 
 يافتـه  درمعاينـه .  دهنـد  مـي  پاسـخ  نور وبه دارند طبيعي اندازه ها مردمك. است بوده خوردگي سرما وعلائم مختصر سردرد تب، دچار اخير

 است؟ كدام بيماربراي  مناسب اقدام.  ندارد نورولوژيك فوكال
 اورژانس و تصميم گيري بر اساس يافته هاي آن Brain MRIانجام    الف 
 مي كنيم LPدر صورت نداشتن مشكلانجام سي تي اسكن مغزي و   ب 
 و سپس انجام سيتي اسكن مغزي وريدي بيوتيك آنتي شروع  ج 
و بستري  وريدي توئين فني آنتي بيوتيك و  شروع  د 

@@ @

 روز چند در دخترش كه كند مي ذكر بيمار مادر. شود مي ارجاع اورژانس به تشنج و هوشياري سطح كاهش با ساله 18 خانم: مثال مناسب 
 يافتـه  درمعاينـه .  دهنـد  مـي  پاسخ نور به و دارند طبيعي اندازه ها مردمك. است بوده خوردگي سرما علائم و مختصر سردرد تب، دچار اخير

 است؟ كدام بعدي مناسبترين اقدام.  ندارد نورولوژيك فوكال
  انجام ام آر آي مغزي الف 
  پونكسيون كمري ب 
 وريدي بيوتيك آنتي شروع ج 
 وريدي توئين فني شروع د 
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راننده كاميون حمل آهن كه در جاده بدنبال تركيدن لاستيك دچار واژگوني شده و با سرعت زياد حركت   مـي كـرده اسـت توسـط      ساله 40 مرد :مثال نامناسب

بيمار هوشيار بـوده و از دردن گـردن شـاكي اسـت قـادر بـه حركـت دادن انـدام هـا نمـي باشـد و            . به اتاق احياي اورژانس آورده شده است  115پرسنل اورژانس  
پوسـت بـدن خشـك بـوده و     . علايم حياتي به شـرح زيـر اسـت   . درد شكم و قفسه سينه و اندام ها را ذكر نمي كند. هاي متعدد روي سر و صورت داردخراشيدگي 

حس بـوده  اندام ها پلژيك و فاقد . برجسته نمي باشد JVPدر سمع قلب صدا هاي قلبي نرمال و سمع ريه ها كاهش صدا ندارد و . خونريزي خارجي ديده نمي شود
گرافي قفسه سينه و لگن نرمال بوده و در سونوگرافي شكم و لگن  مايع آزاد . مشهود است C3-C4درگرافي گردن شكستگي مهره . و تون اسفنگر مقعد وجود ندارد

مناسـبترين  . حياتي تغيير نيافتـه اسـت  ليتر نرمال سالين علايم  2عليرغم تجويز . است Hb=13mg/dLدر آزمايشات . نوار قلبي طبيعي است. گزارش نشده است
  ؟اقدام درماني بعدي كدام است

BP=80/50  mmHg,            PR=55/min,           RR=20 meq/L,    SPO2=97% (roomair) 
 
 

  تجويز پك سل  الف
  تجويز دوپامين   ب
  انفوزيون افدرين  ج
  تجويز كولوئيد  د

  
 
 
 



 
   
    
    
    

هوشيار بوده و خراشيدگي هـاي متعـدد روي سـر و صـورت      . ورژانس آورده اندااي را بدليل تروماي متعدد به  ساله 40 مرد :مثال نامناسب
. برجسـته نمـي باشـد    JVPدر معاينه پوست بدن خشك بوده و خونريزي خارجي ديده نمي شـود و  .  علايم حياتي به شرح زير است. دارد 

درگرافـي گـردن   . شكم و لگن و نرمال است ولي اندام ها پلژيك و فاقد حس بـوده و تـون اسـفنگر مقعـد وجـود نـدارد       معاينه قفسه سينه و
. و در سونوگرافي شكم و لگن  مايع آزاد گزارش نشـده اسـت  . ساير گرافي ها و نوار قلبي طبيعي است. مشهود است C3-C4شكستگي مهره 

Hb=13mg/dL ؟مناسبترين اقدام درماني بعدي كدام است. ال سالين علايم حياتي تغيير نيافته استليتر نرم 2عليرغم تجويز . است  
BP=80/50  mmHg,      PR=55/min,        RR=20 meq/L,    SPO2=97% (roomair)
 

  تجويز پك سل  الف
  تجويز دوپامين   ب
  انفوزيون افدرين  ج
  تجويز كولوئيد د
 

QWH @oa@èië…گ…bšnß@éäí‹@@ïØí@é×L†‘bi@o‰…@bèãe@‹a@’ã@ê…Ši@‰b×@éi…ìN 

  باشد؟ مي نوزادان در هيپوكسي علامت اولين معمول بطور مورد كدام :نامناسبمثال
  تاكيكاردي الف
  براديكاردي  ب
  خون فشار افت  ج
  خون فشار كاهش  د
@ @

 باشد؟ مي نوزادان در هيپوكسي علامت اولين معمول بطور مورد كدام :مثال مناسب
  افت هوشياري الف
  كاردي برادي  ب
  خون فشار افت  ج
  سيانوز محيطي  د
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  است؟غلط نرمال كدام مورد   EFدر مورد توصيه هاي درماني براي بيماران با نارسايي قلبي و :مناسبنا مثال 
 Iكلاس.شودكنترلبايدAF ريتم در بطني پاسخ الف
  IIaكلاس . ممكن است دربهبود علائم مفيد باشد AFبرقراري و نگهداري ريتم سينوس در بيماران با ريتم   ب
 قلبـي  نارسـايي  علائـم  كـاهش  در اس ممكن شده كنترل هيپرتانسيون با بيماران در كلسيم گونيستهاي آنتا يا بتابلوكرها از استفاده  ج

  IIa كلاس. باشد موثر
. ريواسكولاريزاسيون كرونري در بيماراني ايسكمي علامت دار يا قابل اثبات علت اختلال فانكشن قلبي است منطقي به نظر مي رسـد   د

  IIa كلاس 
 

در بـر اسـاس گايـد     كلسيم گونيستهاي آنتا يا بتابلوكرها از استفاده ،  توصيه به نرمال  EFبا نارسايي قلبي بيماران دچار در  :مثال مناسب
   قرار دارد؟level of evidenceچه   AHA(American heart association)لاين
  I كلاس  الف
  IIaكلاس   ب
 IIbكلاس   ج
  IIIكلاس  د
@ @
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ناسـيون  يواكس. به اورژانس ارجـاع گرديـده اسـت    B هپاتيت به مظنون فرد توسط جنسي تجاوز شكايت با ساله 10 كودكي :مثال نامناسب
  ؟نمي دانيدبراي كودك فوق مناسب  Bجهت پيشگيري هپاتيت را  بيمار مشخص نمي باشد كدام اقدام 

 كودك سرولوژيك تست درخواست   الف
 اضافي اقدام بدون بيمار گيري پي  ب
 عضلاني و واكسيناسيون استاندارد HBIG تجويز  ج
فرد مهاجم HBe Abبه كودك و چك  عضلاني HBIG تجويز  د

 
  

 
  واكسناسـيون . بـه اورژانـس ارجـاع گرديـده اسـت      B هپاتيت به مظنون فرد توسط جنسي تجاوز شكايت با ساله 10 كودكي :مثال مناسب

  ؟توصيه مي شودكودك فوقدرBكدام اقدام جهت پيشگيري هپاتيت .بيمار مشخص نمي باشد
 كودك سرولوژيك تست درخواست   الف
 اضافي اقدام بدون بيمار گيري پي  ب
 عضلاني و واكسيناسيون استاندارد HBIG تجويز  ج
 فرد مهاجم HBe Abبه كودك و چك  عضلاني HBIG تجويز  د
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 . نيـز شـاكي اسـت    رترواسترنال ناحيه در سينه درداز . است كرده مراجعه اورژانس به مري در غذا لقمه كردن گير با بيماري :مثال نامناسب
  براي كمك به هدايت لقمه از مري به معده همه موارد زير صحيح است به جزء؟.  معاينات در حد نرمال است

  گلوكاگون  الف
  نيفيديپين  ب
  گازدار نوشابه ج
  نيتروگليسرين  د
@ @

 . نيـز شـاكي اسـت    رترواسـترنال  ناحيه در سينه درداز . است كرده مراجعه اورژانس به مري در غذا لقمه كردن گير با بيماري :مثال مناسب
  ؟ شود نمي توصيه بيمار در معده به غذا لقمه شدن رد به كمك جهت ذيل موارد از كداميك. معاينات در حد نرمال است

  گلوكاگون الف
  نيفيديپين  ب
  گازدار نوشابه  ج
  نيتروگليسرين  د
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مي تواند تشخيصي باشد و نياز به انجام بيوپسي  CT Scan High resonance نماي زير ريوي بيماريهاي از كداميك در: مثال نامناسب
  را رفع سازد؟

   IPF الف
   AIP  ب
 بينابيني غير اختصاصي بيماري   ج
 بيماري بينابيني ناشي از برونشيولت د
 

مي تواند تشخيصي باشد و نياز به انجام بيوپسي  CT Scan High resonance نماي زير ريوي بيماريهاي از كداميك در :نامناسبمثال
  را رفع سازد؟

IPF (Idiopathic pulmonary fibrosis)  الف
 AIP (acute interstitial pneumonitis)  ب
  )NSIP )acute interstitial pneumonitis  ج
  RBILD  (Respiratory Bronchiolitis Associated- ILD)  د
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  كه با فلج اندام ها مراجعه كرده كدام مورد صحيح است؟ انسولين با درمان تحت يديابت ساله 20 جواندرمورد  :نامناسب مثال
اختلال حركتي در ديستال اندام ها و سالم بودن وضعيت حسي  به نفع بوتوليسم در صورت داشتن مردمك هاي ميوتيك و نداشتن  الف

  است
اولـين   گـراو  مياسـتني در صورت وجود  وجود پتوز دوطرفه  و نداشتن رفلكس گاگ و رفلكس قرينه و نرمال بـودن الكتروليـت هـا      ب

  تشخيص است
در صدر تشخيص  ديابتيك نوروپاتيبقه بيمار وجود داشته باشد اگر اختلال اسفنگتري و آتاكسي بدون درگيري حس وضعيت در سا  ج

  است
  قوياً مطرح مي شود اي دوره خانوادگي فلجدر صورت نداشتن اختلال  حسي در اندامها  و هوشيار بودن بيمار     د

  
  
  

@ @



 
  
  

 انـدام  ضـعف  علايـم  بيمـار  گذشـته  درروزهـاي .  اسـت  گرفته قرار انسولين با درمان تحت اخيراً ديابت علت به ساله 20 آقاي :مثال مناسب
 از شـكايتي  حـال  شـرح  در و دارد همكـاري  كـاملاً  بيمـار . است شده اندام 4هر شل فلج دچار بيمار مراجعه روز در. است داشته گذرا تحتاني
 ؟محتملترين تشخيص چيست ندارد تنفسي اختلال

  بوتوليسم  الف
  گراو مياستني  ب
  ديابتيك نوروپاتي  ج
 اي دوره خانوادگي فلج  د
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 شـرح  بيمـار . اسـت  كـرده  مراجعـه  اورژانس به فراوان تعريق و شديد سردرد ، اضطراب ، قلب طپش شكايت با ساله 75 مرد :مثال نامناسب

سطح ادراري وانيلين مندليك اسيد و متانفرين بيماربـالا  . است نكرده مصرف را فشارخون داروي اخير روز درچند كه دارد خون فشار از حالي
  قطع كدام داروي فشار خون مي تواند منجر به علايم فوق گردد؟ .علائم حياتي را مشاهده مي كنيد.رفته است 

BP:200/110 mmHg       PR:118/min        O2  Sat: 98% 
  متورال  الف
  ايندرال  ب
  لوزارتان  ج
  فوروزمايد  د
@ @

 حالي شرح بيمار. است كرده مراجعه اورژانس به فراوان تعريق و شديد سردرد ، اضطراب ، قلب طپش شكايت با ساله 75 مرد :مثال مناسب
سطح ادراري وانيلين مندليك اسيد و متانفرين بيماربـالا رفتـه   . است نكرده مصرف را فشارخون داروي اخير روز درچند كه دارد خون فشار از

  قطع كدام داروي فشار خون مي تواند منجر به علايم فوق گردد؟ .علائم حياتي را مشاهده مي كنيد.است 
BP:200/110 mmHg       PR:118/min        O2  Sat: 98% 

  متورال  الف
  انالاپريل ب
  لوزارتان  ج
  فوروزمايد  د
  

بايد به گونه اي طراحي شوند كه توجه آزمون شوندگان بي اطلاع از موضوع سؤال را به )  گزينه هاي غلط(گزينه هاي انحرافي  )25
 .خودجلب كند و نبايد براي پاسخ دهندگان مسلط برموضوع گمراه كننده باشد

 
 

 .دادن به اين سؤال  شرط لازم براي پاسخ دادن به سؤال ديگري نيستهر سؤال مستقل از سؤال هاي ديگرباشد، يعني پاسخ  )26

  
  
  
  
  



  
  
  
 

 
به گونه اي كه امكان حدس ( قرارگرفته باشد)د-ج-ب-الف(محل گزينه هاي درست در بين ساير گزينه ها، بصورت تصادفي  )27

 ).زدن گزينه درست ازروي ترتيب آنها وجود نداشته باشد
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@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @

  با آرزوي موفقيت و سر بلندي
  كميته آزمون دفتر توسعه آموزش

@ @

 مناسب
@ @ÑÛa@ @l@ @x@ @…@ @@ @ÑÛa@ @l@ @x@ @…@ @

Q@@@@ @@ @Q@@@@@

R@@@@ @@ @R@@@@@

S@@@@ @@ @S@@@@@

T@@@@ @@ @T@@@@@

U@@@@ @@ @U@@@@@

V@@@@ @@ @V@@@@@

W@@@@ @@ @W@@@@@

٨@ @@@@ @@ @٨@ @@@@@

Y@@@@ @@ @Y@@@@@

QP@@@@ @@ @QP@@@@@

 نامناسب
@ @ÑÛa@ @l@ @x@ @…@ @@ @ÑÛa@ @l@ @x@ @…@ @

Q@@@ @@ @@ @Q@ @@ @@ @@ @@ @

R@@@ @@ @@ @R@ @@ @@ @@ @@ @

S@@@ @@ @@ @S@ @@ @@ @@ @@ @

T@@@ @@ @@ @T@ @@ @@ @@ @@ @

U@@@ @@ @@ @U@ @@ @@ @@ @@ @

V@@@ @@ @@ @V@ @@ @@ @@ @@ @

W@@@ @@ @@ @W@ @@ @@ @@ @@ @

٨@ @@@ @@ @@ @٨@ @@ @@ @@ @@ @

Y@@@ @@ @@ @Y@ @@ @@ @@ @@ @

QP@@@ @@ @@ @QP@ @@ @@ @@ @@ @


