36

بسمه تعالی

1-   در آنمی فانکولی کدامیک از آنومالی های فیزیکی در بیماران  بیشتر مشاهده می شود ؟
الف ) آنومالی در اندام فوقانی
ب ) تغییرات پیگمانتاسیون پوست
ج ) آنومالی قلبی
د ) آنومالی در گوش
2-  شیرخوار 11 ماهه با تب- تشنج ژنرالیزه  به مدت 5 دقیقه بستری شده است . در معاینه  سه ساعت بعد از حمله تشنج حال عمومی خوب است، تب 39 درجه دارد، اوتیت گوش چپ دارد، خوب شیر می خورد، تکامل نسبت به سن نرمال است، علائم تحریک مننژ منفی است. مهمترین  اقدام  تشخیصی در مورد این  کودک چیست؟
الف ) اندازه  گیری قند خون
ب ) انجام CRP , ESR , CBC  
ج ) انجام نوار مغزی
د ) بذل مایع  مغزی نخاعی 
3-   تجویز آسیکلوویر در کدام یک از موارد زیر اندیکاسیون ندارد ؟
الف ) مورد ثانویه آبله مرغان در خانواده
ب ) مرد بزرگسال سالم مبتلا به زونا
ج ) نوزاد مبتلا به سندرم واریسلای مادرزادی
د )کودک 4 ساله  با آبله مرغان و مبتلا به آسم شدید  
4-  آزمایش PT در کمبود کدامیک از فاکتورهای انعقادی زیر افزایش می یابد؟
الف ) فاکتور XIII
ب ) فاکتور VIII
ج ) فاکتور XI
د ) فاکتور I
5-   کدام جمله زیر در مورد درمان  بیماری کاوازاکی صحیح نمی باشد ؟
الف ) شروع درمان با IVIG به  مقدار 2gr/kg و آسپرین 100mg/kg/day می باشد 
ب ) کاهش دوز آسپیرین به 5mg/kg/day ، چهار هفته  بعد از قطع تب انجام می شود .
ج ) ادامه آسپیرین  به مدت 8-6 هفته پس از شروع  بیماری در بیماران با اکوکاردیوگرافی نرمال توصیه  می شود .
د ) تجویز Clopidogrel به  مقدار 1mg/kg/day در بیماران مبتلا به اختلالات کرونری توصیه می شود .
6-  تمام موارد زیر از عوارض شناخته شده کلیوی ناشی از مصرف طولانی NSAIDs می باشد . بجز :
الف ) سندرم نفروتیک ثانویه
ب ) نارسایی حاد کلیه
ج ) سندرم  فانکونی ثانویه
د ) نفریت توبولواینترستیشیال
7-   کدامیک از عبارات زیر در مورد رفلاکس وزیکواورترال اولیه صحیح  است؟
الف ) احتمال وجود رفلاکس در نوزاد مادری که  رفلاکس داشته،  35% است.
ب ) احتمال یافتن رفلاکس در خواهر و برادر کودکی که رفلاکس داشته،  12% است.
ج ) سن  متوسط بهبودی خودبخودی رفلاکس 6 سالگی است.
د ) رفلاکس وزیکواورترال اولیه یک صفت اتوزومال مغلوب با نفوذ متغیر است.
8-  شیرخوار 4 ماهه ای با تب ، رنگ پریدگی ، دیستانسیون شکم، و ضایعات سبورئیک سر مراجعه نموده است . در معاینه کبد و طحال بزرگ بوده و پروپتوزیس دارد و WBC=8000/mm3  ( PMN=40% , Lymph=60%) Hb=8g/dl  , Plt=300.000/mm3، و در آزمایش ادرار SG=1.002 گزارش می گردد . کدام تشخیص بیشتر مطرح  است ؟
الف ) Acute Myeloblastic Leukemia
ب ) Non – Hodgkin Lymphoma
ج ) Histiocytosis
د ) Kala-Azar
9-   در یک نوزاد 3 روزه  بثورات جلدی در صورت و تنه  و اندام ها ظاهر شده است.  بثورات شامل وزیکول های سفید رنگ در یک زمینه اریتماتو می باشد. حال عمومی نوزاد کاملا" خوب است و با شیر مادر تغذیه می شود . اقدام  درمانی مناسب کدام  است ؟
الف ) اطمینان دادن به  والدین
ب ) برداشتن سطح  ضایعات با پنبه آغشته به بتادین
ج ) درمان آنتی بیوتیکی 
د ) بررسی از نظر عفونت استافیلوکوکسی
10-  کودکی با بلع جسم خارجی سکه مراجعه نموده است. در رادیوگرافی رو بروی سینه لبه سکه بصورت خط قرار گرفته است. چه توصیه می کنید ؟
الف ) انجام هر چه سریعتر برونکوسکوپی
ب ) اطلاع جهت آندوسکوپی اورژانس
ج ) تجویز غذای نرم مثل سیب زمینی
د ) تا 24 ساعت تحت نظر قرار می دهیم 
11-   یک کودک دو ساله  با فشار خون 90/50 mmHg با آزمایشات زیر مراجعه نموده  است:
Na+ = 135, K+ = 2.7 , Cl-=97 , BUN=16 , Creat=0.8 , Ca++= 1.02 , P= 4.6 , Urine Cl- =32 , Urine – K+=30 , ABG= PaO2=90 , PaCO2=48 , HCO3=36 , PH=7.56 

کدام تشخیص افتراقی بیشتر مطرح می باشد؟

الف ) Glucocorticoid – Remediable Aldostronism 
ب ) Gushing Syndrome 
ج ) Bartter Syndrome 
د ) Cystic Fibrosis
12-  شیرخوار 9 ماهه که با شکایت تنگی نفس مراجعه و در معاینه  استریدور دمی دارد که از هفته دوم زندگی آغاز شده  است. در این  بیمار کدامیک از موارد زیر اندیکاسیون  مداخله جراحی و یا Supraglottoplasty 
نمی باشد؟
الف ) استریدور بدنبال گرید کردن
ب ) Cor- Pulmonal
ج ) Failure To Thrive (FTT)
د ) وقایع  واضح تهدید کننده حیات
13-   پسر بچه 7 ساله ای با پورپورای قابل لمس همراه  با آرتریت زانو و مچ پای راست بستری می شود . در آزمایش ادرار Pro= - , blood= +++ , RBC=8-10 می باشد . اقدام  درمانی چیست؟
الف ) NSAID+ محدودیت مایعات
ب ) NSAID+ درخواست پروتئین توتال سرم
ج ) NSAID+ شروع کورتن سیستمیک
د ) NSAID+ فالوآپ بیمار
14-  دختر بچه  6 ساله ای بدنبال تب از 12 روز قبل به درمانگاه مراجعه می کند . در معاینه  لب های ترک خورده و زبان  توت فرنگی همراه با پوسته ریزی انگشتان  دست موجود و سابقه کونژنکتیویت دوطرفه غیر چرکی تا 3 روز قبل وجود داشته  است. برنامه درمانی صحیح  برای این بیمار کدام است؟
الف ) بستری در بیمارستان + آسپرین+ IVIG
ب ) درمان سرپایی + آسپرین با دوز ضد التهابی
ج ) درمان سرپایی+ آسپرین  با دوز آنتی ترومبوتیک
د ) نیازی به  بستری و درمان دارویی ندارد و فقط با اکو کنترل می کنیم.
15-   در کودک مبتلا به  هرنی اینگوینال کدام گزینه  صحیح  است ؟
الف ) کودک زیر 1 سال مبتلا به هرنی اینگوینال هر چه سریعتر باید عمل شود .
ب ) شانس آتروفی Testicular در زیر 3 ماه در صورت Incarceration کمتر از 2% است.
ج ) احتمال Incarceration بالای 1 سال افزایش می یابد.
د ) هرنی اینگوینال قابل جا انداختن بصورت مکرر باید به صورت اورژانس عمل شود .
16-  در کدامیک از بیماری های آندوکرین زیر چاقی دیده می شود ؟
الف ) سندرم کوشینگ
ب ) افزایش هورمون رشد
ج ) هیپرانسولینیسم
د ) هیپوتیروئیدی
17-  کودکی 5/2 ساله با رکتوراژی با حجم زیاد، ناگهانی و بدون درد همراه با Hb=6 به درمانگاه آورده شده است. پس از بستری و انجام  اقدامات حمایتی، مناسبترین  اقدام تشخیصی کدام است ؟
الف ) بررسی با  باریم
ب )  اسکن با ماده  رادیونوکلئوئید
ج ) کولونوسکوپی
د ) توصیه  به  عدم استفاده از شیر گاو
18-  دختر نوجوان 14 ساله ای که دوره های قاعدگی وی از یک و نیم سال قبل شروع  شده، با شکایت از بی نظمی سیکل های قاعدگی مراجعه نموده است . در شرح  حال وی یک فرآیند بلوغ عادی گزارش می گردد و سابقه  ای از هیچگونه بیماری مزمن یا مصرف داروی خاصی ندارد ، در معاینه  نیز یافته غیر طبیعی مشاهده نمی شود . کدام  اقدام زیر صحیح  است ؟
الف ) درخواست آزمایش سطح خونی هورمون های استروژن ، پروژسترون ، LH  و FSH
ب ) تجویز داروهای حاوی استروژن + پروژسترون جهت تنظیم سیکل های قاعدگی
ج ) تجویز Danazol یا Leuprolide جهت به  تعویق انداختن سیکل های قاعدگی
د ) اطمینان می دهیم که بزودی سیکل ها منظم  خواهند شد 
19-  شیرخوار 7 ماهه  ای را با ضعف و بی حالی نزد شما آورده اند. بیمار از یک ماه  قبل بخاطر بیماری تحت  درمان  با دیگوکسین بمقدار 60 میکروگرم در هر 12 ساعت قرار دارد. وزن  بیمار 6 کیلوگرم می باشد. آزمایشات بعمل آمده  به شرح  زیر بوده  است .
Na=132 , K=8 , Ca=8 , P=3 , BS=80

کدامیک از اقدام درمانی زیر را برای درمان مشکل فعلی وی توصیه  نمی کنید؟

الف ) تزریق بی کربنات سدیم
ب ) تزریق گلوکونات کلسیم 10%
ج ) تزریق گلوکز هایپرتونیک با انسولین
د ) تجویز آلبوترول وریدی
20-  پسر 6 ساله  ای با تب و تشنج  و استفراغ  بستری شده  است . در معاینه لتارژیک می باشد، علائم تحریک مننژ مثبت است. در طی بستری تشنج استاتوس می شود. DTR وجود ندارد . فلج زوج  VI دارد . در CT اسکن مغزی نواحی هیپودنس در نیمکره ها و مخچه  دارد . LP مقدور نشده است . محتمل ترین  تشخیص کدام است؟
الف ) Acute Disseminated Encephalomyelitis  (ADEM)
ب ) تومور مغزی
ج ) آنسفالیت
د ) لکودیستروفی
21-   مادری کودک 15 ماهه  ای را به علت نگرانی از وجود یک  سوراخ  در ناحیه ساکروم به مطب آورده است. راه  می رود ، در حد کلمات حرف می زند ، رفلکس های وتری اندام  تحتانی وجود دارد . در معاینه یک فرورفتگی به عمق 3 میلی متر  درفاصله حدود 15 میلی متر با anal verge مشاهده  می شود . مناسب ترین رویکرد در مورد این  کودک چیست؟
الف ) اطمینان به مادر و ویزیت در 2 سالگی
ب ) گرافی ساده از ستون  فقرات لومبورساکرال
ج ) MRI از ناحیه  لومبوساکرال
د ) EMG و NCV اندام های تحتانی
22-  کودک بستری در بخش خون بدنبال شیمی درمانی دچار تب و سرفه  شده است . در آزمایشات نوتروپنی و ESR بالا دارد . در عکس سینه انفیلتراسیون نامشخص دیده می شود . علیرغم درمان با آنتی بیوتیک های  وسیع الطیف علائم بهبودی ظاهر نشده است . در CT Scan وجود Halo Sign گزارش می شود و تشخیص نهایی با انجام تست گالاکتومانان مشخص می شود. بهترین  گزینه  برای درمان  این  کودک کدام  است؟
الف ) Fluconazole خوراکی
ب ) Co- Trimoxazole وریدی
ج ) آمنوترسین B وریدی
د ) Veroconazole وریدی و خوراکی
23-  کودکی که از طریق کاتتر ورید مرکزی تحت شیمی درمانی است، دچار تب شده  است . بیمار توکسیک نیست ولی در آزمایشات لکوسیتوز دارد . قرمزی مختصردر محل خروج  کاتتر وریدی دیده  می شود . ضمن تصمیم گیری برای حفظ کاتتر همه موارد زیر صحیح  است. بجز: 
الف ) با توجه به حال عمومی خوب یک دوره درمان با مروپنم توصیه می شود .
ب ) در این کودک در هر حال وانکومایسین داروی انتخابی است.
ج ) تجویز آنتی بیوتیک از طریق لومن های کاتتر مرکزی عفونی شده به بهبودی کمک می کند .
د ) اضافه  کردن ریفامپین به رژیم درمانی برای افزایش اثر آنتی باکتریال
24-  کودکی 8 ساله  با وزن 18 کیلوگرم با پرنوشی و پر ادراری که  از 3 سالگی وجود داشته، مراجعه نموده است. در بررسی های بعمل آمده کراتینین سرم  8/3 میلی گرم درصد ، هموگلوبین 8 گرم درصد ، بی کربنات سرم 10 و پتاسیم سرم 6/5 میلی اکی والان در لیتر  ، کلسیم سرم 8 و فسفر سرم  9 میلی گرم درصد می باشد. استفاده از کدامیک از درمان های زیر را در حال حاضر در این  بیمار توصیه  نمی کنید؟
الف ) قرص کربنات کلسیم همراه  غذا
ب ) آمپول اریتروپویتین
ج ) محلول شول (بی سیترا)
د ) کی اگزالات
25-   در سونوگرافی از کلیه های شیرخوار 2 ماهه ای در کلیه راست کیست های متعدد به اندازه های مختلف بدون ارتباط با یکدیگر گزارش شده است. کلیه چپ نرمال است . کدامیک از موارد زیر را برای تشخیص قطعی پیشنهاد می نمائید؟
الف ) سی تی اسکن شکم و کلیه  ها
ب ) IVP
ج ) اسکن ایزوتوپ DMSA
د ) VCUG
26-  کودک 5 ساله  با فلج شل حاد بالا رونده به اورژانس آورده شده است . سابقه  اسهال خونی را 2 هفته پیش می دهد . بهترین  محیط کشت برای جداسازی عامل بیماری کدامیک از محیط های کشت زیر می باشد؟
الف ) بوتزلر میکروآئروفیلیک
ب ) شکلات آگار
ج ) SS آگار
د ) TCBS
27-   کودک 7 ساله ای که  آلوده  به  ویروس HIV است،. توسط سگی گاز گرفته  می شود . سابقه  واکسیناسیون این کودک کامل است و یادآور دوم ثلاث خود را در 5/5 سالگی دریافت کرده  است . علاوه بر مراقبت  زخم، کدام گزینه  در پیشگیری از کزار صحیح  است ؟
الف ) این کودک نیاز به  اقدام  خاصی ندارد .
ب ) تزریق TIG به  تنهایی کافی است.
ج ) تزریق واکسن توام  به  تنهایی
د ) تزریق واکسن توام  همراه با TIG
28-  نوجوان 15 ساله  شاگرد قصابی بعد از 5 روز تب ، سردرد ، میالژی ، درد شکم و بی اشتهایی، 2 روز بدون تب بوده، مجددا" تب دار شده و انانتم هموراژیک در کام ، پشتی در شکم و سینه ، اپیستاکسی،  هماچوری و هپاتومگالی دارد. بهترین  درمان برای وی کدامیک از موارد زیر می باشد ؟
الف ) آسیلکوویر
ب ) پلکوناریل
ج ) اسلتامیویر
د ) ریباویرین
29-   کدامیک از موارد زیر باعث افزایش خطر ایجاداوتیت حاد چرکی در کودکان می شود ؟
الف ) جنس مونث
ب ) سن بالای 2 سال
ج ) مصرف سیگار توسط والدین
د ) تغذیه با شیر مادر بصورت خوابیده
30-  کودک 5 ساله با سابقه تهوع و استفراغ از یک هفته قبل که از دو روز قبل جهت دیدن اشیا اطراف یک چشمش را می بندد و سرش را به یک طرف خم می کند به درمانگاه آورده شده است. صحیح  ترین گزینه در مورد این کودک کدام  است ؟
الف ) کودک تمارض می کند و نیاز به اقدامی ندارد 
ب ) انجام CT Scan از جمجمه
ج ) استفاده از عینک مناسب
د ) درمان میگرن و بررسی مجدد یک هفته بعد 
31-   مادری شکایت دارد که دختر 2 ساله او با سایر کودکان بازی نمی کند و بیشتر به تنهایی بازیهایی مثل عروسک بازی را انجام می دهد. به سایر کودکان علاقه نشان می دهد ولی در بازی تعامل با آنها ندارد . والدین  نگران کمبود اعتماد بنفس وی هستند. بقیه شرح حال یافته  غیر نرمال ندارد. بهترین پاسخ شما به این مادر چیست؟
الف ) بازیهای گروهی را طراحی کند و کودک خود را در گروه  قرار دهد تا با آنها بازی کند .
ب ) با روان شناس آشنا با بازی کودکان مشورت نماید .
ج ) از نظر تکامل اجتماعی کودک ارزیابی گردد.
د ) هنوز برای این بازی ها زود است و نگران نباشند .
32-  دختر 4 ساله  با وزن 18 کیلوگرم که تحت درمان با فورزماید بوده، از دو روز قبل دچار اسهال و استفراغ  مکرر شده  است . از ضعف و دردهای کرامپی در اندام ها شکایت  دارد. در معاینه  وی دیستانسیون شکم و ضعف و شل شدن عضلات و علائم دزئیدراتاسیون متوسط (6%) مشهود است.در ECG پایین افتادگی قطعه ST و ناپدید شدن موج T قابل ملاحظه  است . با فرض قطع اسهال کدام  دستور زیر برای مایع  درمانی وریدی وی در 24 ساعت اول درمان  مناسب تر است؟
الف ) IV Fluid (DW5-1/2 NS) 1500 cc + 15cc Kcl 15%
ب ) IV Fluid (1/3   2/3) 2000 cc + 30 cc Kcl 15%
ج ) IV Fluid (1/3   2/3) 2500 cc + 25 cc Kcl 15%
د ) IV Fluid (DW5-1/2 NS) 2500 cc + 50 cc Kcl 15%
33-   دختر دو ساله ای با وزن 12 کیلوگرم  از سه روز قبل دچار اسهال و استفراغ مکرر شده است. تاکیکاردی و نبض ضعیف دارد ، چشم ها فرورفته و مخاط دهان خشک می باشد. در چند ساعت اخیر دفع  ادرار نداشته است . پس از مراجعه به اورژانس دو نوبت بولوس نرمال سالین دریافت نموده ، نبض بهبود یافته و دفع  ادرار مجددا" برقرار می گردد . با فرض قطع اسهال و با توجه به آزمایشات زیر کدام دستور برای مایع  درمانی وریدی این بیمار در 24 ساعت اول بستری صحیح  تر است؟
BUN=30 , Creat=0.9 , Na= 162 , K=3.9

الف ) Dw 5% 1100 cc + 100 cc Nacl 5% + 12 cc Kcl 15%
ب ) Dw 5% 1500 cc + 60 cc Nacl 5% + 15.5 cc Kcl 15%
ج ) Dw 5% 1800 cc + 170 cc Nacl 5% + 19.5 cc Kcl 15%
د ) Dw 5% 2000 cc + 80 cc Nacl 5% + 21 cc Kcl 15%
34- یک پسر 5/2 ساله هیچ کلمه ای را نمی گوید. والدین  نگران  این  هستند که تکامل وی شبیه سایر همسالان وی نیست. بررسی شنوایی وی  نرمال است. به  اسم خود واکنش دارد و با سایر کودکان (علاوه  بر خواهر و برادر) تمایل به بازی دارد . والدین را تقلید می کند . دور سر  ، قد و وزن بالای پرسنتایل 75 هستند . معاینات فیزیکی نرمال است . پدر وی نیز تا 3 سالگی حرف نزده  است.مناسب ترین  اقدام  چیست؟ 
الف ) انجام نوار مغزی
ب ) تصویربرداری مغزی
ج ) اطمنیان دادن به والدین با توجه به سابقه پدر و پیگیری 6 ماه بعد 
د )  بررسی کامل تکامل گفتاری ، شناختی 
35- کودک 5 ساله ای که با تب و تورم  دور پلک فارنژیت اگزوداتیو و لنفادنوپاتی ژنرالیزه و اسپلنومگالی مراجعه کرده، در آزمایشات اولیه  لنفوسیتوز با 15% لنف آتی پیک و افزایش آنزیم های کبدی دیده می شود . این بیمار به  درمان با پنی سیلین 6.3.3  پاسخ  نداده است . کدام  گزینه  برای درمان این  کودک صحیح است؟
الف ) استراحت ، درمان  علامتی و پرهیز از ورزش های تماسی
ب ) پرونیزلون با دور 1mg/kg بمدت 1 هفته و تعدیل آن بمدت 1 هفته
ج ) آسیکلوویر خوراکی با دوز بالا
د ) تجویز آزیترومایسین بمدت 5 روز همراه  با پردنیزولون
36-  شیرخوار 11 ماهه ای را با تب ، کنژنکتیویت و آب ریزش از بینی و سرفه نزد شما آورده اند . در معاینه  بثورات پوستی منتشر داشته و در قسمت داخلی گونه  وی ضایعات قرمز رنگ با نقاط سفید رنگ مشهود است. کدامیک از یافته های آزمایشگاهی زیر در حالت معمول در بیمار فوق قابل انتظار نمی باشد ؟
الف ) نوتروپنی
ب ) لنفوسیتور
ج ) ESR نرمال
د ) جداسازی عامل بیماری از ادرار
37-  مادری کودک 7 ساله خود را بعلت لنفادنوپاتی گردنی به  نزد پزشک آورده  و ضمن  اشاره  به سابقه گلودرد کودک خود اصرار دارد که از زمان ظهور لنفادنوپاتی گردنی دچار تیک و اختلال وسواسی به صورت شکستن مرتب دستهای خود شده است. کدام  گزینه در توجیه حالت فوق محتمل تر است ؟
الف ) استافیلوکوک کواگولاز مثبت
ب ) مایکوپلاسما پنومونیه
ج ) باکتروئید فراژیلیس
د ) استرپتوکوک گروه  A 
38-  کودک 3 ساله ای با دیسترس تنفسی مراجعه و بدلیل عدم پاسخ به درمان با اکسیژن و افت شدید ساچوریشن (Sao2) تحت  درمان با ونتیلاتور قرار می گیرد . Rate دستگاه  در 50 بار در دقیقه تنظیم می شود . در آزمایشات روز بعد بیکربنات 20 و کلسیم  یونیزه 0.6 meq/Lit (شش دهم) گزارش می شود . بیمار کدامیک از اختلالات اسید و باز را پیدا کرده  است. 
الف ) آلکالوز متابولیک

ب ) اسیدوز متابولیک

ج ) اسیدوز تنفسی

د ) آلکالوز تنفسی
39-   کودک 4 ساله ای را با شکایت  سرفه مزمن به بیمارستان  آورده  اند . در آزمایشات انجام  شده  Hco3=32  و Na=118 . میزان  چربی مدفوع  120 قطره و کلرعرق معادل  75 meq می باشد . در این بیمار کدام  اقدام  درمانی را انجام نمی دهید؟

الف )فیزیوتراپی قفسه  سینه 

ب ) کاهش چربی مواد غذایی

ج ) جایگزینی آنزیم های پانکراس
د ) برونکودیلاتور در صورت وجود انسداد راه های هوایی
40-  اگر در یک بیمار زیر ونتیلاتور P Control =25 و PeeP=5 باشد و RR را معادل 20 در دقیقه  تنظیم کنیم  و درهمان  حال  Co2=50 باشد ، Ventilation Index بیمار کدامیک از اعداد زیر خواهد بود ؟

الف ) 20

ب ) 25

ج ) 30

د ) 35
41-  پسر 8 ساله ای با شکایت اشکال در بالا رفتن از پله ها و ضعف عضلانی به درمانگاه  اعصاب ارجاع  شده است . بررسی های اولیه آزمایشگاهی  CPK=12000 را نشان  داده  است . در ارزیابی سابقه خانوادگی مشخص می گردد که برادر این بیمار با علائم مشابه براساس بیوپسی عضله تشخیص بیماری دوشن داده شده است. جهت احراز تشخیص بیماری دوشن در بیمار ارجاع  شده  کدام  یک از گزینه های زیر مناسب تر است؟

الف ) اندازه گیری سطح  CPK  مادر

ب ) بیوپسی عضله کودک

ج ) بررسی ژنتیک کودک
د ) بررسی ژنتیک مادر
42- شیرخواری 8 ماه با سوء تغذیه شدید تحت درمان  قرار گرفته است . در طی درمان دچار آریتمی ، تشنج  ، اختلال عملکرد نوترونیل ها و رابدومیولیز شده  است. عارضه  فوق در اثر کاهش کدام  عامل مشاهده می شود ؟

الف ) فسفات

ب ) کلسیم

ج ) منیزیم

د ) سدیم
43-  پسر 10 ساله ای  با تشخیص بیماری ویلسون تحت درمان با دی پنی سیل آمین 20mg/kg قرار گرفت . 2 هفته  بعد بیمار با تشدید علائم عصبی به  بیمارستان  مراجعه نموده  است. چه  اقدامی را توصیه  می کنید ؟

الف ) تجویز فنی توئین

ب ) قطع  کامل دارو

ج ) ارزیابی مجدد برای تشخیص جدید 
د ) کاهش دوز دی پنی سیل آمین به  5mg/kg
44- پسر 6 ساله مبتلا به دیابت ملیتوس تیپ I که  در ماه های اخیر چند بار بعلت  کتواسیدوز دیابتی در PICU بستری و درمان شده است ، مجددا" با تشخیص DKA در PICU بستری و تحت درمان  قرار می گیرد. این بار به علت ضعف و نارسایی حاد تنفسی تحت تنفس مکانیکی قرار گرفته است . بیمار ادرار قرمز رنگ دارد و در PICU یک نوبت تشنج نیز داشته است . ECG نرمال است اما وابستگی به ونتیلاتور ادامه دارد . آزمایش سطح خونی کدام  عنصر برای تشخیص علت  عوارض ایجاد شده  ارجحیت دارد؟

الف ) منیزیوم

ب ) فسفر

ج ) پتاسیم

د ) کلسیم
45-   در کدامیک از موارد زیرشیر مادرکنترا اندیکه است؟

الف ) مادر مبتلا به ضایعات هرپتیک فعال روی سینه

ب ) مادر مبتلا به توبرکولوز فعالی که  فقط 3 هفته  است تحت درمان  قرار گرفته است.

ج ) CMV فعال در مادری که نوزاد ترم  دارد.

د ) مادر مبتلا به  هپاتیت B بدون وجود فیسور در نوک سینه  مادر 

46-  تمامی اقدامات زیر در همه خردسالان مشکوک به مسمومیت با متادون توصیه می شود بجز:

الف ) بستری در بیمارستان

ب ) اخذ ECG

ج ) تزریق نالوکسان

د ) تست  اپیوئیدهای ادراری
47-  کودک 4 ساله با سابقه 6 ماهه از عفونت مداوم گوش میانی که در معاینه پره تمپان پرفوره بوده و دارای ترشح  چرکی از میان آن می باشد مراجعه نموده است . اقدام ارجح کدام می باشد؟

الف ) تجویز آنتی بیوتیک خوراکی

ب ) تجویز آنتی بیوتیک موضعی

ج ) تجویز کورتون موضعی
د ) تجویز آنتی بیوتیک وریدی
48-  پسر 8 ساله ای که  حدود 2 تا 3 ساعت قبل ، تعداد قابل ملاحظه ای قرص لیتیم را خورده  است به اورژانس کودکان می آورند ، کدام اقدام زیر برای پاکسازی بدن بیمار از داروی مذکور در این مرحله موثرتر است؟

الف ) تجویز Multiple –dose Activated charcoal 

ب ) تجویز Gastric Lavage 

ج ) تجویز Syrup of IPECAC 

د ) انجام Whole – bowel Irrigation

49- پدر یک خانواده روستایی تحت درمان با داکسی سایکلین و ریفاسین است . مادر صرفا" بعلت  نگرانی، کودک 5 ساله  خود را  به  پزشک می برد . در آزمایشات wright=1/160 و 2ME=1/40 دارد . کدام گزینه صحیح  است؟

الف ) نیاز به درمان ندارد

ب ) انجام تست رایت در حدود 6-4 هفته  بعد

ج ) انجام تست رایت با عیار بالا
د ) درمان  با کوتریموکسازول و ریفاسین بمدت 6 هفته 
50- کودک 6 ساله دچار کوریزا ، سردرد ، مالیز ، گلودرد و خشونت صدا می شود و با تشخیص برونکوپنومونی تحت درمان قرار می گیرد . دو هفته بعد دچار میلیت ترانسورس می شود و بستری می گردد . عامل بیماری به  کدامیک از دسته داروئی زیر جواب بهتری می دهد ؟

الف ) پنی سیلین

ب ) سولفانامید

ج ) سفالوسپورین

د ) ماکرولید 
51-  کودک 4 ساله با سابقه سردرد و تب از 6 روز قبل در معاینه هشیار ولی تب دار است و سفتی گردن  دارد . کدام  گزینه صحیح  است؟

الف ) با احتمال مننژیتLP و تحت درمان  با آنتی بیوتیک  قرار می گیرد.

ب ) بعد ارزیابی علائم فوکال عصبی و معاینه دقیق  ته چشم LP می شود .

ج ) در مورد شروع آنتی بیوتیک بعد از انجام CT Scan تصمیم گیری می شود .

د ) درمان  تجربی با سفتریاکسون، وانکومایسین و آسیکلوویر به مدت 10 روز انجام می شود .
52-  پسر بچه  10 ساله  ای  در اواخر زمستان با سابقه بیش از 4 هفته  عطسه  ، گرفتگی بینی و آبریزس بینی  با احتمال رینیت آلرژیک به  درمانگاه مراجعه می کند . کدام دارو بیشترین اثر را در درمان وی خواهد داشت؟

الف ) آنتی هیستامین خوراکی

ب ) آنتی هیستامین  اینترانازال

ج ) دکونژستان خوراکی

د ) کورتن اینترانازال
53- دختر بچه 8 ساله ای با آرتریت زانو ، مچ پا و سپس آرنج  راست از 5 هفته  قبل مراجعه می نماید . سابقه  عفونت ویروسی از 3 هفته  قبل از علائم آرتریت موجود است. بیمار دچار تب ، بی حالی ، افزایش ESR و CRP 
می باشد . نمونه  مفصلی استریل گزارش شده  است . محتمل ترین  تشخیص چیست؟

الف ) JRA نوع اولیگوآرتریت

ب ) آرتریت راکتیو

ج ) SLE

د ) JRA نوع  سیستمیک

54- کودک 6 ساله درفصل تابستان هنگام بازی در مزرعه بطور ناگهانی دچار سوزش پای چپ شده ، محل سوزش به سرعت ورم کرده ، قرمز شده ، درد شدید و سفتی پیشرونده اندام از محل مذکور شروع شده  ، بتدریج تمام بدن  کودک سفت شده و تشنج می کند ، حین معاینه در اورژانس وضعیت اپیستوتونوس دارد ، چشم ها حرکات 
بی هدف مداوم دارند و فشار خون وی 145/95  است . در وسط محل تورم و قرمزی وسیع  روی ساق پای چپ ، یک تک سوراخ  کوچک دیده می شود . پس از بی حرکت کردن اندام مبتلا و اقدامات احیای اولیه (ABC) ، کدام  درمان  زیر ارجحیت  دارد؟

الف ) آنتی هیستامین + کورتیکوستروئید سیستمیک + فنوباربیتال

ب ) کورتیکوستروئید سیستمیک + فنی توئین + نیفدپین

ج ) بنزودیازپین + پرازوسین + آنتی ونوم ضد عقرب گزیدگی 

د ) ضد درد اپیوئیدی + ویتامین  K1 + آنتی ونوم ضد مارگزیدگی

55-  دختر بچه 4 ساله ای را با شکایت از سوزش ، خارش و قرمز شدن ناحیه  ژنیتال  به درمانگاه کودکان آورده  اند . در معاینه  ناحیه  ژنیتال ترشحات چرکی مشاهده می شود . درمان با کدام داروی زیر ارجحیت دارد؟

الف ) Mebendazole

ب ) Co-trimoxazole

ج ) Metronidazole

د ) Clotrimazole

56-  کودکی 6 ماهه با هیپوآلبومینمی ، هیپوگاماگلوبولینمی ، ادم  و لنفوپنی  Mild مراجعه نموده است . در سونوگرافی آسیت قابل توجه  و در آزمایشات SGPT=45  SGOT=65 گزارش گردیده است. محتمل ترین  تشخیص چیست؟

الف )CVID 

ب ) لنفانژکتازی

ج ) هیپرتانسیون پورت

د ) سیستیک فیبروزیس
57-   کدام یک از گزینه های زیر در مورد ذخیره سازی شیرمادرصحیح  می باشد؟

الف ) شیر دوشیده شده در یخچال بمدت 3 روز قابل استفاده  است .

ب ) در صورت منجمد شدن در فریزر  تا منفی 21 درجه  تا 1 سال قابل استفاده است.

ج ) شیر ذخیره  شده را می توان در ظرف پلاستیکی یا شیشه ای نگهداری نمود
د ) برای گرم کردن  شیر ذخیره  شده می توان از میکرو ویو استفاده  نمود.
58-  کودک 12 ماهه ای باعلائم سوختگی توسط اتوی داغ در ناحیه باسن به  بیمارستان  آورده  می شود . کودک  دارای نامادری است و پدر وی نیز از آنچه  اتفاق افتاده  اظهار بی اطلاعی می کند . به  نظر شما کودک دچار کدام  یک از مشکلات زیر شده  است؟

الف ) Physical Abuse

ب ) Sexual Abuse

ج ) Neglect

د ) Psychological Abuse

59-   کدامیک از داروهای زیر که  در لوله گذاری داخل تراشه  مورد مصرف دارند، شروع  اثر کوتاه تری دارد؟

الف ) میدازولام

ب ) کتامین

ج ) فنتانیل
د ) تیوپنتال
60-  کودک 4 ساله  با سابقه خاکبازی، با لنفادنوپاتی 5/2 سانتی متری در قسمت فوقانی زنجیره قدامی گردن مراجعه کرده، تب ندارد و حال عمومی کاملا خوب است. غده  لنفاوی سفت ، متحرک و بدون درد است. تست  PPD= 10mm گزارش شده و عکس سینه و سابقه  فامیلی سل منفی است. کدام  گزینه  را بعنوان  درمان  ارجح انتخاب می کنید؟

الف ) در اکثر موارد بهبودی خودبخودی دارد . بنابراین نیاز به اقدام  خاصی ندارد.

ب ) اکسیزیون کامل جراحی

ج ) آسپیراسیون و انسوزیون در صورت بروز اریتم و تموج  غده لنفاوی

د ) درمان داروئی با کلاریترومایسن واتامبوتول بمدت 3 تا 6 ماه
61- در کشت مایع مفصلی کودک 7 ساله ای که با تب و تورم و محدودیت  حرکتی زانو مراجعه کرده  استافیلوکوک طلائی حساس به متی سیلین (MSSA) گزاش شده است. بیمار هیچگونه سابقه آلرژی به پنی سیلین و سفالوسپورین را ندارد . کدام  گزینه  را بعنوان  خط اول درمان  انتخاب نمی کنید؟

الف ) کلوگزاسیلین

ب ) سفازولین

ج ) وانکومایسین
د ) کلیندامایسین
62-  کودک  6 ساله ای که در گذشته  با تزریق پنی سیلین صرفاً دچار راش های پوستی شده  در حال حاضر با تب و گلودرد مراجعه کرده . پزشک علیرغم مشاهده  اگز ودای واضح  بر روی لوزه ها با در نظر گرفتن  سابقه  بیمار از تجویز پنی سیلین خودداری می کند . از بین  داروهای خوراکی زیر کدام  گزینه  در اولویت آخر است ؟

الف ) سفالکسین

ب ) اریترومایسین

ج ) کلیندامایسین

د ) سفیکسیم
63-  مادری کودک 2 ساله خویش را با شکایت سرفه و تنگی نفس به  بیمارستان  آورده  و می گوید چند روز قبل در حال خوردن تخم آفتابگردان اوهم دانه ای را به دهان برده  و دچار سرفه های حمله ای شده ولی بعدا" علائم  فروکش، اما  اکنون مجددا" تنفس صدادار دارد . عکس ریه بیمار یافته غیر طبیعی ندارد . اقدام  شما چه خواهد بود ؟

الف ) به والدین اطمینان  می دهیم که مشکل خاصی نیست و تخمه  دفع  خواهد شد .

ب )  CT ریه درخواست  می کنیم .

ج ) معرفی به برونکوسکوپی از نظر جسم  خارجی 
د ) انجام فیزیوتراپی ریه  
64-  کودک 8 ساله مبتلا به  آسم  دفعتا" دچار درد قفسه  سینه  ، دیس پنه و سیانوز شده و در رادیوگرافی قفسه  سینه  Shift ارگان ها  به یک سمت قفسه سینه دیده می شود. مناسب ترین  اقدام  کدام  است ؟

الف ) آسپیراسیون با سوزن  کفایت  می کند .

ب ) اقدام خاصی لازم  نیست  چون  خودبخود خوب می شود .

ج ) تجویز اکسیژن صد در صد  کافی است.

د ) گذاشتن Tube Chest ضروری است .

65-  استفاده  از پلاسما  (FFP) در کدامیک از انواع  سندرم همولیتیک  - اورمیک(HUS)  کنترااندیکه می باشد ؟

الف ) کمبود فاکتور H
ب ) نوع  فامیلیال

ج ) HUS بدنبال اسهال

د ) HUS  بدنبال عفونت پنوموکوکی

66- دختر 7 ساله  ای به علت عفونت های ادراری مکرر و بی اختیاری ادرار و مدفوع  و یبوست مراجعه نموده  است . در سونوگرافی هیدرویورترونفروز دو طرفه و افزایش ضخامت دیواره مثانه و ترابکولاسیون مثانه گزارش شده  اشت. تمام موارد زیر برای بررسی کامل تر این بیمار لازم  است بجز:

الف ) سیستوسکوپی

ب ) MRI فقرات کمری

ج ) مطالعه اورودینامیک

د ) VCUG

67- مادری پسر 24 ماهه خود را با شکایت  تاخیر تکلم  به کلینیک آورده است . کودک صدا ایجاد می کند ولی هیچ کلمه معنی دار بیان نمی کند . در حین معاینه  یک تکه  نخ  را در دست  خود نگهداشته  و مرتب آن را روی میز معاینه جلو و عقب می برد . وقتی مادرش او را به  اسم  صدا می کند پاسخ  نمی دهد ، ارتباط چشمی با شما برقرار نمی کند . محتمل ترین  تشخیص کدام  است؟

الف ) Asperger's Disorder

ب ) Obsessive Compulsive Disorder

ج ) Autism

د ) Rett's Syndrome

68-  کودکی با شکایت خارش مقعد، درد به  هنگام دفع  مدفوع  و وجود رگه های خون در مدفوع مراجعه می کند. بیمار  تب 5/38  درجه سانتی گراد  دارد. پزشک در معاینه اریتم واضح  با حاشیه  مشخص و به  قطر cm3 از آنوس مشاهده  می کند که  در لمس نیز بسیار حساس است. درمان  موثر برای این  بیمار کدام است؟

الف ) شربت لاکتولوز

ب ) دوز واحد مبندازول

ج ) پماد موپیروسین

د ) شربت سفوروکسیم
69- کودکی که در مهد کودک نگهداری و مراقبت می شود با تب و کاهش فشار خون اختلال در پرفیوژن بافتی ، پشتی و پورپورا و استفراغ و اسهال مراجعه می کند و بعد از انجام  LP به بخش منتقل می شود . کدام  گزینه در مورد نیاز به  پروفیلاکسی داروئی صحیح  است؟

الف ) سایر کودکان مهد کودک که  در تماس با این کودک قرار داشته  اند .

ب ) دندانپزشکی که  8 روز قبل دندان این  کودک را ترمیم کرده است.

ج ) پزشکی که  بذل مایع نخاعی را انجام  داده است.
د ) تنها کودکان خانواده  نیاز به  پروفیلاکسی داروئی دارند.
70-  پسر 8 ساله ای به علت لکنت زبان از یک سال قبل ، ارجاع  شده است . با گفتار درمانی بهبودی قابل توجه  حاصل نشده است . در حین  مصاحبه با کودک غیر از لکنت زبان  ، متوجه  Head Nodding  ، Eye Blinking و صاف کردن  مکررگلو توسط کودک می شود . کدام یک از داروهای زیر برای بهبود علائم موثر تر است؟

الف ) رسپیدون

ب ) ریتالین

ج ) فلوکستین

د ) ایمی پیرامین
71-  پسر 5/3 ساله ای بعلت دفع مدفوع  همراه با خون مراجعه کرده است . در شرح حال حدود 1 ماه است که  یبوست دارد و در معاینه  فیشر آنال دارد . برای کودک درمان شروع می شود . کدام گزینه در مورد درمان این   کودک نادرست می باشد ؟

الف ) اسفنکتروتومی داخلی آنال
ب ) ادامه مصرف ملین و افزایش مصرف آب

ج ) استفاده از EMLA ممکن است مفید باشد .

د ) احتمال ترمیم ممکن است حتی تا چندین ماه  طول بکشد .
72-  کودک 6 ساله  ای با وزن 15 کیلوگرم  به  علت دهیدراتاسیون و بی حالی بستری شده است. در آزمایشات به عمل آمده  بی کربنات سرم  35 ، پتاسیم سرم 7/2 و کلر ادرار 38 میلی اکی والان در لیتر ، منیزیم سرم پایین و کلسیم ادرار 24 ساعته 4 میلی گرم  و سونوگرافی کلیه های نرمال گزارش شده  است . کدامیک از تشخیص های زیر محتمل تر است؟

الف ) سندرم  جیتلمن

ب ) کیستیک فیبروزیس

ج ) سندرم بارتر تیپ 3

د ) سندرم بارتر تیپ4
73-   کدام گزینه  زیر در مورد بیماری تب مدیترانه ای فامیلی (FMF) ، نادرست است ؟

الف ) توارث این بیماری به صورت اتوزومال مغلوب می باشد .

ب ) اکثر بیماران از لحاظ ارثی هموزیگوت یا دابل هتروزیگوت بوده یعنی دوموتاسیون قابل شناسایی دارند.

ج ) مصرف طولانی Colchicine تاثیری بر توان  باروری بیماران مذکر یا مونث ، سیر حاملگی و تکامل جنینی و نوزادی ندارد.

د ) بیمارانی را که  به  Colchicine جواب نمی دهند ، می توان با Anakinra درمان  کرد.

74- پسر 7 ساله ای که  قبلا" از هوش و تکامل نرمالی برخوردار بوده است بتدریج دچار بیش فعالی و افت عملکرد تحصیلی می گردد. در MRI به عمل آمده از بیمار تغییرات وسیع ماده سفید پری ونتریکولار در نواحی پاریتال خلفی و اکسی پیتال مشاهده می گردد . برای احراز تشخیص این  بیمار کدامیک از اقدامات زیر دقیق تر است ؟

الف ) اندازه گیری سطح  سرمی VLCFA  (Very Long Chain Fatty Acid) 
ب ) اخذ نوار مغزی

ج ) بذل مایع  مغزی نخاعی

د ) Visual Evoked Potential
75-  کودک 5/4 ماهه با سرفه های قطاری و آپنه  و استفراغ بدنبال سرفه مراجعه و بستری می شود . در فواصل حملات حال عمومی کودک خوب بوده و مادر این کودک نیز از 5/1 ماه  قبل سرفه  می کند . کدام گزینه در مورد لام خون محیطی این کودک صحیح  است ؟

الف ) لکوسیتوز در تمام مراحل بیماری مشاهده  می شود .

ب ) ممکن  است  بدلیل سن  پایین و سابقه  دریافت واکسن  لنفوسیتوز واضح  وجود نداشته  باشد .

ج ) وجود لنفوسیت های بزرگ و آتی پیک  در لام خون محیطی قابل انتظار است .
د ) ائوزینوفیلی از ویژگی های اصلی بیماری است.
76- کودک 5 ساله  توکسیک با تب سی و نه و نیم درجه اسهال خونی و بلغمی کم حجم و علائم دزئیداتاسیون مراجعه کرده . علاوه  بر مایع  درمانی از بین 4 داروی موجود زیر کدام  گزینه مناسب تر است؟

الف ) آموکسی سیلین

ب ) سفالکسین

ج ) سفورکسیم

د ) سیپروفلوکساسین
77-  کدامیک از داروهای زیر در درمان  سندرم  نفروتک مقاوم  به  استروئید کاربرد کمتری دارد؟

الف ) تاکرولیموس

ب ) سیکلوفسفاماید

ج ) آزاتیوپرین
د ) مایکوفنولات
78- کودکی است 7 ساله که با شکایت سرفه شدید و تنگی نفس ارجاع داده شده و مادر وی از حملات تنگی نفس شبانه تعداد سه بار در هفته نیز شاکی است . پس از اقدامات اورژانس ، درمان نگهدارنده کدامیک از موارد زیر خواهد بود ؟

الف ) بتا آگونیست کوتاه اثر ( مثلا" سالبوتامول) در زمان حمله کافیست و درمان دیگری ضرورت ندارد.

ب ) استفاده از  دوره درمانی کوتاه  مدت کورتن خوراکی در زمان حمله کفایت می کند.

ج ) کورتن استنشاقی با دوز پایین تا متوسط و بتا آگونیست بلند اثر ( مثلا سالمترول) ضرورت دارد.

د ) استفاده  دراز مدت  از کورتن استنشاقی در دوزهای پایین کافی است.
79-  کودک 18 ماهه ای با تب بالا و هپاتواسپلنومگالی از منطقه مشکین  شهر مراجعه کرده است . کدام یک از یافته های آزمایشگاهی زیر قابل انتظار نیست؟

الف ) لکوپنی

ب ) ESR بالا

ج ) افزایش آنزیم های کبدی
د ) هیپوگاماگلوبولینمی
80-  کدامیک از موارد زیر نشانه عدم  کفایت شیر مادر است؟

الف ) افزایش وزن مطلوب شیر خوار

ب ) دفع ادرار  برای 4 بار در روز

ج ) شادابی پوست  هوشیاری و سلامت  ظاهری شیرخوار

د )  با وجود تغذیه از یک سینه مادر شیرخوار خواب راحت داشته باشد .
81-  برای شروع فاکتور درمانی پیشگیرانه اولیه  (Primary Prophilaxis) در یک کودک مبتلا به هموفیلی ، کدامیک  از گزینه های زیر صحیح است؟

الف ) هموفیلی شدید با اولین خونریزی مفصلی

ب ) هموفیلی متوسط با  دو بار خونریزی مفصلی در 6 ماه  اخیر

ج ) هموفیلی شدید با سابقه خونریزی CNS

د ) هموفیلی شدید با مفصل هدف Target Joint

82-  شیرخوار 11 ماهه  ای را که برای معاینه نزد شما آورده اند , در معاینه متوجه بزرگی اندام فوقانی و تحتانی راست نسبت به  طرف مقابل می شوید . کدامیک از اقدامات زیر را برای بیمار در اولویت قرار دارد ؟

الف ) سونوگرافی شکم

ب ) اندازه گیری HVA ادراری

ج ) لنفانژیوگرافی

د ) اسکن استخوان
83-  دختر 4 ساله ای بعلت اکیموزهای جلدی متعدد که بدون خونریزی می باشد تحت بررسی قرار گرفته و شمارش پلاکتی 35000/mm3 ، همراه  با MPV=16 fl ( نرمال 7-10) گزارش می گردد. بقیه رده ها نرمالند .

درمان  مناسب چیست؟

الف ) IVIG وریدی

ب ) Anti-D globine وریدی

ج ) مشاوره و آموزش والدین
د ) پردنیزولون خوراکی
84- درتمام موارد زیر توصیه به ترخیص زودرس نوزاد طبیعی از بیمارستان  می نمایند ، بجز: 

الف ) دفع حداقل یکبار ادرار و مدفوع

ب ) زایمان دوقلویی ترم با وزن نرمال و متناسب با سن بارداری

ج ) حداقل 2 تغذیه موفق و طبیعی

د ) فقدان زردی با گذشت  24 ساعت از تولد 
85-   در مورد Early Onset Sepsis گزینه درست کدام است؟

الف ) ارتباط با عوارض مامائی در مادر ندارد.

ب ) تظاهر بیماری ممکن است  بصورت درگیری کانونی باشد .

ج ) معمولا" در کمتر از 72 ساعت از زمان تولد علامت دار می شود .
د ) منبع  ارگانیسم  با احتمال بیشتر از محیط است.

86- پسر 6 ساله ای به علت لنگش در هنگام راه  رفتن و درد در ناحیه  اینگوینال و ران  راست مراجعه کرده  است . سابقه  سرماخوردگی در دو هفته قبل را دارد که  بدون درمان خاصی بهبودی یافته است. در معاینه  حال عمومی خوب بوده، تب دار نیست و در معاینه مفصل هیپ محدودیت حرکتی ندارد. در بررسی آزمایشگاهی ESR=25 ، CRP منفی و CBC نرمال است. گرافی ساده لگن یافته غیر طبیعی ندارد ولی در سونوگرافی تجمع مایع در مفصل هیپ راست گزارش می شود. مناسب ترین اقدام برای این کودک کدام است؟ 
الف ) آسپیراسیون مایع مفصلی جهت کشت و آنالیز
ب ) استراحت و استفاده از داروهای ضد التهابی غیر استروئیدی
ج ) شروع آنتی بیوتیک و درناژ باز مفصل
د )بررسی ANA ، RF و ASO
87- شیرخوار 5/1 ماهه  ای را نزد شما آورده اند . مادر بیمار ناقل α تالاسمی و پدر بیمار ناقل β تالاسمی می باشد. الکتروفورز بیمار بصورت زیر می باشد. 

HBF=60%   ,  HbA=23%   ,  HbA2=1%  ,    بارت= 7%

با توجه  به  یافته های الکتروفورز کدامیک از تشخیص های زیر برای بیمار قابل انتظار می باشد؟

الف ) آلفا تالاسمی خاموش
ب ) ناقل تالاسمی آلفا

ج ) ناقل بتا تالاسمی 
د ) بتا تالاسمی اینترمدیا
88-  دختر 1 ساله ای را با اپیستاکسی مکرر و شدید نزد شما آورده  اند . بیمار بدنبال ضربه  سریعا" دچار کبودی و هماتوم وسیع می شود . بند ناف وی در 36 روزگی افتاده است . بررسی بعمل آمده به  شرح  زیر می باشد .

  ,WBC=8000 ,ثانیه  ,  RBC=3000000    , Hb=7 , PT=13ثانیه , PTT=30دقیقه , BT=3
بعد از کنترل خونریزی فعلی بیمار کدامیک از اقدامات زیر برای بیمار صحیح  می باشد؟

الف ) انجام تست Reptilase 

ب ) تزریق Cryopresipitate  هر سه  هفته  یک بار

ج ) بررسی سطح  Fibrinogen سرم

د ) شروع  اسپری Desmopression نازال برای پیش گیری

89-  شیرخوار 9 ماهه  ای به علت بزرگی شکم ، اختلال رشد و سابقه  3 بار تشنج  مراجعه کرده  است. در معاینه  کبد خیلی بزرگ و طحال بزرگ است ، تکامل و هوش نرمال دارد و در بررسی ها، چربی های خون و آنزیم های کبدی بالاست . مناسب ترین درمان برای این  شیرخوار کدام یک از موارد زیر است ؟

الف ) قرص فنوباربیتال

ب ) نشاسته  ذرت

ج ) شیر فاقد لاکتوز
د ) قطره AT10
90- بیمار دختر 12 ساله ای است که بدلیل چرمی و براق شدن و آتروفی پوست مراجعه کرده است. در معاینه  مشخص می گردد که مشکل فلکسور در ناحیه  آرنج  ها ، لگن و زانوها به همراه  ضعف عضلانی  ثانویه  به آتروفی عضلانی دارد . در شرح حال سابقه ادم را ذکر می کند که از پشت  دست و انگشتان شروع شده و به سمت  پروگزیمال گسترش یافته و تا صورت پیشرفت کرده است. بنظر شما شایعترین درگیری احشائی در بیمار کدامیک از ارگان های زیر می باشد ؟

الف ) کلیه

ب ) قلب

ج ) ریه

د ) گوارش
91-  کودک 4 ساله با شکایت  استفراغ  دوره ای از یک سال قبل بستری شده است . براساس شرح  حال هر ماه 2-1 حمله  دارد و هر حمله  2-1 روز طول می کشد و منجر به  کم آبی کودک می شود . در فواصل حملات کودک خوب است . سابقه  سردرد میگرن  در خانواده منفی است . ولی مادر کودک Motion Sickness دارند . در بررسی گوارشی گاستریت خفیف دارد . مناسب ترین درمان برای پیشگیری از حملات مذکور چیست؟

الف ) سپروهپتادین

ب ) Sumatriptan

ج ) سوکرال فیت

د ) رانی تیدین
92-  شیرخوار یک ساله ای را بدلیل سرفه و خس خس  سینه  به درمانگاه  می آورند . مادر وی اظهار می کند که  طی 6 ماه  اخیر سه نوبت خس خس سینه داشته است . در معاینه اریتم گونه  ها همراه با وزیکول موجود است . CXR نرمال می باشد . در آزمایشات IgE نیز بالاست . کدام جمله  صحیح  می باشد ؟

الف ) اغلب این علائم تا قبل از مدرسه  از بین رفته  و ریسک  فاکتور برای آسم نمی باشد .

ب ) اغلب این علائم بدلیل پرحساسیتی برونشها در حوالی تولد بوده  و ریسک فاکتور آسم نمی باشد .

ج ) در صورتیکه  GERD برای بیمار مطرح  نباشد ریسک  فاکتور آسم نمی باشد.

د ) این شیرخوار ریسک بالا برای ادامه  علائم  بصورت  آسم  در آینده  دارد.
93-   کدام یک از انواع  E-coli مولد اسهال می تواند با تعداد کم ارگانیسم  ایجاد بیماری نماید ؟

الف ) Entrotoxigenic E-coli

ب ) Entropathogenic E-coli

ج ) Shigatoxin Producing E-coli

د ) Entoroinvasive E-coli

94-  شیرخوار 7 ماهه ای را با علت دفورمیتی جمجمه ارجاع داده اند . در معاینه  دور سر 44 سانتی متر می باشد . از نظر تکامل نسبت به سن نرمال است. در معاینه فونتانل قدامی باز است. ناحیه  پیشانی برجسته  می باشد ( شبیه دماغه کشتی) هیپوتلوریسم دارد . زود بسته  شده  کدام  یک از سوچورها می تواند موجب علائم فوق شود ؟

الف ) ساژیتال

ب ) کرونال

ج ) لامبدوئید

د ) متوپیک
95-  پسر بچه  5 ساله ای بدلیل سومین  حمله  مننژیت باکتریال بستری می شود . در هر نوبت در CSF نایسریا مننژیتیس رشد می کند . کدامیک از تست های زیر می تواند علت  تشخیص نقص ایمنی وی باشد ؟

الف ) NBT

ب ) اندازه  گیری ایمنوگلوبولینها

ج ) فلوسیتومتری برای مولکولهای چسبنده
د ) CH50
96- خانواده با فرزند پسر مبتلا به دوشن جهت بررسی ناقل بودن دختر 3 ساله شان مراجعه کرده اند . بعلت  مشکلات مالی انجام بررسی ژنتیک مقدور نیست. در صورتی که افزایش CPK سرم برای تعیین ناقل بودن استفاده شود مناسب ترین سنی که  در آن بالاترین مقدار CPK در سرم  دختر مشاهده  خواهد شد کدام است؟

الف ) 4-3 سالگی

ب ) 6-4 سالگی

ج ) 12-8 سالگی

د ) 16-14 سالگی
97-   در همه  موارد زیر تجویز واکسن آنفلونزا توصیه می شود ، بجز:

الف ) آسم

ب ) هیپرتانسیون

ج ) دیابت ملیتوس
د ) بیمار مبتلا به  HIV

98-  کودک 18 ماهه ای جهت واکسیناسیون مراجعه کرده است. این کودک یک ماه قبل بدنبال بستری در بیمارستان  خون کامل دریافت کرده  است. برنامه  واکسیناسیون امروز او را  مشخص کنید.  

الف ) ثلاث

ب ) ثلاث – پولیو خوراکی - MMR

ج ) ثلاث – پولیو خوراکی

د ) بهتر است امروز هیچ واکسنی به او تزریق نشود 
99-  شیرخوار پسر 15 ماهه بدلیل عفونت های شدید متعدد ثانوی با استاف اورئوس از جمله  استئومیلیت ، آبسه  کبدی و پنومونی با تشکیل پنوماتوسل بستری می شود . بهترین  اقدام  تشخیصی برای بیمار کدام است؟

الف ) شمارش پلاکت

ب ) اندازه گیری IgA

ج ) بررسی کموتاکسی

د ) تست  NBT

100-  در کدام یک از موارد زیر تجویز واکسن  سیاه  سرفه بلامانع  است؟

الف ) پان آنسفالیت اسکلروزان تحت حاد (SSPE)

ب ) فلج  مغزی

ج ) بیماری تی ساکس

د ) آدرنولکودیستروفی
101-  کودک 6 ساله ای با  Status Asthmaticus مراجعه و نیاز به لوله گذاری و استفاده  از تنفس مکانیکی  پیدا می کند . در تنظیم  Setting دستگاه  کدامیک از موارد زیر نادرست می باشد؟

الف ) PiP زیر 60 cm/H2O

ب ) زمان بازدم طولانی

ج ) PeeP بالا

د ) اکسیژناسیون کافی در حالیکه  Co2 معادل 60 را تحمل کند 

102- کودکی را بدلیل خوردن نفت به میزان حدود 15 سی سی پیش شما آورده  اند ، والدین  او را وادار به استفراغ کرده  اند . کدامیک از اقدامات زیر  برای او اندیکاسیون ندارد؟

الف ) رادیوگرافی قفسه  سینه

ب ) تحت  نظر گرفتن بیمار 

ج ) مانیتورینگ قلبی در صورت  لزوم

د ) تخلیه  محتویات معده
103- شیرخوار 2 ماهه با وزن 3 کیلو گرم  با اسهال آبکی از بدو تولد همراه  با  دزهیدراتاسیون شدید و سوختگی ناحیه پرینه مراجعه نموده است . در آزمایشات انجام شده  گلیکوزوری ، قند خون 65  ، تست سودان 25 قطره چربی  و مواد احیا کننده مدفوع مثبت است . پس از تصحیح  آب و الکترولیت چه اقدام  درمانی دیگری را پیشنهاد می کنید ؟  

الف ) تجویز کرئون

ب ) شیر رژیمی فاقد گلوکز ، گالاکتوز

ج ) تجویز پلی سیترا
د ) اضافه نمودن پروبیوتیک به شیر
104-  نوزاد پسر دو هفته ای در بیمارستان بستری می شود . دو روز بعد بدلیل تشنج  هیپوکلسمیک تحت بررسی قرار می گیرد و در معاینه فیزیکی هیپرتلوریسم ، هیپوپلازی ماندیبول  و سوفل سیتولیک مشخص می شود . بهترین درمان  در این  بیمار چیست؟

الف ) آنتی بیوتیک  برای تمام عمر

ب ) IVIG تراپی برای تمام عمر

ج ) پیوند تیموس یا مغز استخوان

د ) ژن تراپی
105- شیرخواری به علت انسداد روده در دوره نوزادی تحت عمل جراحی قرار گرفته و قسمت دیستال ایلئوم کاملا" برداشته  شده است . تجویز کدام مورد ضروری می باشد؟

الف ) آهن

ب ) ویتامین B12

ج ) پروتئین

د ) کلسیم
106-  در بیماری تب تیفوئید کدام یک از علائم زیر در شیرخواران  شایعتر از بالغین  است؟

الف ) تظاهرات عصبی

ب ) اسهال

ج ) خونریزی گوارشی

د ) برادیکاردی
107-  کودک 3 ساله با تشخیص مننژیت باکتریال بستری و تحت  درمان  با سفتریاکسون به  مدت 10 روز قرار می گیرد . در رنگ آمیزی مایع  نخاعی این  کودک کوکو باسیل گرم منفی پلئومورف گزارش شده  . در مورد پیشگیری داروئی برای خانواده  کدام  گزینه  صحیح  است؟

الف ) برادر 18 ماهه این کودک نیاز به پروفیلاکسی دارد .

ب ) پدر خانواده نیازی به دریافت ریفامبین ندارد.

ج ) برای بیمار در زمان ترخیص ریفامبین تجویز می شود .
د ) پروفیلاکسی با ریفامپین به مادر این کودک توصیه می شود .
108- کودک 2 ساله با تب 5/39 درجه از روز قبل به درمانگاه مراجعه کرده . در معاینه فارنژیت کونژنکتیویت غیر چرکی و لنفادنوپاتی گردن  و جلوی گوش دارد . محتملترین  تشخیص  کدام است؟

الف ) کاوازاکی

ب ) عفونت آدنوویروسی

ج ) استروپتوکوک گروه  A
د ) مونو نوکلئوز عفونی
109-  شیرخوار دختر 13 ماهه ای با ضایعات پوستی خارش دار  و اریتماتو ، پاپولهای Scaling و Excoriated  در صورت ، پشت  گوش ها ، سطوح  اکستانسور و سر مراجعه می کند . IgE  و ائوزینوفیل خون محیطی نرمال است . محتملترین تشخیص چیست؟

الف ) درماتیت آتوپیک

ب ) سندرم ویسکوت آلدریچ

ج ) کمبود روی

د ) سندرم Omenn

110-  شیرخوار 5/2 ماهه  ای با دیستانسیون  شکم ، تاکی ینه  و دیسترس تنفسی تحت بررسی قرار دارد . در CT اسکن  انجام شده  بزرگی و گرفتاری وسیع  کبدی مشخص می گردد . در زیر کبد و بالای کلیه  راست توده  کوچک هتروژنی با  نواحی نکروز و کالسیفیکاسیون دیده می شود . بیمار مبتلا است به  :

الف ) تومور Wilm's متاستاتیک

ب ) نوروبلاستوما

ج ) هپاتوبلاستوما

د ) همانژیوآندوتلیوما
111-  پسر مبتلا به هموفیلی A ، با سطح فاکتور اولیه  کمتر از 1% ، دچار همارتروز زانو گردیده است . بعد از 
بی حرکتی نسبی ، گذاشتن کیسه یخ  و تجویز مسکن ، کدامیک  از برنامه  های جایگزینی فاکتور انعقادی را اجرا می کنید؟

الف ) روزانه 500 IU ، بمدت 5 روز 

ب ) یک روز در میان  500 IU ، بمدت 10-7 روز

ج )  هر 12 ساعت  500 IU ،  تا موقعی که  علائم بالینی برطرف گردد.
د ) روز اول  1000 IU ، سپس 400 IU ، روزانه  بمدت 3 روز  و تکرار یک روز در میان  بمدت 10-7 روز .
112-  نوزاد پره  ترم 15 روزه که  در بخش NICU بستری است و تغذیه  می شده  است ،مبتلا به استفراغ صفراوی ، اتساع  شکم و خونریزی در مدفوع  شده  است . وجود کدام یک از علائم  رادیولوژیک زیر بر لزوم دخالت جراحی دلالت دارد؟ 

الف ) عدم تقارن انتشار گاز روده ها 

ب ) وجود گاز در ورید پورت

ج ) وجود گاز در جدار روده

د ) وجود یک لوپ دیلاته ثابت روده
113-  نوزاد پره ترم  28 هفته  در زور اول تولد تحت تهویه مکانیکی و تزریق سورفاکتانت داخل تراشه قرار میگیرد . در مورد بروز عارضه  خونریزی ریه  در این  نوزاد کدام گزینه  درست است؟

الف ) تجوز پروفیلاکتیک ایندومتاسین احتمال بروز خونریزی را افزایش می دهد .

ب ) بروز خونریزی ریه  ممکن است  با درمان سورفاکتانت ارتباط داشته  باشد .

ج ) احتما بروز خونریزی ریه در سورفاکتانت های  صناعی بیشتر از نوع  طبیعی است.
د ) تجوز مجدد سورفاکتانت به  این نوزاد کنتراندیکاسیون دارد .
114-  کودک 6 ساله  ای بعلت رنگ پریدیگی و طحال بزرگ ، توسط پزشک مدرسه ارجاع  داده شده است . در معاینه  ایکتر خفیف دارد. Hb=8g/dl  , Hct=24% MCV=67fl , MCH=24pg  و در الکتروفورز هموگلوبین میزان  هموگلوبین F =80% می باشد. کدامیک از اقدامات درمانی را توصیه  می نمائید؟

الف ) ترانسفوزیون ماهانه  Packed Cell

ب ) اسپلنکتومی

ج ) پیوند مغز استخوان

د ) تجویز فولات
115- با افزودن تقویت کننده شیر مادر (Breast Milk Fortifier) افزایش کدامیک از مکمل ها به شیر مورد نظر است؟

الف ) سدیم – کلسیم- آهن

ب ) کلسیم-  پروتئین - آهن

ج ) کلسیم-  پروتئین -  فسفر
د ) روی -  پروتئین -  فسفر

116-  شجره نامه زیر نشان دهنده  کدام  یک از بیماری های زیر می باشد؟

الف ) فیبروز کیستیک (CF)
ب ) هموفیلی A
ج ) آکوندروپلازیا
د ) بیماری Kearns- Sayer




117-  حداقل میزان هموگلوبین برای ترانسفوزیون خون در نوزادی که قرار است تحت  عمل جراحی الکتیو قرار گیرد کدام است؟

الف ) 11  گرم  در دسی لیتر

ب ) 10  گرم در د سی لیتر

ج ) 8  گرم در دسی لیتر
د ) 9  گرم در د سی لیتر
118-  در مورد مراقبت از نوزاد مبتلا به  فتق دیافراگماتیک کدام گزینه صحیح  است؟

الف ) لوله گذاری داخل تراشه بلافاصله  بعد از تولد و تجویز داروهای آرامبخش ضرورت دارد.

ب ) انجام عمل جراحی بلافاصله  بعد از تولد ضروری است.

ج ) تهویه  مکانیکی با روش هیپرونیتلاسیون و هیپوکاپنی عمدی مرگ و میر را کاهش می دهد .

د ) تزریق سورفاکتانت داخل تراشه  در درمان  این نوزاد لازم  است .
119-  کودک 4 ساله  با آنمی  ، HCT=27%  و Hb=9g/dl ، هیپوکروم و میکروسیتر تحت  درمان با فرآورده های آهن خوراکی با دوز کافی قرار گرفته ، ولی در CBC  مجدد یک ماه بعد ، تغییر محسوسی در میزان  هموگلوبین  و پارامترهای مربوطه  دیده  نمی شود . در افتراق، همه  موارد زیر صحیح  است ، بجز: 

الف ) هموکروماتوز

ب ) آلفا تالاسمی مینور

ج ) بیماری التهابی طول کشیده
د ) آنمی سیدروبلاستیک ارثی
120- دختر بچه  6 ساله ای بدنبال مشاجره  خانوادگی دچار تب ، درد شکم ، آرترالژی و Chest pain می شود که تا 3 روز ادامه داشته است . مادر وی سابقه چنین حملاتی را طی یکسال اخیر می دهد . تشخیص قطعی با کدامیک از بررسی های زیر امکان  پذیر است؟
الف ) تست  ژنتیکی
ب ) کشت خون
ج ) آسپیراسیون مغز استخوان
د ) رادیوگرافی هانش
121- پسر بچه 4 ساله  ای  بدلیل ریزش موی سر بصورت تکه ای و گرد مراجعه  می کند . پوست اطراف محل ریزش نرمال است. سابقه رینیت آلرژیک در بیمار وجود دارد . مناسب ترین اقدام  چیست؟
الف ) نیازی به  درمان دارویی نداشته  و در عرض 12-6 ماه  بخودی خود برطرف خواهد شد .
ب ) لوسیون کتوکونازول
ج ) شربت هیدروکسی زین
د ) لوسیون بتامتازون
122-  نوزادی با سن حاملگی 27 هفته و با وزن تولد 1 کیلوگرم که با دیسترس تنفسی شدید تحت درمان است . روز دوم پس از تولد دچار رنگ پریدگی و آپنه های مکرر و حرکات تشنجی می شود . کدام تشخیص محتمل تر است؟
الف )  PDA با جریان بالا
ب ) سپسین فولمینانت
ج ) خونریزی داخل بطنی (IVH)
د ) تشدید سندرم  دیسترس تنفسی
123- نوزاد ترم ایکه بدنبال زایمان سخت در اتاق زایمان  بدنیا آمده است . قبل از خروج  جنین  مایع  آمینوتیک  مکونیومی گزارش شده بود . نوزاد بلافاصله پس از تولد گریه می کند . سیانوز مرکزی دارد ، شمارش ضربان قلب وی 110 در دقیقه است . ترشحات مکونیومی زیادی در دهان دیده می شود . پس از قرار دادن نوزاد روی وارمر اولین  اقدام کدام است؟
الف ) انتوباسیون با لوله  تراشه و انجام ساکشن  تراشه  با آن
ب ) انتوباسیون با لوله تراشه و انجام ساکشن از طریق کاتتر از ورای لوله  تراشه
ج ) ساکشن دهان و بینی با دستگاه ساکشن
د ) تجویز اکسیژن با جریان  آزاد
124-  نوزاد نارس 27 هفته با وزن تولد 1300 گرم در بخش  NICU بستری است . در روز 8 تولد پرستار بیمار از نیاز به تغییر مکرر درجه حرارت انکوباتور برای حفظ درجه حرارت بدن نوزاد و استفراغ وی شکایت دارد . در معاینه  نوزاد لتارژیک و کاهش حرکات دارد. پس از انجام  Sepsis Work up مناسب ترین اقدام کدام است؟
الف ) قطع  تغذیه پارنترال و مایع درمانی با سرم قندی
ب ) تجویز پلاسمای تازه  منجمد FFP به  مقدار 15 cc/kg
ج ) تجویز آنتی بیوتیک تجربی آمپی سیلین و جنتامایسین
د ) تجویز آنتی بیوتیک تجربی وانکومایسین و سفوتاکسیم
125- کودک 5 ساله با درد کولیکی شکم و اسهال خونی همراه با  تنسموس مراجعه کرده  است . حال عمومی نسبتاً خوب و تب 38 درجه دارد . تشخیص براساس مشاهده RBC های فراوان تعداد اندکی WBC و تروفوزوئیتهای حاوی RBC داده  می شود . کدام یک از گزینه های زیر صحیح  است؟

الف ) در حدود 90% موارد عفونت با این  ارگانیسم  بی علامتند.

ب ) بیماری این  کودک از طریق خوردن تروفوزوئیت منتقل شده  است.
ج ) کلرینه   گردن معمول آب به  پیشگیری از بروز بیماری منجر می شود .
د ) فرمهای بی علامت نیاز به درمان  ندارند.
126-  دختر 10 ساله در بررسی دوره ای انجام  شده در وضعیت خوابیده دارای Late Systolik Click  در آپکس قلب می باشد. در ECG انجام  شده دارای  Biphasic T Wave  در لیدهای تحتانی قلب می باشد . توصیه  شما کدام  
می باشد ؟
الف ) پروفیلاکسی بر علیه  آندوکاردیت در مواقع  لزوم
ب ) کودک نیاز به  اقدامی ندارد.
ج ) استفاده  از داروهای after Load Reducing agent 
د ) بررسی سالیانه کودک
127- بدنبال زایمان واژینال با واکیوم در معاینه  نوزاد در یک ساعت بعد از تولد در سر توده مواجی در اسکالپ مشاهده می شود که تا گردن گسترش یافته است . احتمال مشاهده کدامیک ازعوارض زیر در این نوزاد کمتر است؟
الف ) هیپربیلی روبینمی 

ب ) هیپوتانسیون
ج ) افتالموپلژی
د ) شکستگی جمجمه
128-  در یک نوزاد 27 روزه که با عدم  وزن گیری مناسب به درمانگاه آورده  شده  است , مادر اظهار می دارد که  نوزاد خوب سینه اش را نمی گیرد و تلاش برای تغذیه با بطری نیز موفق نبوده  است. در معاینه دهان فرنولوم کوتاه  است . نوزاد هوشیار است و رفلکس های نوزادی فعال هستند . مناسب ترین  اقدام کدام  است؟
الف ) دوشیدن  شیر مادر و تغذیه  با قاشق
ب ) دوشیدن  شیر مادر و تغذیه  با بطری دارای سر شیشه  ارتودنسی
ج ) فرنولوتومی و تغذیه  مستقیم  از سینه  مادر
د ) دوشیدن  شیر مادر و تغذیه  با NG ( لوله  نازوگاستریک)
129-  در نوجوان 12 ساله  دختر که  با تپش قلب و تاکیکاردی های مکرر و سابقه  یک بار سنکوپ به  درمانگاه  قلب مراجعه کرده  است. کدام یک از تراسه های ECG زیر  نیاز به  مداخله  درمانی ندارد؟
الف )
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130- نوزاد 10 روزه  مبتلا به  کوارکتاسیون آئورت بعلت دیسترس تنفسی ، تاکسی بنه ، هپاتومگالی به  اوژانس آورده شده است . در CXR اندازه  قلب بزرگ و در ABG اسیدوز متابولیک دارد. پس از بستری در NICU ، صحیح  ترین اقدام  کدام می باشد؟
الف ) شروع اکسیژن با هود 5-7 li/ min به همراه  استفاده از دوپامین  و دیورتیک
ب ) استفاده  از بروفن  یا ایندومتاسین
ج ) شروع  PGE1
د ) درخواست  مشاوره  جراحی قلب اورژانس
131- در یک نوزاد نارس 28 هفته  که  از شیر مادر محروم می باشد و با شیر مخصوص نوزادان نارس ( شیر 24 کیلو کالری در اونس) با حجم ml/kg/d150 تغذیه  می شود کدامیک از عوارض زیر کمتر مشاهده می شود ؟
الف ) دهیدراتاسیون
ب ) ادم
ج ) تاخیر تخلیه معده
د ) یبوست
132- کودکی با رنگ پریدگی و خونریزی مخاطی گسترده مراجعه نموده است. در معاینه  پشتی ، پورپورا و اکیموزهای فراوان  در پوست  و مخاطات دیده  می شود . در مغز استخوان  بیش از 20% سلولهای غیر عادی دیده می شود . PT=35 , PTT=85  , D-Dimer = Increased . کدامیک از تشخیص های زیر بیشتر مطرح  است؟
الف ) Acute Lymphoblastic Leukemia
ب ) Chronic Myeloid Leukemia
ج ) Acute Promyelovytic Leukemia
د ) Immune Thrombocytopenic Purpura
133-  کودک  7 ساله به علت سوفل طبی متعدد (سیستولیک و دیاستولیک) در قسمت فوقانی چپ قفسه به  درمانگاه  مراجعه کرده  است. شدت  این سوفل با حرکت سر و گردن  تغییر می یابد. تصمیم صحیح کدام می باشد؟
الف ) بررسی سالیانه قلبی
ب ) نیاز به  اقدامی ندارد
ج ) معرفی جهت بستن PDA
د ) انجام CXR و اکوکاردیوگرافی
134- در بررسی  دوره ای از شیرخوار 6 ماهه با وزن  7 کیلو گرم  سوفل دو تا سه ششم سیستولیک در کانون پولمونر وجود دارد. در CXR اتساع و بزرگی دهلیز و بطن راست گزارش شده  و در ECG دارای نمای rSR' در V1 می باشد . اقدام  صحیح  کدام  است ؟
الف ) Clinical Follow Up
ب ) معرفی جهت انجام بالون پولمونر
ج ) معرفی جهت انجام جراحی قلب
د ) شروع دیورتیک و دیگوکسین و بررسی مجدد 3 ماه  بعد 
135-  کودک 5 ساله  بعلت  Chest Pain که در وضعیت نشسته بهتر می شود مراجعه نموده، در معاینه صداهای قلبی کاهش یافته، در CXR نسبت قلب به توراکس 65%  می باشد و در ECG انجام شده  دارای St Elevation در اکثر لیدهای قلب می باشد. اقدام  صحیح  کدام می باشد ؟
الف ) شروع  ASA
ب ) بررسی آنزیم های قلبی
ج ) بررسی عروق کرونر
د ) شروع  IVIg
136- شیرخوار 6 ماهه ای را با لوچی و استفراغ مکرر نزد شما آورده اند . در معاینه  چشم  لکوکوریا، رفلکس سفید مردمک دارد . در CT اسکن اربیت یک توده  بزرگ  در اتاق خلفی چشم  دیده می شود . کدامیک از اقدامات زیر را برای این بیمار توصیه  نمی کنید؟
الف ) انجام بیوپسی تشخیصی از توده
ب ) معاینه  چشم  زیر بیهوشی عمومی
ج ) انجام MRI مغزی
د ) بذل مایع  CSF
137-  در کدام مورد زیر با وجود اسیدوز آپگار نوزاد می تواند نرمال باشد ؟
الف ) استفاده  از مخدرها و سداتیوها در مادر
ب ) اسیدوز مادر
ج ) میوپاتی مادرزادی
د ) استفاده  از سولفات منیزیوم در مادر
138- کودک 6 ماهه را بعلت سرماخوردگی به درمانگاه  آورده  اند . در معاینه  دارای White Pupillary Reflex در چشم راست می باشد . اقدام  صحیح  کدام می باشد ؟
الف ) ارجاع  سریع  جهت اقدامات تشخیصی
ب ) نیاز به  اقدامی ندارد
ج ) استفاده از آنتی بیوتیک  موضعی چشمی و بررسی مجدد یک هفته  بعد 
د ) کنترل و بررسی مجدد 3 ماه  بعد 
139- نوزاد 14 روزه ترم با وزن تولد 2600 گرم ، حاصل C/S الکتیو  بعلت مختل بودن تست های تیروئیدی به  کلنیک آورده شده است. بعلت اینکه 6 روز اول تولد با مشکل تنفسی در بیمارستان بستری بوده ، اسکرین هیپوتیروئیدی مادرزادی انجام نشده  و در روز 12 تولد بررسی تست های تیروئید با خون وریدی انجام گرفته  که  T4=8.5 mg/dl . TSH = 11 IU/L می باشد. اقدام صحیح در مورد این نوزاد کدام است؟
الف ) شروع  درمان با قرص لووتیروکسین
ب ) کنترل مجدد T4 و TSH دو هفته  بعد بدون شروع  درمان
ج ) بررسی مادر از نظر هیپوتیروئیدی
د ) اطمینان دادن به  والدین  مبنی بر نرمال بودن  تست  های نوزاد
140-  نوزاد مادر دیابتی با وزن تولد 3800 گرم  متولد شده است . نوزاد حال عمومی خوبی داشته  و از نظر بالینی سالم به  نظر می رسد . تغذیه  از ساعت اول تولد شروع شده است . در مورد چک قند خون کدام گزینه  درست است؟
الف ) در صورت مشاهده علائم هیپوگلیسمی
ب ) از ساعت اول تولد و سپس هر 1 ساعت تا حداقل 8 ساعت
ج ) هر 2 ساعت تا 12 ساعت پس از تولد 
د ) هر 3 ساعت تا 24 ساعت پس از تولد
141-  دختر 9 ساله ای توسط والدینش با شکایت بلوغ زودرس به کلینیک آورده شده است . در معاینه  رشد سینه ها در مرحله  II  تانر. ، قد 140 سانتی متر ، قد پدر 175 سانتی متر و قد مادر 159 سانتی متر می باشد. مناسب ترین اقدام برای این  دختر کدام است.
الف ) استفاده  از آنالوگ های GnRH جهت متوقف کردن بلوغ
ب ) بررسی FSH ، LH ، استرادیول و تست های تیروئیدی
ج ) سونوگرافی رحم و بررسی سن استخوانی
د ) دادن اطمینان به  والدین  مبنی بر نرمال بودن  کودک
142-  کودک 3 ساله ای بعلت  اختلال رشد و دفرمیتی اندام ها تحت  بررسی می باشد . گرافی استخوان ها کاهش منتشر دانسیته استخوان و علائم ریکتز را نشان می دهد . در بررسی های تکمیلی سطح  کلسیم و فسفر سرم  نرمال و سطح  آلکالن فسفاتاز خیلی پایین  است . محتمل ترین  تشخیص کدام  یک از موارد زیر است؟
الف ) Juvenile Osteoporosis
ب ) Hypophosphatasia
ج ) Normocalcemic Rickets
د ) Type 2 VitD Dependent Rickets
143-  برای مراقبت روزانه از بند ناف و کاهش کلونیزاسیون با باکتری های پاتوژن ، مصرف روزانه کدامیک از داروهای زیر را پیشنهاد می کنید ؟
الف ) بتادین
ب ) Triple Dye
ج ) هگزاکلروفن
د ) موپیروسین
144- در یک پسر 6 ساله با وزن 20 کیلوگرم که اخیرا" مبتلا به  دیابت  ملیتوس تیپ یک شده است ، مقدار نیازبه  انسولین در 24 ساعت بر حسب واحد د ر محدوده کدامیک از موارد زیر می باشد؟

الف ) 8-6 

ب ) 10-8
ج ) 12-10
د ) 14-12
145-  شیرخوار 5/2 ساله ای با تابلو بالینی تب،  استفراغ ، تحریک پذیری  و زردی مراجعه نموده  و در معاینه  کبد بزرگ دارد . در سابقه ، فرزند دوم خانواده از والدین منسوب ، حاصل زایمان واژینال بدون مشکل بوده و در معاینات بدو تولد کاملا" نرمال بوده  است و از سینه  مادر تغذیه  کرده  . در بررسی افزایش آنزیم های کبدی ، بیلی روبین توتال و مستقیم  ، آلفا متیو پروتئین  و سوکسینیل استون مشهود است . درمان انتخابی برای این شیرخوار کدام است ؟

الف ) Ribavirin

ب ) Plasmaphoresis
ج ) NTBC
د ) Lactose Free Formula
146- نوزادی نارس با تشخیص سندرم دیسترس تنفسی (RDS) تحت درمان با تهویه مکانیکی (رسپیراتور) 
می باشد . نتیجه  گازهای خونی شریانی به  قرار زیر است:

 Hco3=18 mmHg , Pao2= 50 mmHg , PaCo2= 50 mmHg , PH= 7.28 
اقدام مناسب کدام است؟
الف ) افزایش نسبت دم به  بازدم (IT Ratio) 

ب ) افزایش PIP
ج ) افزایش PEEP
د ) تحت نظر بدون اقدام
147- در یک خانم حامله  با سن حاملگی 32 هفته و حاملگی دوقلویی منوزیگوت زایمان انجام شده است . دو نوزاد با وزن  های تولد 1000 و 1400 گرم متولد شدند . در نوزادی که  وزن  بالاتر دارد کدام  عارضه  محتملتر است ؟
الف ) الیگوهیدرامینوس
ب ) آنمی
ج ) دیس فونکسیون میوکارد
د ) هیپوولمی
148- نوزاد 8 روزه ای با دهیدراتاسیون و حال عمومی بد بستری می شود . در معاینه ، فالوس کمی بزرگ ، بیضه های نرمال داخل اسکلروتوم ، اسکلروتوم و نیپل های پیگمانته هستند. سدیم  سرم 112 mEq/L و پتاسیم 8.5 mEq/L می باشد . کدام گروه  از یافته های زیر را در این نوزاد انتظار دارید؟
الف ) (ACTH ، (17- OHP  ، Renin  (
ب ) (ACTH  ،   ( 17- OHP ،  Renin (
ج ) ACTH  (، 17- OHP  (،  Renin (
د ) ACTH  (، 17- OHP  (، Renin   (
149-  نوزاد 7 روزه ای که با زایمان واژینال بدون مشکل متولد شده و از سینه مادر تغذیه کرده  با تابلو بالینی استفراغ ، تاکی پنه ، تشنج  و افت  سطح  هوشیاری بستری می شود . در بررسی ها سپتی سمی اثبات نمی شود . سطح آمونیاک سرم بالا و گازهای خون شریانی نرمال است . در کروماتوگرافی اسیدهای آمینه  سرم ، افزایش اسید آمینه  خاص وجود دارد . کدامیک از تشخیص های افتراقی زیر برای این نوزاد مطرح  نمی باشد؟
الف ) Citrulinemia
ب ) Argininosuccinic Acidemia
ج ) HHH Syndrome
د ) OTC Deficiency
150-  نوزاد 10 روزه ای حاصل زایمان طبیعی و ترم که با شیر مادر تغذیه کرده  است با شروع زردی از روز پنجم تولد مراجعه کرده است . در معاینه فیزیکی بجز زردی نکته  مثبت  دیگری ندارد. در آزمایشات بعمل آمده  Hb=13 , Bilirubin Total =20  mg /dl ، O+ = گروه  خون مادر  ، A+  = گروه خون نوزاد Bilrubin Direct= 0.5 mg /dl  . برای نوزاد فوق چه  اقدامی را پیشنهاد می کنید ؟
الف ) شروع فتوتراپی شدید  (Intensive) و چک مجدد بیلی روبین 4 ساعت بعد 
ب ) انجام تعویض خون با خون کامل O مثبت یا O منفی
ج ) انجام تعویض خون با گلبول  فشرده  O منفی و پلاسما AB مثبت
د ) شروع  فتوتراپی شدید و تزریق ایمونوگلوبین داخل وریدی (IVIgG)
                                                                                                                                 موفق باشید
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