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 ض یب اهمی  و  صول م م ج احی پیت  ونجدول 

 اهمی ض یب  عنوان  صل ردیف

 100 سلامت بیمار پیش از جراحیارزیابی  1 1

 100 و درمان اورژانس پزشکیپیشگیری  2 2

 100 زخمترمیم  4 3

 85 های پیش پروتزیجراحی 13 4

 85 های ادنتوژنتیک پیچیدهعفونت 17 5

 70 یا شیمی درمانیتحت رادیوتراپی  بیماراندرمان  19 6

 70 اختلالات غدد بزاقی و درمانتشخیص  21 7

 70 های دنتوفاسیالناهنجاریاصلاح  26 8

 70 های زیبایی صورتجراحی 27 9

 70 دهان و صورتمبتلا به شکاف  بیماراندرمان  28 10

 



 1فصل 

  سؤالات 

 بیماران صحیح است بجز: Vital signsها در مورد بررسی همه گزینه -1

 گیرد. یقرار م Antecubitalمتر بالاتر از حفره سانتی 4تا  2گیری فشارخون، لبه تحتانی بازوبند الف( در اندازه

 شود.تر از استاندارد باعث ثبت فشارخون بالاتر از حد واقعی میب( استفاده از بازوبند با اندازه کوچک

 شوند.لمس می Radialو  Brachial های يانج( در بررسی فشارخون و ريتم ضربان قلب به ترتیب نبض شر

 کنیم.د( در بررسی ريتم ضربان قلب، اگر ريتم نبض شريان راديال ضعیف بود، نبض شريان براکیال را سمع می

در معاینه کدام قسمت اهمیت  "(Percussionحین دق کردن ) Resonance"گردن  و در معاینه بالینی سر -2

 دارد؟

 TMJب(  هاالف( دندان

 د( هر سه مورد هاج( سینوس

(، بیماری با توصیف ASAبندی وضعیت جسمانی توسط انجمن متخصصین بیهوشی آمریکا )طبق آخرین طبقه -3

 گیرد؟ذیل در کدام گروه قرار می

لائم عساله با تشخیص دیابت کنترل نشده که به تازگی درمان با انسولین را آغاز کرده است.  52بیمار خانم "

 "... های روزمره استحیاتی بیمار در محدوده نرمال است و بیمار قادر به انجام فعالیت

 ASA IVد(   ASA IIIج(   ASA IIب(   ASA Iالف( 

 صحیح است؟ Angina pectorisکدامیک درباره تدابیر درمانی برای بیماران با سابقه  -4

 اضطراب بیمار است. حسی موضعی عمیق بهترين اقدام برای کاهشالف( ايجاد بی

 صحیح نیست. O2Nب( استفاده از گاز 

 حسی جايز نیست.نفرين برای ايجاد بیج( استفاده از اپی

 گردد.بیوتیک توصیه می اند، انجام پروفیلاکسی با آنتید( در بیمارانی که آنژيوپلاستی انجام داده

اند، به ( انجام دادهCABGشریان کرونر ) bypassد اند و بیمارانی که پیونداشته MIبرای بیمارانی که سابقه  -5

 های بزرگ صبر کرد؟ترتیب چند ماه باید تا قبل از انجام جراحی

 ماه 6 -ماه 6ب(  ماه 3 -ماه 3الف( 

 ماه 3 -ماه 6د(  ماه 6 -ماه 3ج( 



 9              1 فصل

   

 

  تشریحیپاسخنامه 

 گزینه د صحیح است. -1

يد ابن و ريتم قلب نامنظم باشد برای تعیین تعداد ضربا( طرح شده است. اگر ريتم نبض ضعیف يا 1-2سؤال از زيرنويس شکل )

 .مستقیماً خود قلب را سمع کنیم

 (BOX 1-6صحیح است. ) جگزینه  -2

 

  (Box 1-8گزینه ج صحیح است. ) -3

 

 



 2فصل 

 سؤالات 

 شود کدام است؟هوشیاری میترین موقعیت اورژانس در مطب دندانپزشکی که سبب از دست رفتن شایع -1

 ب( تشنج الف( هیپرونتیلاسیون

 د( سنکوپ وازوواگال ج( هیپوگلیسمی

 روند؟عنوان محرک تنفس به کار میکدامیک از داروهای استنشاقی زیر در شرایط اورژانس به -2

 نفرينتارتارات اپیب( بی الف( متاپروترنول

 د( اکسیژن ج( آمونیاک آروماتیک

های افزایش حساسیت به صورت تنگی نفس حسی دچار علائم واکنشماری که پس از تزریق داروی بیدر بی -3

 شود بجز:شده است، همه اقدامات زیر انجام می Stridorمتوسط تا شدید و تنفس 

 SCبه صورت  1000/1نفرين از محلول اپی ml 3/0الف( تجويز 

 Supineب( قرار دادن بیمار در وضعیت 

 IMگرم ديفن هیدرامین به صورت میلی 50ج( تجويز 

 لیتر در دقیقه( 6د( تجويز اکسیژن برای بیمار از طريق ماسک يا کانولای بینی )

 باشد؟ناشی از ایسکمی میوکارد می chest painتری از کدام توصیف دقیق -4

 يابد.کردن بیمار بهبود می supine که با  suprasternalالف( درد 

 Stabbingو  Sharpبا کیفیت  substernalب( درد 

 شود.آغاز می supineکه با قرارگیری در حالت  burstingو  pressingج( درد با کیفیت 

 شود.کند و با فشار روی قفسه سینه تشديد میکه با تنفس تغییر می squeezingو  chokingد( درد با کیفیت 

 4/0در حال دریافت نیتروگلیسیرین  Chest painکه برای رفع  حداقل فشارخون سیستولیک در بیماری -5

 بایست ........... باشد.گرم است میمیلی

 70ب(  60الف( 

 90د(  80ج( 
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  تشریحیپاسخنامه 

 گزینه د صحیح است. -1

 صحیح بود.گزينه الف در صورت سؤال مطرح نبود،  "سبب از دست رفتن هوشیاری"اگر مورد 

 (2-2گزینه ج صحیح است. )جدول  -2

 

 گزینه ب صحیح است.  -3

 برای کمک به تنفس بیمار بايد در وضعیت قائم قرار گیرد.

 گزینه ج صحیح است. -4

 گردد.جويز میتسید نیز اگردد و برای بیمار آنتی نشستن به حالت عمودی برطرف میدرد ناشی از بازگشت محتويات معده به داخل مری با 

ی ی از ايسکمدردناشيد شود.های ريوی بايد با تنفس تغییر کند و با فشار بر قفسه سینه تشديا بیماری costochondritisدرد ناشی از 

 حس می شود و معمولا تیز و خنجر مانند نیست .  substernalمیوکارد در محل 

  



 13 فصل

 سؤالات 

کدام گزینه درباره مقایسه میزان تحلیل استخوان در سه روش کشیدن دندان به روش غیرجراحی،  -1

 در درازمدت صحیح است؟  Dean technique و لیبیالآلوئولوپلاستی 

 روش مشابه است. 3الف( تحلیل در هر 

 کشیدن ساده دندان  <آلوئولوپلاستی لیبیال  < Dean techniqueب( 

 کشیدن ساده دندان  < Dean technique <ج( آلوئولوپلاستی لیبیال 

 آلوئولوپلاستی لیبیال <کشیدن ساده دندان  < Dean techniqueد( 

بیوتیک در صورتیکه حین عمل کاهش بافت سخت توبروزیته ماگزیلا، کف سینوس سوراخ شود، آنتی  -2

 گردد؟خابی برای تجویز کدام است و برای چه مدت تجویز میانت

 روز  7تا  5 -ب( آموکسی سلین روز  7تا  5 -الف( کلیندامايسین

 روز 10تا  7 -د( آموکسی سیلین روز  10تا  7 -ج( کوآموکسی کلاو

 ها صحیح است بجز:در مورد توروس ماگزیلاری همه گزینه -3

 برابر مردان است.الف( شیوع آن در زنان دو 

 .دندان ضروری استهای پروتزی در بیماران بیهای بزرگ، حذف کامل آن برای انجام درمانب( در مورد توروس

 توان با استئوتوم و مالت حذف کرد.های منفرد پايه دار را میج( توروس

 شده ضروريست. که قبلاً برای بیمار آماده Splintاستفاده از بروز هماتوم د( برای جلوگیری از 

 در مورد جراحی کاهش نسج نرم رترومولر گزینه صحیح کدام است. -4

 آلوئولار همراه با شاخه لینگوال است. اينفراحسی مورد استفاده بلاک عصب الف( بی

 شود.برای حذف بافت در اين ناحیه بدون برش مخاطی استفاده می Nd:YAGب( معمولاً از لیزر 

 بايست به طور مساوی از مخاط باکال و لینگوال برداشت.نسوج زير مخاط میج( برای نازک کردن 

 گردد.مورد بیرترومولر و جراحی  تواند باعث بیشتر به نظر رسیدن حجم بافتد( جلو آمدن فک پايین حین قالبگیری می

 

 

 



 اصول جراحی دهان، فک و صورت        54
 

 

  تشریحیپاسخنامه 

 گزینه ج صحیح است. -1

 دن دندان به روشروش مشابه است. در درازمدت کمترين تحلیل استخوان مربوط به کشی 3مدت تحلیل استخوان در هر در کوتاه

ی با برداشتن از ( از روش آلوئولوپلاستDeanساده )بدون جراحی( است و تحلیل در روش آلوئولوپلاستی اينترسپتال )تکنیک 

 کمتر است. باکوکورتیکالاستخوان 

 ینه د صحیح است.گز -2

 صحیح است.ب گزینه  -3

ت الزامی نیس وروسکند. برداشتن کامل تتوان به حال خود گذاشت چون اشکالی در زير پروتز ايجاد نمیهای کوچک را میتوروس

 کند.و آنچه مهم است ايجاد سطحی صاف و بدون اندرکات است که به ناحیه سیل خلفی پالاتال دست اندازی نمی

 گزینه د صحیح است.  -4

شود. برای نازک کردن زير حسی موضعی به صورت انتشاری تزريق میبی .است CO2لیزر انتخابی برای برش در اين ناحیه لیزر 

 داريم تا احتمال آسیب به عصب لینگوال کم شود.مخاط بشتر از سمت باکال بر می

ع فتن ارتفادست ر شود: جلوآمدن فک پايین حین قالبگیری و ازر میمواردی که باعث بیشتر به نظر رسیدن حجم بافت رترومول

 .( Vertically Overclosed)عمودی صورت بیمار 

 گزینه ب صحیح است. -5

ع يعه وسیلکن اگر سطح ضاتوان کمک گرفت، در صورت کوچک بودن سطح مخاط فیبروزه از روش الکتروسرجری يا لیزر می

ه کسیع باشد ور حدی داگر ضايعه های زخم به هم نزديک شوند.ش جراحی ضايعه برداشته شده و لبهداده می شود با بر ترجیح، است

رمیم ثانويه ی شود و تمغ حذف با رساندن لبه های برش به هم وستیبول از بین برود ،ضايعه به صورت سوپرا پريو ستئال با لیزر يا تی

 خواهد بود .

 گزینه الف صحیح است. -6

 صحیح است.گزینه الف  -7

 گزینه ج صحیح است. -8

 مشکلات برداشت گرفت از کام :

 ناراحتی و درد بعد از عمل فلپ پالاتال -2محدوديت در مقدار نسج موجود  -1 

 :مشکلات برداشت گرفت از گونه

 متحرک باقی ماندن بافت -4کراتینیزه نشدن بافت  -Mucotome  3نیاز به  -2اسکار زياد در گونه  -1 

  


