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  2و  1الکتروتراپی 

 باشد؟ می های زیر مورد عدم استفاده از گرمای سطتی برای یک بیمار از گزینه یک کدام  -0
 گردن درد در یک خانم باردار الف(
 وجود ترومبوفلبیتعضلات ساق پا در حالت  ب(  
 درد مچ پای یک بیمار دارای مشکل قلبی مزمن ج(  
 درد ناحیه ران پا بعد از درمان شکستگی آن بوسیله استفاده از فیکساتور داخلی د(  

 باشد؟ می های فیزیوتراپی صتیح های زیر در مورد لیزر از گزینه یک کدام  -2
 .است (Spontaneous emission)نشر خودبه خودی  تقویت نور در لیزر بر اساس الف(  

 .برای ایجاد اثرات درمانی در فیزیوتراپی بوسیله لیزر حتما باید گرمای زیادی ایجاد شود ب(  
 .های بدن سبب افزایش اثرات درمانی است عدم پراکندگی نور لیزر در برخورد به بافت ج(  
 های نوری است. سایر طیف اوت آن باوجود هم فازی در نور لیزر سبب تف د(  

 گردد؟ می از واحدهای زیر برای بیان شدت انرژی تابشی لیزر در فیزیوتراپی استفاده یک کدام  -3
 متر مربع وات بر سانتی الف(

 ثانیه به عنوان زمان تابش ب(  
 ژول بر سانتیمتر مربع ج(  
   میانگین وات تابیده شده د(  

باید کاهش یابفد تفا    مقدار درجه حرارت پوست برحسب درجه سانتیگراد تا چه (Cold therapy)در سرما درمانی   -1

 بدون ایجاد ضایعه پوستی، اثرات درمانی ایجاد شود؟
 02تا  51 الف(

 51تا  52 ب(
 52تا  1 ج(  
 1صفر تا  د(  

 سرمادرمانی در ناحیه مورد استفاده است؟کدام گزینه از اثرات فیزیولوژیک   -5
 متابولیسم سلولی افزایش الف(

 کاهش نکروز ثانویه ب(  
 پذیری بافت نرم انعطاف افزایش ج(  
  وسیکوزیته خون کاهش د(  

 چرا در هنگام استفاده از اولتراسوند در فیزیوتراپی، باید پروب اولتراسوند را حرکت داد؟    -6
 ای کاهش زمان درمان  بر الف(
 به منظور ثابت نگاه داشتن شدت خروجی  ب(  

 برای ایجاد اثرات درمانی بیشتر در بافت چ(  
 برای ایجاد یکنواختی در ستون امواج خروجی د(  
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کاهش درد ایفن  بیماری با کشیدگی حاد لیگامان خارجی پا به فیزیوتراپی مراجعه کرده است. بهترین مدالیتی برای   -0

 بیمار کدام است؟
 Infra-red radiation الف(

 Whirlpool ب(
 Ultrasound therapy  ج(

 Cold pack  د(

تتریفک  »در صورتیکه بخواهیم برای کاهش درد یک بیمار مبتلا با کمردرد مزمن از جریان اینترفرنشیال در سطح   -8

 دستگاه بهتر است بر روی چه عددی تنظیم شود؟ AMFاستفاده کنیم،  «حسی
   522 د( 12 ج(   02 ب(   1 الف(

 ثانیفه خفاموب باشفد،     3ثانیه روشفن و بفرای    0هنگام استفاده از یک جریان الکتریکی، در صورتیکه جریان برای   -9

Duty Cycle باشد؟ می این جریان چقدر 
 درصد 12 الف(  

 درصد 33 ب(
 درصد 01 ج(  
   درصد 52 د(  

استئوآرتروز زانو با ضعف این عضفله از تتریفک الکتریکفی     بیمار مبتلا به برای تقویت عضله چهارسر رانی در یک  -07

 بود؟خواهد تتریکی در ثانیه  چند پالس ترین فرکانس تتریکی مورد استفاده شود. در اینصورت مناسب می استفاده
  512 د(    522 ج(   32 ب(   51 الف(

 ؟شودنامیده می Low intensity و High Frequency به عنوان ،TENS از انواع یک کدام  -00
   conventional الف(
 Burst ب(  
 Brief-Intense ج(  
 Acupuncture-like د(  

 یک کداممراجعه نموده است.  Vastus Lateralisساله با درد مزمن ناحیه بالای زانو و بر روی عضله  02یک نوجوان   -02

 است؟ های زیر بهترین انتخاب به عنوان یک مدالیتی گرمازا برای کاهش درد این بیمار از مدالیتی
 Hot pack الف(

 Ultrasound  ب(
 LASER  ج(
  M.W.D د(

وات بر سانتیمتر مربع را نمایش دهد و  3نمایشگر دستگاه عدد  ،اولتراسوندامواج در صورتیکه در هنگام استفاده از   -03

اعمال شده به بیمار چند وات بر سانتیمتر خروجی  باشد، میانگین شدت 0:1نسبت روشن به خاموب بودن خروجی، 

 خواهد بود؟ مربع
   1/5 د(   51/2 ج(   6/2 ب(   3/2 الف(

 های بدن بیشتر است؟ از بافت یک کدامقابلیت جذب امواج اولتراسوند مورد استفاده در فیزیوتراپی، در   -01
   عضله د(   تاندون ج(   خون ب(   پوست الف(
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تفر  نزدیفک »، (Shortwave Diathermy)امواج رادیفویی کوتفاه    (Capacitive)در هنگام استفاده از روب خازنی   -05

 کند؟الکترودهای مورد استفاده چه تغییری را در میدان امواج الکترومغناطیس بر روی بدن ایجاد می «کردن
 شود.تجمع خطوط میدان در سطح بافت بیشتر می الف(
 دت خروجی دستگاه وجود خواهد داشت.ز به افزایش شانی ب(  
 شوند.تر میمیدان امواج عمقی ج(  

 .یابدمقدار انرژی تابشی به بافت کاهش می د(  

 تمرین درمانی

 شود؟ می با هدف اصلی در کدام مورد استفاده Approximationتکنیک  -06

 افزایش دامنه حرکتی اکستانسوری و کنترل دامنه حرکتی مفاصل الف(
 افزایش دامنه حرکتی فلکسوری و کنترل دامنه حرکتی مفاصل ب(

 افزایش فعالیت اکستانسوری و کنترل ثبات پاسچرال ج(
 افزایش فعالیت فلکسوری و کنترل ثبات پاسچرال د(

 کدام مورد درست است؟ Contract Relaxدر تکنیک  -00

 از عضله آنتاگونیست حرکت   طول کوتاهانقباض ایزومتریک در  الف(

 تاگونیست حرکت  از عضله آن انقباض ایزومتریک در طول بلند ب(

 از عضله آنتاگونیست حرکت   انقباض ایزوتونیک در طول کوتاه ج(
 از عضله آنتاگونیست حرکت   انقباض ایزوتونیک در طول بلند د(

 کدام مورد درست است؟ Repeated Contractionدر تکنیک  -08

 تاه همراه با انقباض فعال تکراریو بصورت انقباض تونیک در طول کو 3 از تستعضله ضعیف کمتر الف(

 و بصورت انقباض فازیک در طول کوتاه همراه با انقباض فعال تکراری 3 کمتراز تستعضله ضعیف  ب(

 و بصورت انقباض تونیک در طول بلند همراه با انقباض فعال تکراری 3 کمتراز تستعضله ضعیف  ج(
 و بصورت انقباض فازیک در طول بلند همراه با انقباض فعال تکراری 3 کمتراز تستعضله ضعیف  د(

 ؟باشد می چقدر Muscle Energyهای  درصد انقباض ایزومتریک در تکنیک -09
 حداکثر درصد 52-32 الف(

 حداکثر درصد 02-12 ب(

 حداکثردرصد  12-52 ج(
   حداکثردرصد  52بیشتر از  د(

 ........... یاندام فوقان Radial Thrust یالگو یبا اجرا -27

 .روند یمD2 Flex  یبه الگو ستالیو اجزاء د D1 Ext یبه الگو مالیجزء پروگز الف(
 .روند یمD2 Flex  یبه الگو ستالیو اجزاء د D2 Ext یبه الگو مالیجزء پروگز ب(  

 .روند یمD1 Flex  یبه الگو ستالیو اجزاء د D1 Ext یبه الگو مالیجزء پروگز ج(  
 .روند یمD1 Flex  یبه الگو ستالیو اجزاء د D2 Ext یبه الگو مالیجزء پروگز د(  
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 منتقفل  گفر ید یپا بفه پفا   کیاست، فرد وزن خود را از  ستادهیدو پا ا یکه رو یبه فرد یتکانه جانب کیبا اعمال » -20

 تعادل استفاده شد؟ یبرقرار یبالانس برا یکدام استراتژ ویسنار نی. در ا«کند می

 Stepping strategy الف(
 Ankle strategy ب(

 Hip strategy ج(

 Weight shift strategy د(

 که اصلا قادر به بستن چشم طرف راست نباشد: یفلج عصب صورت یساله دارا 35در خانم  -22

 کنیم. میحرکت استفاده  لیتسه یاز فلکشن گردن برا الف(
 کنیم. میاز چرخش به طرف چپ سر و گردن استفاده    ب(

 .استفاده کرد Irradiationاز  دیوجه نبا چیبه ه ج(  
 کنیم. میسمت مبتلا استفاده  لیتسه یاز استرچ سمت سالم برا د(  

 م؟یکن می کدام الگو استفاده فلکشن مچ پا مشکل داشته باشد از یدر حرکت دورس ماریاگر ب -23

   یدر دامنه داخل D1flex یالگو الف(  
   یدر دامنه خارج D1ext یالگو ب(  

 یدر دامنه خارج D2flex یالگو ج(  
 یدر دامنه داخل D2ext یالگو د(  

 دارد؟ دیتأک یزیبر چه چ« Positive Approach» ی ، فلسفهPNF کردیدر رو -21

   ها تیمحدودتمرکز بر  الف(
 شده حفظ یها تیشروع با فعال ب(  

 الگو  نیتر شروع با سخت ج(  
 یحس یها حذف کمک د(  

 ست؟یچ PNFدر  Verbal Command یهدف اصل -25

   یخستگ کاهش الف(
 حرکت   یبند زمان تیهدا ب(  

 بهبود درد ج(  
 با بیمار ارتباط درمانگرکاهش  د(  

 اثر را دارد؟ نیشتریب زیر طیشرا از یک کدامدر  سریعاسترچ  -26

 درد شدید الف(
         یاختلال هماهنگ ب(  

 آغاز حرکت                 دیضعف شد ج(  
 دیشد یخستگ د(  

 باشد؟    می یحرکت تیکسب کنترل کدام فعال یبرا یمقدمات نیگردن تمر یخم کردن طرف نیتمر -20

 ستادنینشسته و ا تیشدن از وضعبلند  الف(

   نیسوپا تیاز وضع دنیکسب مهارت غلط ب(  

 صاف نشستن کنار تخت ییتوانا ج(  
 و نشستن دهیبرخاستن از حالت به پهلو خواب د(  
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 :دارد دیدر مرحله فلاس یبه فلکشن اندام تتتان لیکه تما یماریدر ب -28

 .ستین یقادر به فلکشن اندام تحتان یو راه رفتن است ول ستادنیقادر به ا ماریب الف(
 .میتخته بگذار ماریب یکف پا دیبا نیدر حالت سوپا ب(  

 .ببرد یتا ران را به چرخش داخل میگذار می لگن ریبالش ز نیدر حالت سوپا ج(  
 .میگذار می یبالش کوچک ماریب یزانو ریز د(  

 کند؟ می زانو کمک Hyper Extensionبه اصلاح  نیکدام تمر -29

 SLR نیتمر الف(
 یتعادل نیتمر ب(  

 چهاردست و پا تیوضع نیتمر ج(  
  اکستنشن ران نیتمر   د(

فلفج   ( در کودکفان Constraint Induced Movement Therapy) ای «یدرمان تیمتدود» در مورد روب یک کدام -37

 است؟ حیصت یمغز

 .است یمقاومت نیدر استفاده از تمر تیمحدود یبه معن الف(
 .باشد می مبتلا عضو تیفعال قیتشو یمحدود کردن استفاده از عضو سالم برا یبه معن   ب(

 .باشد می ویپس ناتیاستفاده از تمر تیمحدود یبه معن   ج(
 .باشد می محدود کردن عضو مبتلا با آتل یبه معن   د(

 عضلانی  -آناتومی و کینزیولوژی اسکلتی 

 باشند؟ از عوامل زیر مهمترین عوامل پاسیو در استتکام قوس طولی داخلی پا می یک کدام -30

 Spring lig الف(

 Short plantar lig ب(

 Long plantar lig ج(
 Tibialis Posterior    د(

  است:کدام گزینه زیر صتیح  -32

 دهد. می رخ نوتیشن ساکرومدر حالت خوابیده طاقباز با اکستنشن هیپ  الف(
  دهد. می رخ کانتر نوتیشن ساکرومدر حالت خوابیده طاقباز با اکستنشن هیپ  ب( 

 یگامان ساکروتوبروس محدود می شود.لکانتر نوتیشن ساکروم با تنشن  ج(

 ایسکیوفمورال محدود می شود.گامان لینوتیشن ساکروم با تنشن  د(

      ساکرال چند درجه است؟نرمال  زاویه -33

 درجه 62 د( درجه 502 ج( درجه 32 ب( درجه 542 الف(

   مشاهده می شود؟ ستون فقرات سگ اسکاتلندی در چه نمای رادیوگرافی -31
 Antero-posterior الف(

 Postero-anterior ب(

 Oblique ج(
 Lateral د(
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      کمترین دامنه حرکتی سگمنتال در ستون فقرات کمری کدام است؟ -35
 Flexion الف(

 Extension ب(

 Lateral flexion ج(
 Rotation د(

    به هنگام چرخش ستون فقرات کمری به سمت راست کدام عضلات اصلی فعالیت دارند؟ -36

 ابلیک داخلی راست و ابلیک خارجی چپ الف(
 ابلیک داخلی چپ و ابلیک خارجی راست ب(

 کوادراتوس لومبروم راست و پسواس چپ ج(
 کوادراتوس لومبروم چپ و پسواس راست د(

 : ستون فقرات لومبار فلکشنبه هنگام  -30

 .آیند میدر  Closingمفاصل فاست به حالت  الف(
 گردد. میهای آنولار در سمت قدام افزوده  تنشن فیبر ب(
 .کند هسته به سمت قدام حرکت می ج(
 .شود ها بیشتر می بر روی فاست فشار د(

     ستون فقرات کدام است؟ یسگمانها نیمتترک تر -38

 یستون فقرات گردن الف(
 توراسیکستون فقرات  ب(

 لومبارستون فقرات  ج(
 توراسیکستون فقرات  د(

 :عبارتند از بیبه ترت یحرکت لترال فلکشن ستون فقرت کمر یبرا یمتور و صفته حرکت -39

 ، صفحه فرونتالیخلف -یمحور قدام الف(
 زنتالی، صفحه هوریخلف -یمحور قدام ب(

 ، صفحه فرونتالولترالیمحور مد ج(
  ، صفحه فرونتالکالیمحور ورت د(

      مفاصل آپوفیزیال از چه نوعی هستند؟ -17

 Saddle د( Plane ج( Hinge ب( Condyloid الف(

  عبارتند از: وزیدر اسکل یاصلاح یروهاین -10
 یکمپرشن + عرض الف(
 ی+ عرض سترکشنید ب(

 + روتیشنالکمپرشن  ج(
 + روتیشنال سترکشنید د(

 در مچ پای بیمار بدنبال پیچ خوردگی آن نشان دهندة پارگی کدام لیگامان می باشد؟ Anterior drawerمثبت بودن تست   -12

 Post. talofibular lig (الف
   Calcaneofibular lig (ب

 Ant. talofibular lig  (ج

 Calcaneocuboid lig (د
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 باشد؟ می استخوانی دورسالفالانکس اول کدام انگشت پا متل اتصال دو عضله بین  -13

 چهارم د( سوم ج( دوم ب( اول الف(

در زمان راه رفتن در کدام مرحله روی می دهفد و انقبفاض آن از چفه نفوع      بزرگترین فعالیت عضلات همسترینگ  -11

  است؟

 با انقباض کانسنتریک   Midstance الف(
       با انقباض کانسنتریک      Terminal stance ب(

    با انقباض اکسنتریک Terminal swing ج(
 با انقباض اکسنتریک Preswing د(

 : بجز ،انگشتان درست است Clawing Deformityتمام موارد زیر درباره   -15

 دهد. می دلیل انقباض کنترل نشده عضلات اکستانسوری انگشتان رویه ب (الف
 دهد. می عضلات اینترنسیک انگشتان روی دلیل فعالیت بیش از حده ب (ب
 باشد می مفاصل اینتر فالنژیال فلکشنو  مفاصل متاکارپو فالانژیال اکستنشنبصورت  (ج
 دهد. می دلیل ایمبالانس فعالیت عضلات اکستانسور انگشتان و عضلات اینتریسک رویه ب (د

 فیزیوتراپی در ارتوپدی 

، حرکت دادن شانه فراتر (Protection phase)متعاقب جااندازی بسته دررفتگی قدامی شانه، در فاز اول توانبخشی  -16

 ؟است ممنوعاز صفر درجه در کدام جهت 

 ابداکسیون د(   اکستانسیون ج(   اداکسیون ب(   چرخش داخلی الف(

تراکینگ مفصل در بیماران تنفیس البفو    جهت بارگرداندن Mobilization With Movementاجزاء اصلی تکنیک  -10

 کدام است؟
 ساعد توام با اکستنشن فعال مچ دست مالیبه پروگز دیگلا الیاعمال مد الف(
 ساعد توام با اکستنشن فعال مچ دست مالیبه پروگز دیاعمال لترال گلا ب(  

 ساعد توام با فلکشن فعال مچ دست مالیبه پروگز دیگلا الیاعمال مد (  ج
 ساعد توام با فلکشن فعال مچ دست مالیبه پروگز دیاعمال لترال گلا (  د

هفای   شکسفتگی  Internal fixation( پس از جراحی Maximum protectionی اول )مرحله  هفته 6توانبخشی در  -18

 :بجزباشد،  می پروگزیمال فمور شامل تمامی موارد زیر

   Weight shifting activities in bilateral stance الف(
   Heel and toes in bilateral stance ب(  
  Open –chain hip moderate resistance exercise ج(  
 Assisted, progressing to active hip ROM د(  

 به نعویق انداخته شود؟........... ........... زانو باید به مدت  زانو، تمرین تقویتی برای PCLپس از جراحی بازسازی  -19

 هفته 50تا  8 –های  اکستانسور الف(
 ماه 3تا  0 – اکستانسورهای ب(  
 ماه 3تا  0 –های  فلکسور ج(  
 هفته 6تا  1 –فلکسورهای  د(  
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  باید استرچ داد؟را  تقویت و ....... را در بورسیت تروکانتریت .......  -57

 ایلیوتیبیال باند –گلوتئال    الف(
 گلوتئال –ایلیوتیبیال باند  ب(  
 ایلیوپسوآس –ایلیوتیبیال باند  ج(  
 گلوتئال –ایلیوپسوآس  د(  

نسبت در مسیر پیشرفت تمرینات استابیلیزاسیون گردنی با تاکید بر فلکسورهای گردن، کدام حرکت اندام فوقانی   -50
  شود؟ می به بقیه زودتر شروع

 ها در نوترال چرخش خارجی شانه   الف(
 درجه شانه ها 02فلکسیون تا  ب(  
 درجه شانه ها 02ابداکسیون تا  ج(  
 ها در نوترال چرخش داخلی شانه د(  

 شود؟ می تفادهشده جهت تقویت ایزوله گلوتئوس ماکزیموس اس .....با زانوی  هیپ از حرکت ..... -52

 فلکس شده -اکستانسیون  الف(
 فلکس شده -فلکسیون  ب(  
 اکستند شده -فلکسیون  ج(  
 اکستند شده -اکستانسیون  د(  

 شود؟ می اجرا ..... تیشانه در وضع با مقاومت به حرکت ..... Job test آزمون -53

 چرخش خارجی –ابداکسیون  الف(
 چرخش خارجی –اسکاپشن  ب(  
 چرخش داخلی –ابداکسیون  ج(  
 چرخش داخلی –اسکاپشن  د(  

 :بجز ،باشد می ریحرکات ز ی، شامل تماماولناعصب  کینامینورود آزمون  -51

      ساعد ونیناسیسوپ الف(
  اکستنشن آرنج   ب(
  بازو  خارجیچرخش  ج(  
 اکستنشن مچ دست   د(

 های عضلانی و بافت نرم ستون فقرات کدام است؟ روب اعمال تراکشن در آسیب بهترین -55

 Gentle manual oscillation traction الف(
 Gentle mechanical oscillation traction ب(  
 Gentle mechanical sustained traction ج(  
 Gentle manual sustained traction د(

 را انجفام  ریف ز یدهایف از گلا یفک  کفدام فمفور دارد،   یبر رو ایبیت یخارج شنیحرکت روت تیکه متدود یماریدرب  -56
 د؟یده می

 گلاید قدامی تیبیا بر روی فمور   الف(
 گلاید خلفی تیبیا بر روی فمور   (ب
 گلاید داخلی تیبیا بر روی فمور   ج(
 گلاید خارجی تیبیا بر روی فمور   د(
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 شود؟ نفاوی استفاده میلاز انواع ماساژهای زیر جهت تخلیه وریدهای  یک کدام -50
 Effleurage   د( Kneading   ج( Wringing   ب( Tapping الف(

 از تکنیکهای زیر موثرتر است؟ یک کدامIntramuscular adhesionبرای رفع  -58

 Deep Longitudinal Stripping   الف(
 Static Compression   ب(

 Compression Broadening   ج(
 kneading and petrissage   د(

و آسیب بطن عضله همسترینگ به ترتیب چه  MCLبعد از ماساژ فریکشن در تنوسینویت دکورون، ضایعه لیگامان   -59

  نوع حرکاتی باید انجام گیرد؟

 حرکت اکتیو - حرکت پاسیو - بدون حرکت   الف(
 حرکت اکتیو - بدون حرکت - حرکت پاسیو ب(  

 حرکت پاسیو - بدون حرکت - حرکت اکتیو ج(  
  بدون حرکت - حرکت اکتیو - حرکت پاسیو   د(

 :بجز ،صتیح است به هنگام استرچ کپسول خلفی شانههمه موارد زیر  -67
 گیرد. می قرار سوپاین بیمار در وضعیت الف(

 شود. می درجه قرار داده 02بازو در فلکشن    (ب

 گردد. می لبه داخلی اسکاپولا فیکس   ج(

 شود. می برده اداکسیون عرضی بازو به سمت   د(

 فیزیوتراپی در نورولوژی 

 بیماران همی پلژیک اتفاق می افتد؟   Gaitاز تغییرات زیر در فازهای  یک کدام -60
   Toe offالف( کاهش پلانتار فلکشن مچ پا در مرحله 

        Foot contact کاهش فلکشن زانو در مرحله ب(  
    Mid-swingکاهش فلکشن ران در مرحله  ج(  
       Stanceکاهش اکستنشن ران در انتهای  د(  

 از عوامل زیر است؟   یک کدامثباتی وضعیتی در سالمندان عمدتا مربوط به  بی -62
 ضعف عضلانی                                                 الف(  
 کاهش حس عمقی                ب(  
 کاهش دامنه حرکتی مفاصل                          ج(  
 اختلال ادراکی    د(

  از موارد زیر در مورد مکانیسم اسپاستی سیته صتیح است؟   یک کدام  -63

 حساسیت دوک عضلانیکاهش  الف(
 های نخاعی غیرفعال شدن سیناپس ب(

 تشدید فعالیت گاما ج(
 کاهش حساسیت فیبرهای آلفا                   د(
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  شود؟    تجویز ارتز مچ پا در بیماری که افتادگی مچ دارد توانبخشی در کدام سطح متسوب می  -61

 Adaptation الف(  
                          Maintain ب(
   Prevent ج(  
   Restore د(  

  شود؟   زیر دیده می یدر کدام بیمار Propulsive gaitالگوی   -65

 پارکینسون   (د میوپاتی   (ج سکته مغزی   (ب ام اس  (الف

  آگهی کودکان فلج مغزی صتیح است؟   از موارد زیر در مورد پیش یک کدام  -66

  افتند. ان دیپلژی اسپاستیک هرگر راه نمیکودک (الف
  افتند.  می کودکان همی پلژی اسپاستیک خیلی دیر راه (ب

 افتند. می کودکان کوادری پلژی اسپاستیک از همه انواع دیگر فلج مغزی زودتر راه (ج

 آگهی بهتری دارند. ه درمی آیند پیشکودکان فلج مغزی که خیلی زود به حالت نشست (د

  ؟صتیح است در مورد کودکان فلج مغزی یک کدام  -60

 نباید زیر انگشتان پا تحریک شوند. positive supporting برای مهار رفلکس (الف
 گذاریم. می کودک را در وضعیت سوپاین تونیک لابیرنتی سوپاین،برای مهار رفلکس  (ب
 تونیک لابیرنتی پرون باید کودک را پرون بخوابانیم.برای مهار رفلکس  (ج

   ید سر او را به یک سمت بچرخانیم.، بابرای مهار رفلکس غیر قرینه گردنی (د

 برای پیشگیری از نیمه دررفتگی شانه در همی کدام گزینه بهتری است؟   -68

 گذاشتن اندام در اسلینگ. (الف
 دست در جیب. گذاشتن (ب
 .Cuff slingاستفاده از گذاشتن پد زیر بغل یا  (ج
 نمیتوان مانع آن شد. (د

 :بجز ،ها صتیح است در ارتباط با ریجیدیتی در بیماران مبتلا به پارکینسون، همه گزینه  -69
 .صرف نظر از آمپلیتود یا سرعت حرکت، ریجیدیتی نسبتا ثابت است الف(  
 .شود می ریجیدیتی موجب افزایش مصرف انرژی در استراحت و سطح خستگی ب(  
 .شوند می حرکت فعال، تمرکز ذهنی و استرس عاطفی همگی باعث افزایش ریجیدیتی ج(  
 .کند می ریجیدیتی ابتدا نواحی دیستال، خصوصا دست و پا، را گرفتار د(  

 :بجز ،شوند می د در بیماران مولتیپل اسکلروزیس توصیههای زیر برای مدیریت در تمامی روب  -07
   Lhermitte’s signکولار نرم گردنی برای تخفیف درد خنجری ناشی از  الف(  
   Painful dysesthesiaهیدروتراپی با آب سرد برای کاهش  ب(  
 Pressure stockings or glovesاستفاده از  ج(  
 Relaxation training د(  

 موفق باشید
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 بسمه تعالی
 

بوا هودف ارتقواء    دبیرخانه شورای آموزش علوم پایه پزشکی، بهداشت و تخصصی و مرکز سنجش آمووزش پزشوکی   

پذیرای اعتراضاتی است کوه در قالوب مشوخد شوده زیور از طریوق       ها،  کیفیت سؤالات و بهبود روند اجرایی آزمون

 گردد تا کار رسیدگی با سرعت و دقت بیشتری انجام گیرد. اینترنت ارسال می
 

 رساند: ضمن تشکر از همکاری داوطلبان محترم موارد ذیل را به اطلاع می

سفایت اینترنتفی   از طریوق   28/07/0171ظهفر روز یکشفنبه مفور      02سفاعت  کلید اولیه سوؤالات   ف 0

www.sanjeshp.ir .اعلام خواهد شد 

لغایت سفاعت   28/07/0171ظهر روز یکشنبه مور   02از ساعت اعتراضات خود را  توانند داوطلبان می ف 2

 به آدرس اینترنتی بالا ارسال نمایند. 37/07/0171شنبه مور   ظهر روز سه 02

غیراینترنتفی  بفه صفورت    و یفا شده  ، بعد از زمان تعیینخارج از فرم ارائه شدهاعتراضاتی که به هر شکل  ف 3

 .مورد رسیدگی قرار نخواهد گرفتارسال شود،  ی(حضور)

 تذکر مهم:

تعیین شده، مورد بررسی قرار گرفته و پس از تاریخ مذکور به هیچ عنوان ترتیب  فرصت زمانیفقط اعتراضات ارسالی در  *  

 اثر داده نخواهد شد.

باشود   اعتراض ارسالی برای یک سوال، ملاک بررسی نموی از تکرار اعتراضات خود به یک سوال پرهیز نمایید. تعداد  *  

 رسیدگی خواهد شد.اعم از یک برگ و یا بیشتر  و به کلیه اعتراضات ارسالی
 

 ،یپزشک هیآموزب علوم پا یشورا رخانهیدب

 یبهداشت و تخصص
 پزشکی آموزب مرکز سنجش

 

 کد ملی:   نام خانوادگی:  نام: 
 

 نوع دفترچه: شماره سؤال: نام درس: نام رشته:
 

 سطر پاراگراف صفته سال انتشار نام منبع معتبر

     
 

 مورد اعتراض:سؤال 

 های صحیح(  بیش از یک جواب صحیح دارد. )با ذکر جواب 

 .جواب صحیح ندارد 

 .متن سؤال صحیح نیست 

 .با منبع اعلام شده قابل پاسخگویی نیست 

  
 

 

 
 

 توضیح:

dibateb.net  |  Board & Promotion exam archive

https://dibateb.net/downloads

