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اارهیری هر حال حاضاک ا  هلس     8تا  و سا  نواپ سادر هر ی ر   ساال  یی اا یستاروری یی  ن نواپ اکیمپم  30خانم 

 تکومبوسسروان  ا  ملسنسن مکیجع  مکهه یسپ.هر معا ن  االسن  نکر  غسکطبسع  وجوه ندیره.

 هر اکرس  سکولوژی اسمار ا  شکح ی ک یسپ:

Lupus Anti coagulant Ab: - 

Anti cardiolipin Ab ; [
 𝑖𝑔𝑀: −
 𝑖𝑔𝐺: −

] 

Anti B2glicoprotein Ab:[
𝑖𝑔𝑀: −
𝑖𝑔𝐺: −

] 

 مدیم اکرس  آیما شگای  اکیی رسسدن ا  تشخسص قطع  مورهنسای یسپ؟

 1 C3,C4,CH50 

 2 Anti platelet Ab 

 3 Anti RNA polymerase3 

* 4 Anti phosphatidyl serine Ab 

 ستون اول پاراگراف آخر   - 2837صفحه -369فصل -2025هاریسون  منبع:

 دکتر یزدی توضیح: 
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ساال  یی اا ساااد  لواوا یی ساال قب  م  هر حال حاضاکمنرکل مام  االسن  یساپ فجلپ پالوآج مکیجع  مکهه   50خانم 

ی ر  ینجام شاده یساپ.تتاپ یای آنر  پتا ولس سد اا تسرک اا   12نواپ اا پاصال    2یساپ. هر آیما شااه یمکیه اسمار م  

ویهث حاملگ  ندیره. عپوه اک یهیم  هرمان اا یسدرومتا   مثبپ گزیرش شاده یند.هر ساااد  یستاروری تکومبوی  ا ح

 ملکومسن مناسب تک ن یقدیم هرمان  مدیم یسپ؟

 دوز پایین آسپرین 1 *

   2-3بین   INRوارفارین با هدف   2 

 نیاز به درمان اضافه ندارد 3 

 آپیکسابان با دوز درمانی   4 

 ستون اول پاراگراف چهارم  -2839صفحه -369فصل -2025هاریسون  منبع:

 دکتر یزدی توضیح: 
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ساال  یی مبرپ ا  لواوا م  یمنون تتپ هرمان اا اکهنسزولون و یسدرومتا  ملکومسن م  ااشادف ا  علپ هره    25خانم 

ماه قب  شاکو  شاده یساپ مکیجع  مکهه یساپ.هره اسمار اا ریه رپرن تشاد د م  شاوه و   2هر م صا  یس  ریساپ م  یی 

ساا ک معا ناه اسمار یمگ  طبسع  یتارند. ینجام   حکماه یس  هر یم  جلاه ادون متدوه پ یما اا هره م  ااشاد.

 مدیم موره ااریملسنسن هر ی ن اسمار ضکوری یسپ؟

 Anti-dsDNAتست  1 

   Pelvic sonographyانجام  2 

 wright and 2MEتست  3 

* 4 Pelvic x-ray 

 پاراگراف چهارم-ستون اول -2829صفحه -368فصل -2025هاریسون  منبع:

 دکتر یزدی توضیح: 
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مسل  مرک جسوه آرتک پ م اصا  موکن هساپ و اا و ما رریش اا شاکو  یی هه  80/160ساال  یی اا پشاارخون    35خانم 

 روی قب  ا  یورژینس مکیجع  مکهه یسپ.آیما شاه اسمار ا  شکح ی ک یسپ:

U|A: [
𝑅𝐵𝐶 = 30 − 35

𝑃𝑟 = 3 + ] 

24 h urine protein:2500 mg 

ANA : 1/640 

                       Anti dsDNA:400 (100)  

Cr:4mg/dl 

 اکهنسزولون  مناسب تک ن هرمان مدیم یسپ؟هر اسوات  ملس  مکسنپ سلول  گزیرش شده یسپ. عپوه اک هر اپپ  

 سیکلوفسفامید 1 *

 سیکلوسپورین 2 

 تاکرولیموس 3 

 آزایتوبرین 4 

 ستون دوم پاراگراف آخر -2833صفحه -368فصل -2025هاریسون  منبع:

  توضیح: 
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ای اشپ سکیم مکیجع  مکهه سال  یی اا یستروری کندسال  یی حمپه خارش اسن  و کشم و گلو و عطت  ی  50آقای 

 1یساپ.حمپه عوه یک هو ماه  ن اار هیرند. اسمار تتپ هرمان اا آملوه  سن ا  هلس  پشاارخون اا  یساپ و ساااد  

 نواپ سکر  مغزی هیره.اکیی هرمان حمپه اسمار مناسب تک ن گز ن  هرمان  مدیم یسپ؟

 قطره نازال فنیل افرین 1 

 شربت سودوافدین 2 

 قرص مونته لوکاست 3 *

 اسپری بینی کرومولین سدیم 4 

 ستون دوم پاراگراف اول  -2810صفحه -363فصل -2025هاریسون  منبع:

 دکتر یزدی توضیح: 
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ساال قب  مبرپ ا  اسماری لواوا یساپ جلپ مشاوره اکیی اارهیر شادن مکیجع  مکهه  3ساال  یی م  یی   30خانم 

ماه قب  هر منرکل مام  یساپ. هر اکرسا  قب  یی اارهیر شادن مدیم  6یساپ.یستاروری یی حاملگ  قبل  ندیره و یی  

 سکولوژی اسشرک ن ییمسپ االسن  ری هیره؟

 1 Anti-smith 

 2 FANA 

* 3 Anti-Ro 

 4 Anti-u1RNP 

 ستون اول پاراگراف آخر -2836صفحه -368فصل   -2025هاریسون  منبع:

 دکتر یزدی توضیح: 
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و مروتکومتااه قکیر هیره.هرحال    infliximabساال  یی اا ساااد  یی اسماری اتاور ای س تتپ هرمان منبم اا  30خانم 

اا شاکا پ یی یر رم گون  یا و یخم هیان  مکیجع  مکهه یساپ. هر معا ن  م اصا  نکمال یتارند. آیما شااه اسمار ا  قکیر 

 ی ک یسپ:
WBC:3000/mm³                                   

  PIT:130000/mm³ 

HB: 11gr/dl                                        
 ESR:30 mm/h 

CRP:Negative      
cr:1 mg/dl 

FANA: 1/640                                         
 Anti DSNA: Negative  

 مناسب تک ن یقدیم هرمان  هر ی ن اسمار مدیم یسپ؟

 جایگزینی متوتورکسات با آزایتوپرین 1 

  infliximabقطع داروی  2 *

 جایگزینی متوتروکسات با سولفاسالازین 3 

 اضافه کردن دوز متوتروکسات 4 

 4و  3پاراگراف   -ستون دوم- 2835صفحه -368فصل -2025هاریسون  منبع:

 دکتر یزدی  توضیح: 
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ساال  اا آنکسلویین یسا وند لسپ و نارساا   آتوره ادون عپمپ. قصاد شاکو  یتانکسا پ هیره. قب  یی تجو زف    45اسمار 

 مدیم آیما ش ضکوری یسپ؟

 اکوکاردیوگرافی ترانس توراسیک 1 

 IGRAیا   PPDتست  2 *

 Dسطح ویتامین   3 

 DNAآنتی بادی ضد  4 

 2ستون راست پاراگراف  2886صفحه  منبع:

 دکتر حسن آقایی توضیح: 
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گکم هر ی ر  )ی کجلد(  مسل   25( اا هوی  MTXپعال تایه تشاخسص هیهه شادهف مروتکمتااه ) RAساال  اا  32 ن ین  

 ESR=45م ص  هرهناک اا    10م ص  مرورم و    8ف  MTXماهف علسکغم مصکف   3مند. اس یی  و یسسدپولسن هر اپپ م 

 تک یسپ؟ هیره. مدیم گام اعدی مناسب

 گرم در روز به مدت طولانیمیلی 20افزودن پردنیزولون  1 

 بیولوژیک )مثلاً اتانرسپت(   DMARDافزودن یک  2 *

 کلروکینبا هیدروکسی  MTXتعویض  3 

 قطع همه داروها و شروع آزاتیوپرین 4 

 2852صفحه  2025هاریسون  منبع:

 دکتر حسن آقایی توضیح: 
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 یسپ؟    RA( هر  ACPAیای ضد اکوتئسن سسرکولسن  )ااهیمدیم نو  سلول متئول یصل  تولسد آنر  38

 هانوتروفیل 1 

 های پلاسماسلسلول 2 *

 های سینوویالفیبروبلاست 3 

 استئوکلاست 4 

 4ستون چپ پاراگراف  2846صفحه  منبع:

 دکتر حسن آقایی توضیح: 

 

  یمان سویل )ثانس (: روماتولوژِی  

39 

)نو  منرشااک( اا شااکو  ناگلان  سااکهره شااد دف تنگ  ن س و یلسگوری   Systemic Sclerosis ن اسمار مبرپ ا  

هید. مدیم متاپ ری نشاان م   RBCو  3اکوتئسن +   urinalysisیساپ. آیما ش   110/190مند. پشاار خون  مکیجع  م 

 یقدیم هرمان  ضکوری یسپ؟ 

 پردنیزولون با دوز بالا   1 

 پروپرانولول 2 

 کاپتوپریل 3 *

 فوروزماید 4 

 ستون چپ 2875صفحه  منبع:

 دکتر حسن آقایی توضیح: 
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تک یای هرمان  ی ک مناسبهر اسمار مبرپ ا  سندرم شوگکن م  هکار ویسکولسپ اوسر  شده یسپف مدیم  ن یی گز ن 

 یسپ؟ 

 کلروکینهیدروکسی 1 

 پیلوکارپین 2 

 کورتیکواستروئید  3 *

 اینفلیکسیماب 4 

 2ستون چپ پاراگراف  2879صفحه  2025هاریسون  منبع:

 دکتر حسن آقایی توضیح: 
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 هرسپ یسپ؟   ARFیای ی کجلدی هر  مدیم عباره هر موره ندول 41

 دردناک و شایع هستند 1 

 شوند و بدون درد هستندروی سطوح اکستانسور ظاهر می 2 *

 های روماتوئیدی یکسان هستنداز نظر هیستولوژی با ندول 3 

 با شدت آرتریت ارتباط دارند 4 

 ستون چپ پاراگراف آخر2856صفحه 2025هاریسون  منبع:

 دکتر حسن آقایی توضیح: 

 
 

 

 



   [      i g M : −     i g G : − ]


   [    i g M : −   i g G : − ]


   [    R B C = 30 − 35   P r = 3 +   ]

