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Ϧૐॹ߮ςॡ ̵߮ωد  
  

  الَلهم اَخرجِني من ظُلمُات الوهمِ واكَرِمني بِنوُرِ الفهَمِ 

حمر ليَنا اَبوابح عافت مالَلهت كلوُمن علَينا خزَائانشرُ ع و ك  

  برِحَمتك يا اَرحم الراّحمينَ

  

ห ا ازජ໑ Ϣ૽ ߮رجΥ ،ورد̳߮را୏ఇر  ϟࢯव رϪৗ ଘ ارΨ঴ ̶ਗاඟ໋ و ඟࢁϑ ̵୓  
Μ࣊জ Ώࢂάනේان  و  را   Δࢡࢵॐر  ̵୓భ  ߮Ϡ  ୀ  ̵߮ζࢂΏ ر୏  Δ࢟ॐورد̳߮را،   Ψϰঃا  ଘ را   Δࡤিدا  ̵୓  

  ฬ߮Ώ඼ෙय़ Ϣଌୃن Ϫ৔ ا̵ Ώ඼ෙय़߮ن
 
 
 
  
  
  

ي مؤلف، مترجم و ناشر آن است. تكثير و  دوست عزيز، اين كتاب حاصل دسترنج چندين ساله
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اعتمادي در  ي اين عمل نادرست، موجب رواج بي كسب درآمد از دسترنج ديگران است، نتيجه
  گردد. آمدهاي ناگوار در زندگي و محيط ناسالم براي خود و فرزندانمان مي جامعه و بروز پي

 بياييد به حقوق ديگران احترام بگذاريم
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:ଘ ϟ৤Ψϖৎ  
Ψϖग़ ϥஔس (Μࠡ) ϟ੫ࠝ Ϸا ͽا Ϧ૟൉ভ تάතअ ا (س) وଽت زάතअ  

:ଘ ϟ৤Ψϖৎ و  
  భ߮Ϡاଶ৶߮ن

ϥΨϤশͿ ،߮لΡ ،Ϧ૛তΪথ ی߮نϪ࡮࡝ি߮دان و داΖণا ̶ਗ߮ଶ৳ و  
ϐॹ΄ड़ Ϣ૸। Ϧૐࣣਿρ:  

  يبسمه تعال
  

 ياندانشـجو  ياز دروس اصـل  يكـي و  يپزشـك  ي يـه از دروس علـومِ پا  يكـي عنـوان   انسان به يآناتوم يا يشناسكالبد
از  ياريبس ـ و يراپزشـكي پ ي،پزشـك ، دندانيپزشـك  ،مثـل  يدتول يولوژيب يحي،در رشته علوم تشر يليتكم يلاتتحص

علـوم   يارشد، دكتر يكارشناس يه،وم پاامتحانات عل سوالات يتمام يكتاب حاو ينباشد. ا يم يپزشك علوم يها شتهر
آخـرين  عـلاوه بـر اضـافه كـردن      نگارش كتابباشد. در  يم يزيولوژيف يمثل و دكتر يدتول يولوژيب يدكتر يح،تشر

 شده است. يگذار حذف و سوالات مهم در پاسخنامه علامت ي، سوالات تكرارسوالات
قاي دكتر محمدرضا جـابر شهرضـا انجـام شـده اسـت      در تاليف جديد كه به همت گروه مولفين و همكاري جناب آ

مجموعه بانك سوالات ده سال اخير به صورت تنظيم شده براساس سال و همراه بـا توضـيحات تكميلـي گـردآوري     
(مراجعه به پشـت  عنوان ضميمه  به PDFبه صورت فايل  1393تا سال  60تر از دهه  گرديده است و سوالات قديمي

تـرين مجموعـه سـوالات     بانـك سـوالات كامـل    AGKه است. لازم به ذكر است مجموعـه  قرار داده شد جلد كتاب)
رسد به علـت افـزايش حجـم كتـاب و      سال مي 40آناتومي حال حاضر بوده و قدمت اين سوالات تا مربوط به حدود 

شرايط در نظر گرفتن تعداد صفحات و حمايت از منـابع طبيعـي كـه بـراي سـاخت صـفحات ايـن كتـاب اسـتفاده          
امـا ايـن بـدين معنـا     ل ضميمه در اختيارتان قرار گيـرد  تر به صورت فاي شدند نظر بر اين شد كه سوالات قديمي مي

تر بر مباحـث   تر و پيدا كردن تسلط هرچه تمام ها را فراموش كنيم. هر فردي براي تمرين بيش نيست كه اهميت آن
حـاوي نكـات ارزشـمندي     PDFگنجانده شده در قالـب   بايد انواع سوالات را مورد بحث و بررسي قرار دهد. سوالات

رار دهيد قها نيز مورد عنايت  شود پس از حل و ملاحظه سوالات چاپ شده در كتاب حتما آن هستند كه توصيه مي
  تر آشنا شويد. تا به بهترين شكل با ديد طراحان و مباحث تاكيد شده بيش

خـارج از   يفيتال يچنجا كه هآاز  .را به دنبال داشته باشد يزعز يانهمكاران و دانشجو يتما رضا يها است تلاش اميد
گـاه  آكتـاب   يهـا  يشود كه ما را از كاسـت  يتقاضا م يزعز يانهمكاران محترم و دانشجو ياشكال نخواهد بود از تمام

 .  يندنما ياري يبعد يها در چاپ كتاب حدر اصلاارزنده خود ما را  يشنهاداتنموده و با پ
  

  عبداللهي دكتر معصومه
  آجا) يدانشگاه علوم پزشك ياراستاد -  يحيعلوم تشر Ph.D يتخصص ي(دكتر

Abdollahi_masume@yahoo.com 
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  )93-94علوم تشريحي سال (كارشناسي ارشد     جز: به همه عناصر تشريحي زير در جدار داخلي گوش مياني قرار دارند، .1

  ) پنجره دهليزي2    ) دماغه1
  ) برآمدگي هرمي4    حلزوني) پنجره 3

  )93-94علوم تشريحي سال (كارشناسي ارشد   هاي پوشاننده نماي خارجي كاسه سر، چه نام دارد؟ سومين لايه از لايه .2
  ) عضلاني نيامي2    كرانيوم ) پري1
  بندي سست ) بافت هم4    بندي ) بافت هم3

  )93-94لوم تشريحي سال ع(كارشناسي ارشد   گيرد؟ كدام عضله زير از استخوان لامي مبدأ مي .3
  ) شيپوري2    مياني حلقكننده  ) تنگ1
  ) رجلي داخلي4    ) كشنده پرده كام3

  هاي زير است؟ از شريانيك  كدام شاخ (Supratrochlear artery)اي  شريان فوق قرقره .4
  )93-94علوم تشريحي سال (كارشناسي ارشد   

  ) گيجگاهي سطحي 2    ) صورتي1
  ) چشمي4    ) فك فوقاني3

  )93-94علوم تشريحي سال (كارشناسي ارشد   شود؟ گردن توسط كدام عصب زير تأمين مي پوست حس .5
  Facial nerve) صورتي 1
  Transverse cervical nerve) عرضي گردن 2
  Accessory nerve) آكسسوري 3
  Great auricular nerve) گوشي بزرگ 4

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((  شود؟ از اعصاب زير باعث ترشح اشك مييك  كدام تحريك .6
1 (Lesser Petrosal    2 (Greater petrosal   
3 (Chorda Tympani    4 (Deep Petrosal 

 سر و گردن

 فصل
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 سوالات
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 سر و گردن

 گردد؟ مي (Laryngeal Inlet)از عضلات زير باعث تنگ شدن مدخل حنجره يك  كدام .7
  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((   

1 (Aryepiglottis    2( Thyroepiglottis   
3 (Cricothyroid    4 (Thyroarythenoid 

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((  از اعصاب زير با مجراي غده تحت فكي مجاورت نزديكي دارد؟يك  كدام .8
1 (Lingual    2 (Hypoglossal   
3 (Facial    4 (Glossopharyngeal 

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((    جز: به دارند،گيري حلق نقش  تمام اعصاب زير در عصب .9
1 (Maxillary    2 (Vagus   
3 (Mandibular    4 (Accessory   

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((  كف سينوس ماگزيلاري از كدام عنصر زير ساخته شده است؟ .10
  استخوان پالاتين) صفحه افقي 2  ) سطح فوقاني تنه استخوان ماگزيلا1
  ) زايده پالاتين استخوان ماگزيلا4  ) زايده آلوئولار استخوان ماگزيلا3

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((  كند؟ ميناز عناصر زير در تشكيل كاسه چشم شركت يك  كدام .11
  ) بال بزرگ استخوان اسفنوئيد2  ) بال كوچك استخوان اسفنوئيد1
  ) صفحه غربالي استخوان اسفنوئيد4    ) استخوان لاكريمال3

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((  غده تيروئيد كدام است؟ Posterolateralمجاورت  .12
1 (Recurrent Laryngea Nerve  2 (Sternothyroid Muscle 
3 (Larynx    4 (Carotid Sheath 

  )93-94) علوم تشريحي سال Ph.Dدكتري تخصصي ((    جز: به شوند، گردن ديده مي Posterior Triangleتمام عناصر زير در  .13
1 (Accessory Nerve     2 (Subclavian Artery 
3 (Brachial Plexus    4 (Superior Thyroidal Artery 

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   گردد؟  از اعصاب زير باعث ترشح غده پاروتيد مييك  كدام .14

  ) زوج نهم 2    ) زوج هفتم 1
  ) زوج پنجم 4    ) زوج دهم 3

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   :  جز بهي كرانيال مياني قرار دارند،  هاي زير در حفره تمام سوراخ .15

  ) لاسروم 4  ) گرد 3  ) بيضي 2  ) زير زباني 1
  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و     جز: به باشند، هاي زير مربوط به شريان تيروسرويكال مي تمام شاخه .16

1 (Supra scapular     2 (Inferior thyroid   
3 (Costo cervical     4 (Superficial cervical   

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   شود؟  از اعصاب زير تأمين مييك  كدام مياني توسط گوش  حس .17
  ) زوج هفتم 2    ) زوج پنجم 1
  ) زوج نهم 4    ) زوج هشتم 3

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   باشد؟  هاي زير مربوط به اولين لايه كره چشم مي از قسمتيك  كدام .18
1(cornea     2 (choroid   
3 (cilliary body     4 (iris   



  
  

 
  
  
  
  
  
 
  )4گزينه ( .1

سازد كه اثر اولين قوس حلزون است. در بـالا و خلـف دماغـه     نام دماغه مي جدار داخلي گوش مياني را يك برجستگي به
ــا   ــا Fenestra vestibuleپنجــره دهليــزي (ســوراخ بيضــي ي ــي (ســوراخ گــرد ي ــايين و عقــب پنجــره حلزون   ) و در پ

Fensetra cochleaز قرار دارد.) واقع است. در جدا داخلي كانال عصب فاسيال ني  
 )3گزينه ( .2

 :هاي پوشاننده نماي خارجي كاسه سر به اختصار  لايه مهمSCALP شود و  ناميده ميSCALP :مخفف كلمات زير است  
S:Skin, C:Connective tissue, A:Aponeurotic layer, L:Loose connective tissue, P:Pericranium 

  )1گزينه ( .3
هاي استخوان لامي مبدا گرفته و به رافـه حلقـي ميـاني ميرسـد.      ستيلوهايوئيد و شاخي مياني از رباط ا كننده عضله تنگ

 دهد.  دهي شده و راندن غذا به سمت پايين را انجام مي ي حلقي عصب توسط شبكه
  )4گزينه ( .4

  هاي بخش مغزي شريان كاروتيد داخلي: شاخه
  هايي از آن هستند.) ار شاخههاي سوپرا اوربيتال و سوپراتروكلئ شريان افتالميك (كه شريان -1
  شريان ارتباطي خلفي -2
  شريان كوروئيد قدامي -3
  شريان مغزي قدامي -4
  شريان مغزي مياني -5

  )1گزينه ( .5
) كـامي  5) بينـي خـارجي،   4) لبي فوقاني، 3) لبي تحتاني، 2) ساب منتال، 1اند از:  هاي شريان فاسيال عبارت شاخه

) ساب منتال، چهار شاخه آخر در ناحيه ساب منـديبولار  8اي (به غدد ساب منديبولار)،  ) غده7اي،  ) لوزه6صعودي، 
 شوند.  جدا مي

 سر و گردن

  فصل

1  
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63  

  سر و گردن

  )2گزينه ( .6
اي پاراسـمپاتيك اسـت كـه در گـانگليون      اسيال مشتق شده و حاوي اليـاف پـيش عقـده   عصب پتروزال بزرگ از عصب ف

 شوند.  اي حاصل باعث ترشح اشك، بيني و غدد كام مي هاي پس عقده كنند. رشته پتريگوپالاتنين سيناپس پيدا مي
 )2گزينه ( .7
  )1گزينه ( .8
  )3گزينه ( .9

  )3گزينه ( .10
  مجاورات سينوس ماگزيلاري

  ماگزيلاري، ستيغ شاخك تحتاني، مجاري نازولاكريمال و پالاتين. در داخل، سوراخ سينوس
  ي چشم.  در بالا كف حفره

  در پائين زائده آلوئولار ماگزيلا 
 ي زيگوماتيك  و در خلف حفره اينفراتمپورال و زائده

 ) 4گزينه ( .11
  )4گزينه ( .12

  اند از:  مجاورات غده تيروئيد عبارت
  .SCMعضله استرنوتيروئيد، بطن فوقاني اموهايوئيد، استرنوهايوئيد و لبه قدامي هاي طرفي: در قدام و طرفين:  لوب -1

  درخلف و طرفين: غلاف كاروتيد پوشاننده شريان كاروتيد مشترك، وريد ژوگولار داخلي و عصب واگ 
  اي فوقاني و عصب ركورنت لارنژئال.    در داخل: حنجره، ناي، حلق ومري، عضله كريكوتيروئيد و شاخه خارجي عصب حنجره

  ايسموس: در قدام: عضلات استرنوتيروئيد و استرنوهايوئيد، وريد ژوگولار قدامي.  -2
  ناي 4و  3و  2در خلف:حلقه 

  ) 4گزينه ( .13
هاي سطحي شبكه گردني، ريشه نخاعي عصب اكسسـوري،   سري شامل شاخه ترين عناصر اين مثلث در قسمت پس مهم

اي نيـز مهمتـرين عناصـر شـامل وريـد       باشند. در قسمت فـوق ترقـوه   قسمت فوقاني شبكه بازويي، شريان اكسيپيتال مي
كولار و ژوگولار خارجي، عصب سوپراكلاويكولار، بخشي از شبكه بازويي، سومين قسمت ساب كلاوين، عروق سوپرا كلاوي

  باشند. عرضي گردن مي
  )2گزينه ( .14

مغزي)كـه باعـث ترشـح     9حلقي (زوج  -اي از عصب زباني شاخه Lesser petrosalپاراسمپاتيك عصب پتروزال كوچك 
 شود. غده پاروتيد مي

  )1گزينه ( .15
مپـورال ودر  هـاي فوقـاني پتـروس ت    هاي كوچك اسفنوئيد، در خلف توسط لبـه  ي كرانيال مياني در قدام توسط بال حفره

هـاي زيـر در ايـن     شود. سـوراخ  محدود مي  هاي آهيانه هاي بزرگ اسفنوئيد و استخوان طرفين توسط صدف تمپورال، بال
  شوند.  حفره ديده مي

هاي بزرگ و كوچك اسفنوئيد قـرار داشـته و اعصـاب لاكريمـال، فرونتـال، تروكلئـار،        شكاف اوربيتال فوقاني كه بين بال
  كنند. سيليري، ابدوسنت و وريد افتالميك فوقاني از آن عبور مياوكولوموتور، نازو

  رسند.  كانال اپتيك كه عصب اپتيك و شريان آفتالميك از طريق آن به داخل اوربيت مي
  كند. سوارخ گرد كه بال بزرگ اسفنوئيد را سوراخ كرده و عصب ماگزيلاري از آن عبور مي



  
  

  
  
  
  
  
  
 
  )93-94 علوم تشريحي سال(كارشناسي ارشد   شود؟ كره مغزي توسط كدام شريان زير تغذيه مي بينايي نيم  ناحيه .1

1 (Middle Cerebral    2 (Posterior Cerebral  
3 (Anterior Communicating  4 (Anterior Cerebral  

2حس چشايي  .2
  )93-94 علوم تشريحي سال(كارشناسي ارشد   رود؟ سته تنه مغزي ميقدامي زبان به كدام ه 3

  ) سوليتاري2    ) نخاعي زوج پنجم مغزي1
  ) صورتي4    )اصلي زوج پنجم مغزي3

  شوند؟ كدام رابط مغزي زير ارتباط داده مي  كره به وسيله تشكيلات هيپوكامپوس دو نيم .3
  )93-94 علوم تشريحي سال(كارشناسي ارشد   

1 (Corpus callosum    2 (Anterior commissure  
3 (Habenular commissure  4 (Fornix  

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((    جز: به شود، ديده مي Circum Ventricular Organدر تمام نواحي زير  .4
1 (Area Posterma    2زير تنه فورنيكس (  
  Pineal Body) 4  اي جسم پينه Splenium) زير 3

 شود؟ شريان كاروتيد داخلي جدا مي Petrosalهاي زير از قسمت  از شاخهيك  مكدا .5
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

1 (Anterior Choroid    2 (Artery to the Trigeminal Ganglion 
3 (Meningeal Branchps    4 (Caroticotympanic  

  ها قرار دارد؟ ستون ماده خاكستري و در كدام سگماندر كدام  (Phrenic Nucleus)هسته عصب فرنيك  .6
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

  ستون قدامي C3-C7هاي  ) سگمان2  ستون قدامي  C5-T2هاي  ) سگمان1
  اي اي و كمري ستون واسطه هاي سينه ) سگمان4  هاي گردني ستون خلفي ) سگمان3
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  رسد؟ نوس كاروتيد توسط كدام عصب دريافت و به كدام هسته در تنه مغزي ميسي Baroreceptorهاي  حس از گيرنده .7
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

1 (Glossopharyngeal و هسته سوليتاري  
2 (Glossopharyngeal ژمينال و هسته مزانسفالي تري  
3 (Trigeminal و هسته نخاعي تريژمينال  
4 ( Trigeminal ولتياريو هسته س  

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  دارد؟ Ipsilateralهاي زير با مخچه ارتباط  از هستهيك  كدام .8
1 (Vestibular    2 (Red 
3 (Inferior olivary    4 (Ventral Lateral of Thalamus  

به كدام هسته در  شود دريافت مي Vagusكه از مجراي خارجي گوش توسط عصب  (Exteroceptive)حس سطحي  .9
  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و    رسد؟ تنه مغزي مي

  ) پشتي واگ 2    ) حسي تري ژمينال 1
  ) آمبيگوس 4    ) سوليتاريوس 3

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   كند؟  اي تالاموس از جسم پستاني آوران دريافت مي هاي هسته از گروهيك  كدام .10
  ) داخلي 2    قدامي  )1
  ) خارجي 4    ) شكمي 3

  شيار كالكارين در كدام لوب مغزي قرار دارد و مربوط به مركز كدام حس است؟  .11
  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   

  سري و حس شنوايي  ) لوب پس2  ) لوب تمپورال و حس بينايي1
  نوايي ) لوب تمپورال و حس ش4  سري و حس بينايي  ) لوب پس3

 رساني به كورتكس حركتي ساق پا را به عهده دارد؟ هاي زير خون از شريانيك  كدام .12
  ) 93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   

  ) ارتباطي خلفي 2    ) مغزي خلفي 1
  ) مغزي مياني 4    ) مغزي قدامي3

  دارد؟ مجاورت  (Tentorial Notch)اي  از عناصر زير با بريدگي چادرينهيك  كدام .13
  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   

1 (Uncus      2 (Fluculus   
3 (Tonsil     4 (Inferior cerbellar peduncle   

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   باشد؟  از عناصر زير در مسير بينايي مييك  كدام .14
1 (Lateral geniculate body   2 (Inferior colliculus   
3 (Superior olivary nucleus   4 (Inferior olivary nucleus   

  باشد؟  از اعصاب مغزي در مرز بين سطح قدامي و سطح جانبي پل مغزي مييك  كدام مبدأ ظاهري .15
  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   

1 (Occulomotor     2 (Trochlear   
3 (Abducent     4 (Trigeminal   

  )93، شهريور پزشكي دندان(جامع علوم پايه پزشكي و   اي بخشي از مخچه جديد است؟  هاي مخچه از هستهيك  كدام .16
1 (Emboliform   2 (Globus   3 (Dentate   4 (Fastigial   



  
  

 
  
  
  
  
  
  ) 2گزينه ( .1
  ) 4گزينه ( .2
  ) 4گزينه ( .3
  ) 3گزينه ( .4

 :مهم Circum Ventricular Organ         مناطقي در مغز هستند كه داري شـبكه عروقـي غنـي و فاقـد سـد خـوني مغـزي
، Area Posterma: شـامل  (sensory organ)باشـد. بخـش حسـي آن     باشند و شامل دو بخـش حسـي و ترشـحي مـي     مي

Subfornical organ وvascular organ     باشـند. بخـش ترشـحي آن     لامينـا ترمينـاليس مـي(secretory organ)  :شـامل 
subcommisural organ ،باشد.   فيز و مدين اميننس و بخش اينترمديت لوب قدامي هيپوفيز مي اپي هيپوفيز خلفي، غده  

  ) 4گزينه ( .5
  شود: هاي زير تقسيم مي شريان كاروتيد داخلي به سگمان

C1 (Cervical segment)  كه به آنCervical portion گويند. مي هم  
C2 (Petrous segment)     ــا ــد ي ــال پتريگوئي ــريان كان ــامل ش ــعابات آن ش ــه انش ــريان  the vidian arteryك و ش

  باشد. كاروتيكوتيمپانيك مي
C3 (Lacerum segment)  
C2  وC3  را با هم معمولاPetrous portion .گويند  
C4 (Cavernous segment)   ــا آن ــه ب ــم Cavernous portionك ــي ه ــريان    م ــامل ش ــعابات آن ش ــد و انش گوين
  .باشد نزيوهيپوفيزيال و تنه اينفريولترال ميمن

C5 (Clinoid segment)  
C6 (Ophthalmic, or supraclinoid segment)       كه انشعابات آن شـامل شـريان افتالميـك و شـريان هيپـوفيزي

  .باشد فوقاني مي
C7 (Communicating, or terminal segment)   كه انشعابات آن شامل شريان ارتباطي خلفي و شريان كروئيـدال

  .باشد فدامي مي
C6  وC7  بخش  عنوان بهرا با همCerebral or Supraclinoid portion نامند. مي  

  است. Please Let Children Consume Our Candy جمله جمجمهرمز به خاطر انشعابات شريان كاروتيد داخلي در 
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  ) 2گزينه ( .6
  ) 1گزينه ( .7
  ) 3گزينه ( .8
  ) 3گزينه ( .9

  ) 1گزينه ( .10
  روند.  هاي گروه قدامي تالاموس همان طرف مي الياف ماميلوتالاميك از جسم پستاني يك طرف به هسته

  ) 3گزينه ( .11
6شيار كالكارين در سطح داخلي لوب اكسيپيتال بين  5O ,O  ت. قشر اوليه واقع شده اس 17است. اين شيار در منطقه

  در لوب اكسيپيتال است.  17بينايي 
  ) 3گزينه ( .12

هـا را   كـره  عمدتاً سطح داخلي نـيم  ACAهاي مغزي واقع شده است و  كره كورتكس حركتي ساق پا در سطح داخلي نيم
  كند.  رساني مي خون

  )1گزينه ( .13
  ) 1گزينه ( .14

 Optic (II)عصب 
اي  هاي حساس مخروطـي و اسـتوانه   شود. تحريك سلول فعاليت مغزي به بينايي مشغول مي 31جزئي از ديانسفال است. 

 Axonهاي گـانگليوني شـده و    هاي رتين سبب دپلاريزه شدن سلول به فرم رپلاريزاسيون بوده و در نهايت با عبور از لايه
 Opticمتر در كانال  سانتي 5/0متر داخل چشمي و  سانتي 5/2است كه  ACMسازد كه  را مي opticها عصب  اين سلول

  متر اينتراكرانيال است.  سانتي 1(در بال كوچك اسفنوئيد) و 
سازد) اسـت و   الگودندروسيت مي CNSدار (ميلين را در  متر بعدي ميلين سانتي 5/1متر ابدايي بدون ميلين و  سانتي 5/2

% 54نماينـد (حـدود    عصب در كياسما تقـاطع مـي   nasalاست. سپس بخش  Optic diskحد اين دو بخش نقطه كور يا 
سازد كه در  را مي Optic tractهاي گانگلوني بعد كياسما  سلول Axonنمايد.  تقاطع نمي temporalها)، ولي بخش  رشته

  تشـده بـه صـورت (مونوسـيناپس) سـيناپس نمـوده و بعـد بـه صـور          (LGB)پشت تالاموس وارد جسم زانويي طرفي 
Optic Radiation  به قشرOccipital الياف 20رسد.  مي %tract  بدون سيناپس درLGB  به هستهpretectal  رود  مـي

  تا انعكاس بينايي انجام شود. 
مقابـل رفتـه بـه دور آن     optic nerveهر طرف در نزديكي كياسما به طرف  nerve opticهاي  % رشته2-3: حدود نكته

ــي   مــي (von-wilbrand0 loop)ايجــاد  ــر م ــه طــرف خــود ب ــد و ب ــردد.  نماي ــاف  (Meyer loop)گ ــه الي ــوط ب   مرب
Optic Radiation  .است  

  رسد و بالعكس.  بينايي راست مي Cortex: شيئي مقابل چشم چپ، توسط بخش نازال چپ و تمپورال راست دريافت و به نكته
  : عصب بينايي پوشش كامل مغزي دارد. نكته
آن بوده با الياف پاراسمپاتيك سـبب تنگـي    EWو هسته  IIIولي وابران از عصب  IIان از عصب : در رفلكس نور آورنكته

جا بـه   تكتال وارد شده و از آن شود. فيبرهاي مربوط به اين رفلكس در سطح كوليكولوس فوقاني به هسته پره مردمك مي
  شوند.  ي ادينگروستفال منتقل مي هسته
 7اي از الياف آن به هسته عصب  چنين دسته رود، هم به نخاع مي tectospinalفوقاني در مغز مياني  colliculus: از نكته

  بندد.  رفته پلك را مي
 opticگذرند. شريان افتالميك نسبت به عصب   مي Lat-Rectusعنصر از سوراخ اكولوموتور واقع در تاندون عضله  4: نكته

  آيد.  از خارج به پايين و بعد داخل مي
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  )3گزينه ( .86
). CNIXو  CNXكنـد (بـه همـراه     جمجمه را از طريق فورامن ژوگولار تـرك مـي   (CNXI)عصب (نخاعي) آكسسوري 

هـاي وابـران احشـايي     حاوي رشته CNXIشود.  بخش نخاعي عصب آكسسوري از طريق فورامن مگنوم وارد جمجمه مي
باشد كه دو عضله از منشأ برانكيومريك (تراپزيـوس و استرنوكليدوماسـتوئيد) را    از طناب نخاعي گردني مي (SVE)ويژه 
  باشد. مي (CNX)از عصب واگ  (GVE)يي عمومي ي آوران احشا ي حركتي پشتي، هسته كند. هسته دهي مي عصب

  )4گزينه ( .87
ي مغـزي   كـره  هاي كورتيكونوكلئار را از هر دو نيم ي عصب هيپوگلوس در زير كف بطن چهارم قرار دارد. اين هسته رشته هسته

ولبار را فقط از قشـر  هاي كورتيكوب كنند، رشته دهي مي ي ژنيوگلوس را عصب هايي از اين هسته كه عضله كند. نورون دريافت مي
  ي واگ ارتباط ندارد. ي طولي داخلي با هسته ي عصب هيپوگلوسس توسط دسته كند. هسته مغز طرف مقابل دريافت مي

  )9گزينه ( .88
  )4گزينه ( .89
  )7گزينه ( .90
  )6گزينه ( .91
  )9گزينه ( .92

  هاي حركتي مرتبط با اعصاب كرانيال هسته
  عملكرد  عصب  هسته

بالا بردن، به سمت داخل چرخاندن و پايين بردن  (CN III)اكولوموتور   (GSE)اكولوموتور 
  چشم

اكولوموتور فرعي 
(GVE)  

  (CN III)اكولوموتور 
  تنگ كردن مردمك، تطابق  به سمت گانگلوين مژكي

  به سمت خارج چرخاندن و پايين آوردن چشم (CN IV)تروكلئار  (GSE) رتروكلئا
  هسته حركتي

 (SVE)عصب پنجم 
  عصبشاخه مانديبولار 

  (CNV5) ژمينال تري
عضلات جونده، ميلوهيوئيد، بطن قدامي ديگاستريك 

 jaw-jerkتنسور تيماني، بازوي وابران رفلكس 
  به خارج چرخاندن چشم (CN VI)ابدوسنس  (GSE)ابدوسنس 

 (CN VII)فاسيال  (SVE)فاسيال 
صورت، ركابي، بطن خلفي دهنده  عضلاتي حالت

هاي  بازوي وابران رفلكسديگاستريك، استيلوهيوئيد، 
  پلك زدن و ركابي

 (GVE)بزاقي فوقاني 
ي پتروزال  از طريق شاخه (CN VII)فاسيال 

سطحي بزرگ، و كورداتيمپاني به سمت گانگليون 
  اسفنوپالاتين

ترشحي به اشكي، بيني و غدد كامي ترشحي به غدد 
  زيرزباني و تحت فكي

ي  از طريق شاخه (CN IX)گلوسوفارنژيال  (GVE)بزاقي تحتاني 
  ي پاروتيد ترشحي به غده oticپتروزال سطحي كوچك به سمت گانگليون 

هسته آمبيگوس 
(SVE) 

  ماهيچه استيلوفارنژيوس  (CN IX)گلوسوفارنژيال 

  جز تنسور پالاتيني) عضلات كامي (به  يالژي فارن واگ، شاخه
  جز استيلوفارنژيوس) عضلات حلقي (به

  ماهيچه كريكوتيروئيد  فوقانيواگ، شاخه لارنژيال 
  اي به جز كريكوتيروئيد عضلاني حنجره  واگ، شاخه لارنژيال تحتاني

  هسته حركتي پشتي
  غدد و عضلات صاف احشائي (CN X)واگ  (GVE)عصب دهم 

ستون سلولي خارجي از 
  عضلات استرنوكلئيدوماستوئيد و تراپزيوس (CN XI)عصب آكسسوري نخاعي   طناب نخاعي گردني

عضلات داخلي زبان، ژنيوگلوس، هيوگلوس  (CN XII)هايپوگلوس  (GSE)هايپوگلوس 
  استيلوگلوس
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  ومسپاسخنامه تشريحي فصل 

  )3گزينه ( .93
كند. نور تابيده شده به چشم چپ  قطع عصب اوكولوموتور بازوي آوران رفلكس مردمك را (كه دو طرفه است) مختل نمي

  .(consensual reaction)شود  منجر به انقباض مردمك طرف مقابل مي
  )4گزينه ( .94

دهد كـه تصـوير در    شود. دوبيني هنگامي رخ مي ي مايل فوقاني سمت چپ مي سمت راست، وارد عضله CNIVعصب تروكلئار 
  گيرد. هاي پاراسمپاتيك عصب اوكولوموتور صورت مي ي رشته هاي متفاوت شبكيه بيافتند. رفلكس نوري مردمك به وسيله بخش

  )2گزينه ( .95
  ژمينال. شود و نه وسط عصب تري ) تأمين ميC3و  C2فك، توسط عصب گوشي بزرگ (ي  حس پوست روي زاويه

  )3گزينه ( .96
در فلج بل، فلج معمولاً يك طرفه و موقتي است. تمام عضلات صورت در سمت درگير، فلج هستند. فلجِ حاصل از آسـيب  

  عصب فاسيال، از نوع نورون حركتي تحتاني است.
  )3گزينه ( .97

آيـد. انحـراف زبـان بـه سـمت       زبان در يك طرف در نتيجه آسيب عصب هيپوگلوس به وجود مـي آتروفي عضلات داخلي 
ي سالم بودن عملكرد عضله ژينوگلوس سـمت چـپ اسـت، كـه توسـط عصـب        راست، در هنگام بيرون آوردن آن، نشانه

لـت دارنـد،   شود. عصب هيپوگلوس همچنين به عضلات متعددي از زبان كـه در بلـع دخا   دهي مي هيپوگلوس چپ عصب
  دهد. عصب مي

  )3گزينه ( .98
النخاع قرار گرفته است، كـه عبارتنـداز: هسـته عصـب      اي جفت شده، مشخص و متقارن در قسمت بالاي بصل سه ستون هسته

هاي وستيبولار داخلي و  هايپوگلوس در نزديكي خط وسط، هسته حركتي پشتي عصب واگ در كنار هسته هايپوگلوس و هسته
النخاع فوقاني واقـع   اي كه عصب هايپوگلوس را درگير كند بايد در قسمت داخلي بصل اند. ضايعه قرار گرفته تحتاني كه در خارج

شده باشد. از آن جا كه بيمار معرفي شده در اين سؤال زبانش در سمت راست آتروفي شده است و به سمت راست انحراف دارد، 
النخاع واقع است، بنابراين بايد اين ضايعه در  يدال در انتهاي تحتاني بصلضايعه بايد در سمت راست باشد. محل تقاطع راه پيرام

  باشد. النخاع فوقاني باشد. اين ضايعه ممكن است ناشي از انسداد شاخه پارامدين شريان نخاعي قدامي ناحيه داخلي بصل
  )4گزينه ( .99

داد. هنگامي كـه يـك بيمـار بـا فلـج       ي مايل فوقاني چپ توضيح توان بافلج عضله مشكل در خواندن و دوبيني را مي
كند، چشم آسيب ديده علاوه بر پايين به سمت داخل نيز  مستقيم به پايين نگاه مي طور بهي مايل فوقاني چپ  عضله
طبيعي را غير رود. به علاوه، چرخاندن آن چشم به سمت پايين و خارج براي بيمار بسيار سخت است. اين وضعيت مي
  توضيح داد:توان به شرح زير  مي

ي  چرخاند كه قرنيه به سمت پايين كشـيده شـود. عضـله    اي مي ي چشم را به گونه ي مستقيم تحتاني، كره انقباض عضله
ي چشم  برد. اين تمايل براي حركت كره ي چشم را به سمت داخل نيز مي مستقيم تحتاني به خاطر وضعيت اتصالش، كره

  گردد. باشد، خنثي ميبه سمت خارج علاوه بر به پايين كشيدن آن 
  )5گزينه ( .100

 (Bell's palsy)النخاع. اين بيمـار دچـار فلـج بـي      هاي عصب فاسيال در بخش تحتاني پل قرار دارند و نه در بصل هسته
  كامل بهبود يافت. طور بهسمت چپ بود و در عرض سه هفته 

  )3گزينه ( .101
ي (مخطط): شامل گلوبوس پاليدوس و جسـم  هاي حركتي را از سيستم حركتي خارج هرم ي شكمي خارجي رشته هسته

  كند. اي) دريافت مي ي دندانه سياه و نيز مخچه (هسته



  
  

  
  
  
  
  
  
 
  )93-94 علوم تشريحي سال) Ph.Dدكتري تخصصي ((  از موارد زير صحيح است؟يك  كدام اي در مورد مهره تيپيك سينه .1

  ) ارتفاع جسم مهره در جلو و عقب يكسان است.1
  كند. رويه مفصلي زائده مفصلي پاييني به سمت پشت، بالا و خارج نگاه مي )2
  ) زائده شوكي كوتاه و دو شاخه است.3
  چسبد. مي Lateral costotransverse) به رأس زايده عرضي رباط 4

  )93-94 علوم تشريحي سال) Ph.Dدكتري تخصصي ((  چسبد؟ مي 12هاي ديافراگم به دنده  از بخشيك  كدام .2
1 (Medial Arcuate ligament  2 (Lateral Arcuate ligament  
3 (Central Tendon    4 (Median Arcuate ligament 

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   شود؟  اثر قوس ائورت در كجا ديده مي .3
  ) بالاي ناف ريه چپ 2    ) بالاي ناف ريه راست1
  ) عقب ناف ريه راست 4    ) عقب ناف ريه چپ 3

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   تنه شريان ريوي در كدام مدياستينوم قرار دارد؟  .4
  ) مدياستينوم فوقاني 2  ) مدياستينوم مياني و خلفي 1
  ) مدياستينوم مياني 4    ) مدياستينوم خلفي 3

 شود؟ صل مياز ساختارهاي زير به احتمال زياد به دنده سوم مفيك  كدام .5
  ) جسم مهره دوم توراسيك2    ) دسته استخوان استرنوم1
  ) جسم مهره چهارم توراسيك4  ) زائده خاري مهره سوم توراسيك3
  ) زائده عرضي مهره دوم توراسيك5

  :جز به قفسه سينه نقش دارند Outletهاي زير در تشكيل دهانه تحتاني  تمام ساختمان .6
  )94-95 سالعلوم تشريحي كارشناسي ارشد (  

  ) دنده يازدهم 2  اي  ) دوازدهمين مهره سينه1
   Costal marginاي  ) حاشيه دنده4    ) تنه استرنوم 3

 قفسه سينه

 فصل

1 

 سوالات
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 قفسه سينه

  هاي زير تلاقي دارند؟  لبه پاييني ريه و پلوراي چب در خط ميدكلاويكولار به ترتيب با كدام دنده .7
  )94-95 سالعلوم تشريحي كارشناسي ارشد (  

  8و  6) 4  12و  10) 3   6و  6) 2  10و  8) 1
 )94-95 سالعلوم تشريحي كارشناسي ارشد (  :جز به باشد در مورد سينوس مايل پريكاردي تمام موارد زير صحيح مي .8

  ) در عقب دهليز چپ قرار دارد. 1
  ) بين پريكارد جداري و احشايي قرار دارد. 2
  ) دهانه ورودي آن بين وريد اجوف تحتاني و وريدهاي ريوي راست قرار دارد. 3
   عقب با مري مجاورت دارد. ) در4

 از موارد زير است؟ يك  كدام درماتوم ناحيه اينگوينال، پنيس و سطح قدامي كيسه بيضه .9
  )94-95 ) فيزيولوژي سالPh.Dتخصصي ((دكتري   

1 (L1  2 (L2  3 (L3  4 (S4 
 شود؟ سيستم هدايتي قلب از طريق كدام گزينه زير به ديواره بطن راست منتقل مي .10

  )94-95 ) فيزيولوژي سالPh.Dتخصصي ((دكتري     
1 (Crista termialis     2 (Septomarginal band   
3 (Septal papillary muscle   4 (Posterior papillary muscle   

 : جز بهكنند،  تخليه مي Thoracic Ductي اعضاي زير لنف خود را به بزرگ سپيد رگ لنفاوي  همه .11

  )94-95 سال) فيزيولوژي Ph.Dتخصصي ((دكتري   
  ) رحم 2    ) كبد 1
  ) قلب 4    ) ريه راست 3

  )94-95 ) فيزيولوژي سالPh.Dتخصصي ((دكتري   كند؟  ديواره بين بطني از كدام سرخرگ زير خون دريافت مي .12
1 (Cirucmflex Aetery     2 (Sinoatrial nodal Artery   
3 (Marginal Arteries     4 (interventicular Arteries  

  )94-95 ) فيزيولوژي سالPh.Dتخصصي ((دكتري   :  جز بههاي اصلي صحيح است،  تمام عبارات زير در مورد برونكوس .13
  تر و قطورتر است.  وس راست كوتاه) برونك1
  تر است.  ) زاويه برونكوس چپ بسته2
  شود.  راست به دو شاخه تقسيم مي ) برونكوس3
  ) برونكوس چپ بلندتر است. 4

  )94-95 ) فيزيولوژي سالPh.Dتخصصي ((دكتري   باشد؟  وسيله كدام گزينه زير مي تغذيه ريه به .14
  اي داخلي  ) سرخرگ سينه2    هاي ريوي  ) سياهرگ1
  ) سرخرگ برونشي 4    ) سرخرگ ريوي 3

  )94-95 ) فيزيولوژي سالPh.Dتخصصي ((دكتري   :  جز بهتمام عبارات زير در مورد ديافراگم صحيح است،  .15
  كند.  ) آئورت از آن عبور مي2    كند.  ) مري از آن عبور مي1
  كند.  ) بزرگ سياهرگ زبرين از آن عبور مي4  دهد.  ) عصب فرنيك به آن عصب مي3

 )94، پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   پيوندد؟ از اتفاقات زير به وقوع مييك  كدام با انقباض ديافراگم .16
  افزايش حجم شكم) 2  ) كاهش حجم قفسه سينه 1
  ها ) جريان هوا به خارج از برونش4    ) افزايش حجم ريه3
  ) افزايش فشار قفسه سينه5



  
  

 
  
  
  
  
  
 
  )4گزينه ( .1

 :اي: هاي سينه هاي تيپيك مهره ويژگي مهم  
  قلبي شكل  اي تنه مهره

  گرد  اي سوراخ مهره
  لاميناي پهن

  عقب و خارجزوائد عرضي چماقي شكل متوجه 
  زوائد مفصلي فوقاني مسطح و سطوح مفصليشان متوجه عقب و خارج

  .باشد زوائد مفصلي تحتاني از لاميناها بيرون زده و سطوح مفصليشان متوجه جلو مي
  )2گزينه ( .2
 )2گزينه ( .3
  )4گزينه ( .4
  ) 2گزينه ( .5

. شـود  عرضي مهره توراسيك سوم، مفصل مـي هاي توراسيك دوم و سوم و زايده  ي استرنوم، اجسام مهره  دنده سوم با تنه
ي بـالاتر   چنين جسـم مهـره   ي هم شماره و هم طور كلي سر هر دنده دو سطح مفصلي براي مفصل شدن با جسم مهره به

ي عرضـي   دارد، توبركل هر دنده (كه بين گردن و جسم آن قرار دارد) داراي يك سطح مفصلي براي مفصل شدن با زايده
  ي خود است. ي هم شماره ه مهر

 )3گزينه ( .6
 )4گزينه ( .7
  )2گزينه ( .8
  )1( گزينه .9

 قفسه سينه

  فصل

1  

  پاسخنامه تشريحي



  
 

244 

  اولپاسخنامه تشريحي فصل 

  )2( گزينه .10
 ي عضـله  ي تا قاعده يبطن نيب ي وارهيكه از د باشد، يبطن راست م ياز ساختارها يكينوار سپتال  ايناليسپتومارژ ترابكول

نـوار  اين  . ابدي يسپتال بطن تقاطع م ي وارهيبا د Moderator band و سپس به عنوان تشده اس دهيكش يقدام يلاريپاپ
  . كند مي تيو سطح سپتال را تقو باشد ي) مسي(ه يبطن -يزيراست دسته دهل ي شاخه يحاو

  )3( گزينه .11
در برابر كنار تحتاني . شود در شكم از يك كسه متسع به نام سيسترناكيلي شروع مي (Thoracic duct)مجراي توراسيك 

آيد و در  مجرا از سوراخ آئورتي در ديافراگم در سمت راست آئورت صعودي به طرف بالا مين اي  اي دوازدهمين مهره سينه
آيـد و بـه    جا بـالا مـي   رسد و در آن اي (زاويه استرنال) به سمت كنار چپ مري مي كنار تحتاني تنه چهارمين مهره سينه

و در پشت غلاف كاروتيـد و جلـوي عـروق     دكن ميمحل به سمت خارج تمايل پيدا اين   گردد كه در ريشه گردن وارد مي
آيـد و پـس از تقـاطع بـا شـريان سـاب        مجرا در جلوي عصب فرنيك چپ به سمت پايين مـي اين  . گيرد اي قرار مي مهره

هاي لنفاوي ژوگـولار، سـاب    مجراي توراسيك در ريشه گردن تنه. گردد كلاوين به مبدأ وريد براكيوسفاليك چپ وارد مي
نمايد و بنابراين همه لنف اندام تحتاني، حفره لگني، حفره شكمي، نيمـه چـپ    برونكومدياستينال را دريافت ميكلاوين و 

 نمايد. قفسه سينه و نيمه چپ كمر، گردن و بازوي چپ را به گردش خون تخليه مي
  )4( گزينه .12
  )3( گزينه .13

تـر   اسـت ولـي برونكـوس اصـلي چـپ باريـك      تر از برونكوس اصلي چپ  تر و عمودي برونكوس اصلي راست قطورتر، كوتاه
برونكوس لوب فوقاني قبل از ورود برونكوس اصـلي راسـت بـه    . سانتي متر است 5باشد و طول ان  تر مي تر و افقي طولاني

  . استتر  بيش احتمال ورود خارجي به برونكوس راست. شود ناف ريه از آن جدا مي
  )4( گزينه .14

  .شوند يم هيهستند تغذ ياز آئورت نزول ياباتكه انشع اليبرونك يها انيشر قياز طر
  )4( گزينه .15

 دي ـو ور ك،يتوراس ـ يآئـورت، مجـرا  . كنـد  ميعبور  زيواگ ن يو خلف يقدام يها تنه ،يمردياعلاوه بر  اليسوراخ ازوفاژ از
 نـك يفراعصـاب  كنـد.   ميصعود  افراگمياز ستون چپ د گوسيآز يهم ديور. كنند يعبور م كيآئورت اتوسياز ه گوسيآز

راست همـراه   كيفرن يعصب يوجود گاهاين   با. كنند دايپ يآن دسترس يسطح تحتان بهنفوذ كرده تا  افراگميمعمولاً به د
  كند.  ميعبور  (Caval) كاوال اتوسيه قياز طر ياجوف تحتان ديور

  ) 3گزينه ( .16
داخـل قفسـه سـينه و داخـل ريـه       شود، قطر عمودي توراكس افزايش و فشارهاي در حين عمل دم ديافراگم منقبض مي

  . يابند كاهش مي
  ) 5گزينه ( .17

ي سينه  گسترش قفسه. اي خارجي است افزايش قطر قدامي و طرفي ريه در هنگام دم تا حدي ناشي از عضلات بين دنده
س خلفي، هاي شديد ريوي از عضلات سراتو افراد مبتلا به بيماري. گيرد به سمت پايين در اثر انقباض ديافراگم صورت مي

فقط قسمت كوچـك بـين   . كنند اسكالن، استرنوماستوئيد و پكتوراليس مينوز، به منظرو افزايش ظرفيت دمي استفاده مي
در  اي داخلـي و ترانسـورين توراسـيك    عضلات بـين دنـده  . اي داخلي در عمل دم نقش دارند ي بين دنده غضروفي عضله

اي به  هاي دنده است كه بازدم عادي ناشي از بازگشت الاستيك غضروف اين در حالي كنند؛  ابتداي بازدم شديد دخالت مي
  . پارانشيم ريه است  چنين رها شدن ارتجاعي بافت ي خود و هم حال اوليه
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  قفسه سينه

  )2گزينه ( .18
كـه   گيرنـد، در حـالي   ي كوستوسرويكال مبدأ مي اي فوقاني تنه ي بين دنده اي فوقاني خلفي، از شاخه دو شريان بين دنده

اي قدامي منشأ گرفته  هاي بين دنده اي خلفي با شريان هاي بين دنده شريان. گيرند اي منشأ مي آئورت نزولي سينهبقيه از 
اي  اي در ناودان دنـده  عروقي بين دنده -ي عصبي در وضعيت طرفي، دسته. كنند اي داخلي، آناستوموز مي از شريان سينه

اي داخلي قـرار   ي بين دنده هاي داخلي و خارجي عضله ه، بين لايهگيرد كه در سمت داخل سطح تحتاني هر دند قرار مي
  . يابد ي فوقاني دنده امتداد مي ي فرعي جدا شده و در طول لبه اي چند دسته عروقي بين دنده -از دسته عصبي. دارد

هاي دنـده،   گيشود، ولي در شكست عروقي در زير دنده باعث محافظت آن مي -ي عصبي اهميت باليني: قرار گرفتن دسته
ي  اين وضـعيت قرارگيـري، توراكوسـنتز معمـولاً مجـاور لبـه       به علاوه با توجه به . خورد اين ساختارها به چشم مي پارگي 

كه مضـرس ديـده شـدن     اين  ي ديگر نكته. عروقي اصلي صدمه وارد نشود -گيرد، تا به دسته عصبي فوقاني دنده انجام مي
اي اسـت، كـه    هـاي بـين دنـده    جـانبي از شـريان   رسـاني  ن خـو گرافي بيـانگر افـزايش   ي تحتاني دنده در عكس راديو لبه

  . باشد ي سينه مي در قفسه رساني ن خوي اختلال  كننده بازگو
  )1گزينه ( .19

اي داخلـي در عمـل بـالا     اي خارجي و قسمت بين غضروفي (پارااسترنال) عضلات بين دنـده  در دم آرام عضلات بين دنده
در ادامه آن انقباض عضله ديافراگم قطـر  . كنند اي فاي نقش مي در نتيجه افزايش قطر عرضي قفسه سينهها و  بردن دنده

طور  به. دهد، همكاري متناسب هر گروه از عضلات بستگي به جنس و سن هر فرد دارد عمودي قفسه سينه را افزايش مي
كنند، در حالي كه زنان خصوصـاً   تر استفاده مي تر عضله ديافراگم و عضلات شكمي را بيش معمول كودكان و مردان مسن

  . كنند ي سينه تنفس خود را تسهيل مي تر از طريق عضلات قفسه در هنگام بارداري بيش
  ) 4گزينه ( .20

اي داخلي و ترانسورس توراسيك كه باعث كاهش قطر عرضي قفسيه سـينه   بازدم ارادي توسط انقباض عضلات بين دنده
چنين انقباض عضلات شكمي، مانند مسـتقيم شـكمي، مايـل داخلـي و خـارجي شـكمي،        هم. گيرد شوند، صورت مي مي

اين عضلات پرينئـوم   علاوه بر . اين فرايند نقش دارند نيز در  (Quadratus lumborum m)عرضي شكمي و مربع كمري 
 ـ . اين عمل منقبض شوند نيز ممكن است براي  ه سـمت بـالا حركـت    انقباض عضلات شكمي محتويات زير ديـافراگم را ب

در بـازدم آرام بـه   . گـردد  دهد و باعث برجسته شدن ديافراگم به درون قفسه سينه و در نتيجه كاهش حجـم آن مـي   مي
شود، كه باعث روي  ها انجام مي بازدم طبيعي در حال استراحت در اثر بازگشت ارتجاعي ريه. انقباض عضلات نيازي نيست

بازگشت ارتجاع قفسه سينه كه در پاسخ به پيچ خـوردن و  . گردد ها مي وي هواي آنها و خروج محت هم خوابيدگي آلوئول
  كند.  مياين عمل كمك  گيرد، به  اي در حين دم صورت مي هاي دنده خميدگي غضروف

  )3گزينه ( .21
مي، مياني هاي قدا دم ارادي به كمك انقباض عضلات استرنوكلوئيدوماستوئيد كه از استرنوم و كلاويكول به همراه اسكالن

اين عضلات در حالي كه سر و گـردن عقـب نگـه داشـته      انقباض . گيرد شود، صورت مي و خلفي به اولين دنده متصل مي
  . كنند ها كمك مي اين حالت عضلات پكتوراليس ماژور و مينور نيز به بالا رفتن دنده در . برد ها را بالا مي شده باشند دنده

  )4گزينه ( .22
  ) 3گزينه ( .23

گاسـتريك   اي با تقسيم شدن به شريان موسكولوفرنيك و شيان اپـي  راسيك داخلي در ششمين فضاي بين دندهشريان تو
  . شود گاستريك فوقاني فوراً به جدار قدامي شكم وارد مي شريان اپي. يابد فوقاني پايان مي
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  اولپاسخنامه تشريحي فصل 

  ) 4گزينه ( .24
طور طبيعـي گنبـد راسـت بـالاتر از      به. دهد ديافراگم به سمت بالا انحنا دارد و دو گنبد راست و چپ را تشكيل مي

ي  گيرد، گنبد راسـت تـا دنـده    گنبد چپ قرار دارد و در موقع بازدم كه ديافراگم در بالاترين موقعيت خود قرار مي
اصـولاً در شـرايط طبيعـي تغييـر سـطح گنبـدهاي       . آيـد  اي پنجم بـالا مـي   پنجم، اما گنبد چپ تا فضاي بين دنده

ي تنفس (دم يا بازدم)، موقعيت بدن (ايستاده يـا درازكـش) انـدازه و     يرات زير است: مرحلهديافراگم وابسته به تغي
ي طبيعي گنبد راست معمـولاً بـه    ي سينه در راديوگرافي خلفي قدامي از يك قفسه. ي اتساع احشاي شكمي درجه
  . اي بالاتر از گنبد چپ قرار دارد ي نصف فضاي بين دنده اندازه

  ) 2گزينه ( .25
محور چرخش دنده از هر دو مفصل كوستورتبرال (يكي . شود ي سينه توسط ديافراگم انجام مي قطر عمودي قفسه افزايش

يابد تا از محل  گذرد و به سمت جلو امتداد مي بين سر دنده و جسم مهره، و ديگري بين توبركل دنده و زائده عرضي) مي
ها به سمت خارج، اسـترنوم (كـه در واقـع در     ان با چرخش دندهزم بنابراين هم. اتصال كوستوكوندريال طرف مقابل بگذرد

حركـات جبرانـي در مفاصـل    . آيـد  كنند، واقع شده است) بالا مي بين محورهاي چرخش دو طرف كه يكديگر را قطع مي
  . شوند ي استرنال مي حركات مفصل استرنوماتوبريال باعث تغيير زاويه. گيرد استرنوكوستال صورت مي

  ) 2گزينه ( .26
كـه در   ايـن  شان، پس از  اي به وضعيت استراحت هاي دنده ي بازگشت غضروف بازدم غير ارادي (غيرفعال) عمدتاً به وسيله

از طريـق   (Bucket- handle)سـطلي   -گيـره  حركـات دسـت  . گيـرد  تلاش براي عمل دم تغيير شكل يافتند، صورت مي
شـوند، صـورت    ها تعريف مي ر محل توبركل و سر دندهها حول محورهايي كه توسط مفاصل كوستووتبرال د چرخش دنده

  . ي سينه مؤثر است اين حركت عمدتاً بر روي قطر عرضي قفسه . گيرد مي
  ) 1گزينه ( .27

  :عضـلات شـكمي    مهـم(external oblique rectus abdominis , transverse abdominis , internal oblique)  در
 شـود كـه احشـاء تـوپر     دهد و موجـب مـي   ضلات فشار داخل شكمي را افزايش مياين ع انقباض . كنند بازدم عميق عمل مي

اي خارجي، قسـمت بـين    دم عميق توسط عضلات بين دنده. ي توراسيك رانده شوند و ديافراگم كشيده شود شكمي به حفره
  اي داخلــــي، ديـــــافراگم و عضــــلات فرعــــي تـــــنفس    ي بـــــين دنــــده  غضــــروفي (پارااســــترنال) عضــــله   

(Stternomastoid , Scalenes , Pectoralis major & minor) گيرد صورت مي  .  
  ) 3گزينه ( .28

بســت  بــن. اي تشــكيل شــده اســت اي و جنــب ميــان ســينه بســت كوستومدياســتينال از بــه هــم رســيدن جنــب دنــده بــن
اي را  بست فضاي بالقوه اين بن . اي جاد شده است اي كوستوديافراگماتيك نيز از به هم رسيدن جنب ديافراگماتيك و جنب دنده

در . ترين حجم خود را داراست تواند در موقع دم به درون آن متسع شود، پس هنگام بازدم كامل بيش كه ريه مي كند ميفراهم 
  . شود باشد، مايع جمع مي ي جنب مي ترين قسمت حفره اين فضا، كه تحتاني اي ستادن بيمار، در  موقع نشستن و يا

  )4گزينه ( .29
. هايي از ديـافراگم اسـت   اين بيانگر منشأ سرويكال بخش گيرد، كه  ، منشأ ميC3-C5هاي نخاعي  صب فرنيك از سگمانع

كـه   ، در حـالي كنـد  مـي در مسير رسيدن به سطح تحتاني ديافراگم عصب فرنيك چپ از بخش عضلاني ديـافراگم عبـور   
  . راخ وريد اجوف تحتاني) عبور كنند(سو (Caval)هاي فرنيك راست ممكن است از هياتوس كاوال  شاخه

هاي  شود) و ستون دهي مي اي عصب اي (كه توسط اعصاب بين دنده هاي دنده جز لبه عصب فرنيك تمام ديافراگم را به
اين عصب جنب و صفاق ديافراگمي را نيز  علاوه  بهكند.  ميدهي  گيرد) عصب ديافراگم (كه از اعصاب لومبار عصب مي

   كند. ميدهي  عصب



  
  

  
  
  
  
  
  
 
  :جز به شركت دارند، (Stomach bed)همه عناصر تشريحي زير در تشكيل بستر معده  .1

  )93-94 كارشناسي ارشد علوم تشريحي سال(  
  ) وريد طحالي2    ) غده فوق كليوي چپ1
  ) لايه فوقاني مزوكولون عرضي4  ) سطح قدامي تنه پانكراس3

  )93-94 كارشناسي ارشد علوم تشريحي سال(  :  جز به همه عضلات زير به فاسياي توراكولومبار اتصال دارند، .2
  ) مايل داخلي شكم 2    يل خارجي شكم) ما1
  ) پهن پشتي4    ) عرضي شكم3

  )93-94 كارشناسي ارشد علوم تشريحي سال(  از عناصر تشريحي زير، خلف صفاقي است؟يك  كدام .3
  ) كولون عرضي 2    ) كولون صعودي1
  ) آپانديس4    ) كولون سيگموئيد3

  )93-94 كارشناسي ارشد علوم تشريحي سال(  :  جز به شوند، مزانتريك فوقاني جدا مي  هاي زير از شريان همه شريان .4
  ) كوليك مياني 2    ) ايليوكوليك1
  پانكراتيكو دئودنال تحتاني) 4    ) كوليك چپ3

 شوند؟ راست و چپ به وسيله كدام ساختمان زير از يكديگر جدا مي Subphrenicفضاي  .5
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

1 (Coronary ligament    2 (Falciform ligament 
3 (Lesser omentum    4 (Tinangular ligament 

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  هاي زير مجاورت دارد؟ از ساختمانيك  كدام بخش دوم دئودنوم در عقب با .6
1 (Right suprarenal gland  2 (Aorta 
3 (Common bile duct    4 (Right kidney 

 شكم

 فصل

2 

 سوالات
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 شكم

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  از عناصر زير هم با جسم و هم با سر پانكراس مجاورت دارد؟يك  كدام .7
1 (Inferior vena cava    2 (Splenic artery 
3 (Common bile duct    4 (Superior mesenteric 

  شود؟ در سمت چپ به كدام ساختمان محدود مي (Quadrate lobe)لوب چهارگوش كبد  .8
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

1 (Inferior border of liver  2 (Porta hepatis 
3 (Gallbladder fossa    4 (Fissure of ligamentum teres 

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  هاي زير قرار دارد؟ رگ كليوي چپ بين كدام رگهسيا .9
1 (Aorta & superior mesenteric artery  
2 (Aorta & splenic artery  
3 (Aorta & inferior mesenteric artery  
4 (Inferior vena cava 8 superior mesenteric artery 

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((از موارد زير صحيح است؟يك  كدام Ileum & Jejiunumهاي  در مورد تفاوت .10
1 (Jejunum تر است. خون كم  
  است.تر  بيش Jejunum) قطر 2
  است.تر  بيش Jejunumها و مجاري لنفاوي در  ) گره3
  است.تر  بيش Jejunumهاي شرياني در  د قوس) تعدا4

 : جز به دهد، هاي زير خون مي به تمام ساختمان Common hepaticسرخرگ  .11
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

1 (Duodenum    2 (Spleen   
3 (Pancreas    4 (Stomach 

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   رد؟ پلوتيك (وينسلو) قرار دا از عناصر زير در جلوي سوراخ اپييك  كدام .12
  ) بزرگ سياهرگ زيرن 2    ) شريان كبدي 1
  دار كبد  ) لوب دم4    ) اولين قسمت دئودنوم 3

  هاي منطبق بر كدام حالت است؟  موقعيت سوراخ كاردياي معده نسبت به ستون مهره .13
  93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   

   11T) طرف چپ11T     2) طرف راست1
   8T راست) طرف 8T     4) طرف چپ3

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   شود؟  هاي كليه فقط در عقب آن ديده مي از پوششيك  كدام .14
  رنال  ) چربي پري2    ) چربي پارارنال 1
  ) صفاق جداري 4    ) فاسياي كليوي 3

  )93، شهريور پزشكي دندان(علوم پايه پزشكي و   آپانديس در كدام ناحيه شكم قرار دارد؟  .15
  ) ايلياك راست 2    ) ايلياك چپ 1
  ) كمري راست 4    ) نافي 3

  )93، شهريور پزشكي دندانيه پزشكي و (جامع علوم پا  هاي زير در هيپوكندر راست شكم قرار دارد؟  از ارگانيك  كدام .16
  ) طحال 2    ) كولون نزولي 1
  ) معده 4    ) كبد 3
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  پاسخنامه تشريحي فصل دوم

 )2گزينه ( .20
 )4( گزينه .21
 )3گزينه ( .22
  )2(گزينه  .23
   )1(گزينه  .24

ي فوقـاني مجـراي آنـال     يك سوم ديستال كولون عرضي، خم كوليك چپ، كولون نازل، كولون سيگموئيد، ركتوم و نيمه
  ند. شو مي رساني توسط شريال مزانتريك تحتاني خون

  )3(.گزينه  .25
   )1(گزينه  .26
  )2( گزينه .27

 يـن ا آينـد،  يقرار دارند به وجـود م ـ ها  آن يركه در ز يتحتان گاستريك ياپ يها شريان ي يلهبه وس يخارج يناف يها چين
 يبه طرف غلاف ركتوس ط گوينالنيا يههمان طرف منشأ گرفته و در ناح يخارج يلياكا ياندر هر طرف از شر ،ها شريان

 يجـاد مسـدود شـده ا   يناف يها شريان ي يلههستند كه به وس يصفاتهاي  يبرآمدگ يداخل يناف يها چين. كنند مي يرمس
از  اي يمانـده آن قـرار دارد و باق  يـر كـه در ز  ،(urachus)اوراكـوس   ي يلهبه وس ـ يانيم ي. در خط وسط، رباط نافندشو مي

  . آيد يبه وجود م ،باشد مي ينيجن يسآلانتوئ
  )1( گزينه .28

خط از  ينقرار گرفته است. ا يشكم يمعضلات مستق ينكه ب ،باشد ميدر خط وسط  يفيل ي رافه يك) يد(خط سف ليناآلبا
 يغلاف ركتوس در بالا يقدام يه. لاآيد يشكم به وجود م يو عضلات عرض يو خارج يداخل يلاتصال آپونوروز عضلات ما
از  ي،خـط قوس ـ  يـان غلاف ركتـوس در پا  يقدام يه. لاگيرد ميشكم شكل  يو خارج يداخل يلناف از آپونوروز عضلات ما

 يخلف ـ ي يـواره د يخط قوس ـ ييناما در پا ،گيرد ميشكم شكل  يو عضلات عرض يو خارج يداخل يلاپونوروز عضلات ما
 يـل قرار دارد. رباط لاكونار از آپونوروز عضلات ما يعرض يايركتوس در تماس با فاس ي غلاف ركتوس وجود ندارد و عضله

  . گيرد ميمنشأ  يعرض ياياز فاس يداخل يكاسپرمات يايو فاس د،شو مي يلتشك يخارج
   )3( گزينه .29

Falx inguinalis  تاندون مشترك؛)conjoint tendonگيرد ميشكم شكل  يو عرض يداخل يل) از آپونوروز عضلات ما .  
   )1( گزينه .30

 يعمق ـ يـه و لا (Cruveillhier's) يجلـد  يـر ز يايفاس ـ يسطح يهلا يگر،به عبارت د ي،سطح ينئالپر يايفاس ي يهلا دو
 يـه حـال، لا  يندهند. با ا يلتا پوشش دارتوس اسكروتوم را تشك ندشو مي ملحق يكديگربه  ('Colles) يجلد يرز يايفاس

 ين. عضله صاف دارتوس نسبت به دما حساس است. اآورد يخود را از د ست داده و عضله صاف به دست م يچرب ي،سطح
بـه   هـا  يضهمنقبض شده و ب يادز يو در هنگام سرما ،كند ميرا از بدن دور  ها يضهعضله هنگام بالا بودن دما شل شده و ب

. رفلكـس  اورد ياسپرماتوژنر فراهم م ـ ي ينهبه يحفظ دما يبرا يميتنظ يسممكان يك يتخاص ين. اندشو مي يكبدن نزد
 ي. بازوهاآورد يآن را در داخل اسكروتوم بالا م ، يضهمحافظت از ب يدر ارتباط است و برا يكبا طناب اسپرمات يككرماستر

  . ندشو مي ينتأم يتوفمورالعصب ژن يتالفمورال و ژن يها توسط شاخه يبآوران و وابران رفلكس كرماستر به ترت
   )1( گزينه .31

. در يـرد است، كه ممكن است بـه درون آن فتـق فمـورال صـورت گ     يشكم يوارهضعف بالقوه در د ي نقطه يكفمورال  حلقه
ربـاط لاكونـار    يـز لبـه ت  ي يلهبه وس ي. كناره داخلدشو مي محدود (Poupart) ينگوينالرباط ا ي يلهقدام، حلقه فمورال به وس

(Gimbernat)  ينئالرا رباط پكت ي. كناره خلفگيرد ميشكل (Cooper) فمورال،  يد. درست در سمت داخل وردهد يشكل م
  (پسواس) قرار دارد.  يعضلان. عصب فمورال در كمپارتمان گردد يكانال فمورال قرار دارد، كه از حلقه فمورال آغاز م
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  ) 5( گزينه .32
 يخـارج  يليـاك ا يهـا  شكم به سـمت گـره   يتحتان يهاز ناح ينچن و هم ي،از اندام تحتان يلنفاو يرمس يكفمورال،  كانال

 Cloquat'sبـه نـام گـره     يبزرگ ـ ي) حلقه فمـورال، گـره لنفـاو   ياسيونثابت (بدون وار ياتاز محتو يكي. سازد يفراهم م
 ي راه بـا عضـله  هم ـ ي،. عصب فمورال در كمپارتمان عضـلان گردد يساق متورم م يا (foot)پا  يها در عفونت كه ،باشد مي

  فمورال قرار دارد.  يانو شر يدپسواس و در خارج ور
  ) 5( گزينه .33

 :دشو مي ايجاد تولد از(پس  است اكتسابي مستقيم فتق كه حالي در است، مادرزادي غيرمستقيم، اينگوينال فتق مهم(.  
   )2( گزينه .34
   )4( گزينه .35

 :يـق بـرش خـط وسـط از طر    يـك هـا   آن اسـت، كـه در   يبعد از اعمال جراح يعاز عوارض شا يكي يكگاستر اپي فتق مهم  
Linea alba مورد مشاهده 1تولد  50دارد، در هر  ينيكه اساس جن يمادرزاد يموارد نادر است. فتق ناف يراما در سا د،شو مي يجادا 

   .يدخود به خود در نوزادان و كودكان به وجود آطور  به ياتولد وجود داشته باشد (امفالوسل) و  يدر زمان . ممكن استدشو مي
   )3( گزينه .36

 ينگوينـال . هر دو نوع فتـق ا يافتداتفاق ب تواند يم يزاز مردان است، اما در مردها ن تر يعفمورال در زنان شا يها فتق اگرچه
كـه   يمـاري هماننـد ب  يم،مستق يرغ ينگوينالفتق ا يك. گذرند يم يسطح ينگوينالا حلقه ياناز م يرمستقيمو غ يممستق
 يشسـپس بـه سـمت اسـكروتوم پ ـ     يـرد، قرار بگ يكتا در طناب اسپرمات گذرد يم يعمق ينگوينالشد، از حلقه ا يفتوص

و  كند مي يداپ يبه ران دسترس يبترت ينو به ا دشو مي فمورال از حلقه فمورال وارد كانال فمورال يفتق ي يسه. كرود يم
و بـه   كنـد  مـي  يداپ يبه ران دسترس يبترت ينو به ا دشو مي در مثلث فمورال وارد كانال فمورال يبرآمدگ يكبه صورت 

از كانـال فمـروال در    يفتق ـ يسهزدن ك يرونمكان ب يبرآمدگ ينا نمايد؛ يدر مثلث فمورال تظاهر م يبرآمدگ يكصورت 
  . گيرد ميصافنوس بزرگ صورت  يددر طول ور (Fossa ovalis) يضيحفره ب يقكه از طر ،شدبا مي يالاتافاس يرز

   )4( گزينه .37
 :كيسـه  داخـل  كـه  باشـد  مي كوچك ي روده از حلقه از شده ارجاع درد احتمالاً بيمار، اين شكم در منتشر مركزي درد مهم 

. دشـو  مـي  ايسـكميك  نكـروز  باعـث  و كـرده  مواجـه  اشكال با را خوني تغديه روده، شدن فشرده. است شده حبس فتق صفاقي
 فوقاني مزانتريك ي شبكه به تا ،كنند مي مسير طي خوني عروق همراه به كوچك روده انتهايي بخش از احشايي آوران هاي رشته

 ,T11 يهـا  مدرد به درمـاتو  ين،. بنابراندشو مي ختم ينخاع T11 ,T10برسند، كه به سطوح  1تر كوچك اسپلانكنيك اعصاب و

T10 كه روده  ينا يلمنشأ گرفته است). به دل يهدرد از آن ناح رسد يبه نظر م يعني( دشو مي قرار دارند، ارجاع يناف يهكه در ناح
مربوط به آن در فرد بزرگسـال در كجـا    ي يهناح كه ينمستقل از ا يي،درد احشا يابد، يساختار خط وسط تكامل م يكبه عنوان 

 (Somatic) يكـري درد پ يمـار ب ي،فتق ـ يسـه توسـط ك  ينگوينال. در اثر اتساع كانال ادشو مي يزهقرار داشته باشد، در مركز لوكال
  . كند ميحس  يپوگاستريكو ه يليواينگوينال)، ايتوفمورال(ژن ينتوفمورالاعصاب ژ يقاز طر يزرا ن اي يزهلوكال

   )4( گزينه .38
 يايفاس ـ يسـطح  يـه شـامل لا  يابند، يبرش م ينگوينال،در بالا و به موازات رباط ا يزيونيكه توسط انس ياييفاس هاي لايه

 (Investing fascia) يعمق ـ يايو فاس ـ (Scapa's fascia) يسـطح  يايفاس ـ يعمق يهلا ،(Camper's fascia) يسطح
  .شكم و صفاق قرار دارد يعضله عرض ينب يعرض ياي. فاسباشند مي

                                                                                                                                                                                                
1. Lesser splanchnic nerves  



  
 

308 

  پاسخنامه تشريحي فصل دوم

 )2(  گزينه .39
 :جـدا  يخـارج  يليـاك ا ياناز شـر  ي،تحتـان  يكگاسـتر  اپـي  يانكه در مقابل شر يعمق يلياكا يركومفلكسس شريان مهم 
و  يپودنـدال خـارج   يهـا  شريان. كند مي يرمس يط يفوقان يقدام يا به طرف خار خاصره ينگوينالبه موازات رباط ا د،شو مي
كه  ي،تحتان يكگاستر اپي ي،) سطحيپوگاستريك(ه يكپوب يهفمورال هستند، كه ناح يانشر يها شاخه يسطح گاستريك ياپ

تـا بـا    كنـد  مـي  يرمس ـ يبه سمت بـالا و داخـل ط ـ   يشكم يوارهآپونوروز د يراز ز ،باشد مي يخارج يلياكا ياناز شر يا شاخه
% افـراد وجـود   30معمـولاً (در   يوبتوراتور فرع ـا يانشر يك(دوگلاس) به غلاف ركتوس برسد.  يخط قوس يگذشتن از جلو

تـا بـه سـوراخ     كنـد  مـي  يرمس ـ يط يينبه سمت پا يسو از عمق شاخ پوب دشو مي جدا يتحتان گاستريك ياپ ياندارد) از شر
  اوبتوراتور برسد.  

   )3( گزينه .40
 يـر غ ينگوينـال فتـق ا  يـك اسـت، پـس    يكگر آن است كه فتق، داخل طناب اسپرمات نشان يكطناب اسپرمات يادز اتساع
و  يتحتان گاستريك ياپ ياندر خارج شر يقاًكه دق ي،عمق ينگوينالحلقه ا يقنوع فتق از طر ين. ادشو مي محسوب يممستق
فتـق در درون طنـاب    يـن . ادشـو  مـي  ينگوينـال (هسلباخ) واقع شده است، وارد كانـال ا  ينگوينالدر خارج مثل ا ينبنابرا

 يـك اسـت كـه    يدر حال ين. ادشو مي يدهو به سمت اسكروتوم كش دشو مي خارج يسطح الينگويناز حلقه ا يك،اسپرمات
عبور  يتحتان يكگاستر اپي يان(هسلباخ) و در سمت داخل شر ينگوينالاز درون مثلث ا يماًمستق يم،مستق ينگوينالفتق ا

لزوماً به  يرمستقيم،اما بر خلاف فتق غ د،شو مي خارج يسطح ينگوينالاز درون حلقه ا يككرده و در كنار طناب اسپرمات
  . شود ينم يدهبه داخل اسكروتوم كش ياسمت و 

  ) 5( گزينه .41
 :سـطح   يجـا بـر رو   ينو در ا د،شو مي خارج يشكم يوارهاز د يسطح ينگوينالحلقه ا يقاز طر يليواينگوينالا عصب مهم
و اسـكروتوم   يسقاعده پن ـ (paresthesia)عصب به مورمور و گزگز كردن  ين. قطع هاگيرد ميقرار  يكطناب اسپرمات يقدام
آوران رفلكـس   يو بـازو  كنـد  مـي  يده ران را عصب يداخل - يفوقان يسطح يتوفمورالعصب ژن. شاخه فمورال دشو مي منجر

 يهكه در داخل لا وفموراليتعصب ژن يتالشاخه ژن يقوابران آن از طر ي. بازوكند مي گري يانجيم يهناح ينرا از ا يككرماستر
  .  دشو مي قرار دارد، حمل يككرماستر طناب اسپرمات

 يارتبـاط  يهـا  شـاخه  يـق و از طر گيـرد  مـي سـاكرال منشـأ    يكسمپات يرهاز زنج ،باشد مي يكيدارتوس، كه سمپات پاسخ
  . رسد يبه عصب پودندال م يخاكستر

   )2( گزينه .42
  اند از: عبارت يداخل يكاسپرمات يايدرون فاس عناصر

  ) وازدفران1
  وازدفران يان) شر2
  اي يضهب يانو شر يد) ور3
  اي يضهب ي) عروق لنف4
  ) اعصاب اتونوم5
  .دشو مي ختم يضهب يناليسواژ يكابه تون يلكه با تبد ينالزائده واژ ياي) بقا6
  يككراستر يان) شر7
بـه وجـود    اي يضـه ب يدفورم از ور يني. شبكه پامپدهد يكرماستر عصب م ي كه به عضله يتوفورالاز عصب زن يال) شاخه ژنت8

و در  كنـد  مـي را خنـك   يانيكه خـون شـر   يبه طور ،باشد خونمي يانگرما در جهت خلاف جر  تبادل يتخاص يآمده و دارا
دچـار   يعطـور شـا   فورم در طرف چـپ، بـه   ينيبدن، نقش دارد. شبكه پامپ ياز دما تر ييندر چند درجه پا يضهب يحفظ دما

در  يگموئيد،كولون س ـ يربه علت عبور آن از ز اي يضهب يدتواند استاز در ور از علل آن مي يكيكه  گردد، يم (varicose)اتساع 
  .  ندشو مي يهتخل يديمبه اپ يضهناف ب يهاز ناح (efferent ductules)وابران  يچپ شكم، باشد. مجرا يربع تحتان
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   )2( گزينه .43
 :يرا بـرا  يمناسـب  يساختارها يس،پكتن پوب يو لاكونار بر رو ينئالپكت يها امتدادش توسط رباطو  ينگوينالا رباط مهم 

محكـم شـدن    يرا بـرا  يمكان مناسـب  يزغلاف ركتوس ن يتحتان يه. حاشآورد يفتق فراهم م يميترم هاي يهمحكم كردن بخ
 يتحتـان  يكگاسـتر  اپي يان) در پشت شريعرض ياي(فاس يوندياز بافت پ يتراكم نازك ينترفووئولار. رباط اكند ميفراهم  يهبخ

  .  باشد ميمناسب ن يهبخ ياست، و برا
   )1( گزينه .44

 :چـپ   يكوسـل وار يلاز دلا يكيو در طرف راست نادر است.  افتد يمعمولاً در طرف چپ اتفاق م واريكوسل مهم
آن قـرار دارد)   يپـر (كـه در جلـو    يگموئيداز كولون س ـ يبه علت فشار ناش اي، يضهب يدور ياحتقان موضع تواند يم

را تحـت فشـار    اي يضـه ب ياندر بروز آن مؤثر است، شر يطولان mesorchiumكه وجود  يضه،ب يخوردگ يچباشد. پ
  .  گردد يم يضهب يسكميقرار داده و منجر به ا

  )4( گزينه .45
آن  يتـال . شاخه ژنگيرد مير عضله پسوآس قرا يعصب در جلو ين. اكند مياز داخل جدار شكم عبور ن يتوفمورالژن عصب

 يـل بـرش از آپونـوروز عضـله ما    يـن . ادشو مي يكوارد طناب اسپرمات ينگوينال،رباط ا يردر محل عبور عضله پسوآس از ز
 يـا  يليواينگوينـال . احتمـال دارد جـراح بـا اعصـاب ا    كنـد  مـي عبـور   يشـكم  يو عضله عرض ـ يداخل يلعضله ما ي،خارج

  مواجه شود.  يداخل يلو آپونوروز ما يشكم يعضلات عرض يندر ب يليوهيپوگاستريكا
  )2(  گزينه .46

چـپ   يـوي كل يـد چپ معمـولاً بـه ور   اي يضهب يد. وردشو مي يهتخل ياجوف تحتان يدبه ور يعيطور طب راست به اي يضهب وريد
  .  شوند ينم يهتخل يپورت كبد يستمبه س گاه يچه اي يضهب يدهايور يستند،نادر ن ها ياسيونوار كه ينا رغم ي. علدشو مي يهتخل

  )1(  گزينه .47
 :تخليه وريدي كولترال بيضه از طريق آناسـتوموز بـا وريـدهاي پودنـدال خـارجي، وريـدهاي اسـكروتال خلفـي،          مهم

. احتمال آناستوموز بين بيضه و وريد پشتي گيرد ميوريدهاي كرماستر و وريدهاي وازدفران (وريدهاي دفرانسيال) صورت 
  پنيس وجود ندارد. 

  )4( گزينه .48
 عنـوان  بـه  سـپس  ،كنـد  مـي  ايجـاد  را واژينـاليس  زائـده  و يابـد  مـي  گسـترش  اسپرماتيك طناب درون در صفاقي كيسه

 در د،شـو  مـي  مسـدود  واژينـاليس  زائده نوزادي، دوره از بعد. كند مي پيدا ادامه اسكروتوم درون به بيضه تونيكاواژيناليس
 تحتـاني  قطـب  بين كه ،باشد مي پيوندي بافت از نواري گوبرناكولوم. گردد مي جدا صفاقي حفره از تونيكاواژيناليس نتيجه
 مايـل  ي عضـله  از كرماستر عضله. كند مي هدايت را اسكروتوم درون به بيضه نزول و شده كشيده اسكروتال چين و بيضه

  .گيرد مي منشأ شكم ديواره داخلي
) تـا مفصـل   يدوم كمـر  ي سمت چپ مهـره ( دئودنوژژونال ي يهاز زاو سازد، يمزانتر را م يجدار مزانتر، كه كناره  ي ريشه

دئودنوم (قسمت سوم  يقسمت افق ياز جلو يبو به ترت يابد يامتداد م يينبه سمت پا يلراست به صورت ما يلياكساكروا
  .گذرد يپسواس ماژور راست م ي حالب راست و عضله ي،تاناجوف تح يدور ي،آن)، آئورت شكم

 ) 5( گزينه .49
 ي يسـه ) كsubhepatic يـا بسـت هپاتورنـال (   را با بن (bursa omentalis)كوچك  ي يسه) كepiploic يااُمنتال ( سوراخ

  . دشو مي راست مرتبط يكو ناودان پاراكول يكفرن بست ساب بست هپاتورنال با بن . بنسازد يبزرگ مرتبط م



  
  

  
  
  
  
  
 
 
 )93-94 علوم تشريحي سال(كارشناسي ارشد   :  جز به همه موارد زير در مورد حلقه عمقي كانال اينگوينال درست است، .1

  ) عضله مايل داخلي شكم در جلوي آن قرار دارد.1
  شود. ) عصب ايليواينگوينال از طريق آن وارد كانال اينگوينال مي2
  داخل آن قرار دارند. گاستريك تحتاني در سمت ) عروق اپي3
  تر است. ) مثلث اينگوينال يا مثلث هسلباخ نسبت به آن داخلي4

  )93-94 علوم تشريحي سال(كارشناسي ارشد   باشد؟ از عضلات زير جدار خلفي لگن حقيقي مييك  كدام مبداء .2
1 (Piriformis    2(Psoas Major   
3 (Pectineus    4 (Iliacus  

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  گيرد؟ از كجا عصب مي Conjoint tendonهاي عضلاني موجود در  رشته .3
1 (Subcostal    2 (Ilioinguinal   
3 (Iliohypogastric    4 (Genitofemaral 

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  :  جز به نقش دارد، Anorectal Ringتمام عضلات زير در تشكيل  .4
1 (Superficial part of external sphincter  
2 (Deep part of external sphincter 
3 (Internal Anal Sphincter  
4 (Puborectalis 

  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  باشد؟ هاي زير داراي پوشش صفاقي مي از قسمتيك  كدام در زنان .5
  رحم) سطح قدامي سرويكس 2    ) بخش فوقاني قاعده مثانه1

3(1
3

1)4  فوقاني سطح سرويكس رحم 
3

  فوقاني سطوح جانبي ركتوم 
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  :جز به شود، هاي زير وارد مي ادرار به ساختمان Bulb of penisاثر پارگي مجراي ادرار در ناحيه  در .6
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

  ) زيرفاسياي اسكارپا در جدار شكم2    و پنيس ) اسكروتوم1
  ) حفره ايسكيوركتال و ناحيه ران4    ) فضاي پرينه سطحي3

  :جز به آيد، در آسيب به شبكه هيپوگاستريك تحتاني اختلال در تمامي موارد زير به وجود مي .7
  )93-94 ) علوم تشريحي سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

1 (Uterine contraction    2 (Erection 
3 (External Anal sphincter Contraction  4 (Seminal Vesicle Contraction  

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  شود؟ از حركات زير در مفصل ساكروايلياك انجام مييك  كدام .8
  ) روتيشن طرفي 2    ) ابداكشن 1
  ) اداكشن4    خلفي  -) روتيشن قدامي3

 آناتوميكي زير جزء مجاورات قدامي عضله پيريفورميس است؟ كدام دسته از عناصر .9

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  
  ) محتويات لگن حقيقي1
  هاي عروق ايلياك داخلي شاخه -اعصاب شبكه ساكرال -) ركتوم2
  هاي رحمي و انتهاي تخمدان در جنس مؤنث لوله -) عروق رحمي3
  اي و عصب ابتراتور در جنس مذكر ثانه) عروق ابتراتور و م4

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  شود؟ نام عضله كوكسيژئوس خوانده مي كدام قسمت عضله لواتور آني به .10
  ) ايليوكوكسيژئوس 2    ) پوبوركتاليس 1
  ) ايسكيوكوكسيژئوس4    ) پوبوكوكسيژئوس 3

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  شود؟ دام فاسيا اطلاق ميفاسياي اندوپلويك از نظر كلينيكي به ك .11
  ) تحتاني ديافراگم لگني2    ) فوقاني ديافراگم لگني 1
  ) پره ساكرال4    ) ابتراتور 3

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  شود؟ از موارد زير، الياف عضلاني صاف كولينرژيك يافت مييك  كدام در .12
  ) پوبوپروستاتيك 2    ) پوبووزيكاليس 1
  ) رباط يورتروپلويس4    ) رباط پوبويورترال 3

 كند؟ از عناصر آناتوميكي زير از جلوي محل دو شاخه شدن شريان ايلياك مشترك عبور مييك  كدام  .13
  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  

  ه سمپاتيك راست) تن2  ) انتهاي وريد ايلياك مشترك 1
  ) عصب ابتراتور4    ) ميزناي 3

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  شود؟ ها توسط غدد لنفاوي ايلياك داخلي دريافت مي لنف كدام قسمت .14
  احشاي لگني -هاي عمقي پرينه ) قسمت2  هاي عمقي پرينه ) گنادها و قسمت1
  و ركتوم) گنادها 4  ) ركتوم و قسمت عمقي پرينه3

  )93-94 ) بيولوژي توليدمثل سالPh.Dدكتري تخصصي ((  :  جز به شوند، هاي زير در ناحيه پرينئوم ديده مي تمامي شريان .15
  ) ركتال تحتاني 2    ) اسكروتال خلفي 1
  ) ابتراتور4    ) پودندال داخلي 3



  
  

 
  
  
  
  
  
 
 ) 2گزينه ( .1
  ) 1گزينه ( .2
 )2گزينه ( .3
  )1گزينه ( .4

اسـفنكتر خـارجي و اليـاف پوبوركتـاليس عضـلات       عمقـي  در محل اتصال ركتوم و مجراي آنال، اسفنكتر داخلي، بخـش 
شـود، و در معاينـه ركتـوم قابـل لمـس       ناميده مي anorectal ringدهند كه  لواتورآني، يك حلقه مشخص را تشكيل مي

 باشد. باشدكه عامل نگهداري محتويات مجراي آنال، حلقه آنوركتال مي مي
  )4گزينه ( .5
  )4گزينه ( .6

 :دراثر پارگي پيشابراه اسفنجي در زير غشا پرينـه آل اسـت و در اثـر آن ادرار وارد فضـاي     ترين آسيب پيشابراه شايع مهم ،
  شود. مي پرينه آل سطحي، اسكروتوم و جدار قدامي شكم در عمق فاسياي سطحي

   )3گزينه ( .7
 ) 3گزينه ( .8
 )2گزينه ( .9

 :ساكرال بـين عضـله   ي  اند. شبكهپوش مي نازكي است كه سطح قدامي عضله پريفورميس را فاسياي پريفورميس لايه مهم
آن در بافت خارج صـفاقي قـرار دارنـد.    هاي  پريفورميس و فاسياي پريفورميس قرار گرفته است. عروق ايلياك داخلي و شاخه
 گيرند.   مي بنابراين اعصاب ساكرال در خلف فاسيا و عروق ايلياك داخلي در جلوي فاسيا قرار

 )4گزينه ( .10
 :سه قسمت دارد عضله لواتور آني مهم: 
 ) پوبوكوكسيژئوس1

گيـرد   مي قدامي خط سفيد و سطح لگني تنه پوبيس مبدأي  پوبوكوكسيژئوس بخشي از عصله لواتور آني است كه از نيمه
  باشد: مي و حاوي سه قسمت

 لگن و پرينه

  فصل
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  لگن و پرينه

تنـه پـوبيس بـه    الياف از سـطح لگنـي   ترين  و داخليترين  قدامي :ردان و يا پوبوواژيناليس در زنانلواتور پروستاته در م -
يابد، كه به ايـن اليـاف    مي سمت عقب حركت كرده، در مردان از طرفين پروستات عبور نموده و به جسم پرينه آل اتصال

 سازند. مي گويند. الياف مشابه در زنان از طرفين واژينا عبور كرده و پوبوواژيناليس را مي پروستاتي  بالابرنده
روند. بخشي از  مي يس خارج تر از الياف قبلي مبدأ گرفته و به سمت عقب و داخلپوبو ركتاليس: از سطح لگني تنه پوب -

زنند و با الياف اسفنكتر خارجي عمقي مقعد  مي الياف به طرف مقابل متصل شده و بخش ديگر پيوستگاه آنوركتال را دور
 شوند.  مي و عضلات طولي ركتوم متصل

 شوند. يد مبدأ گرفته به رأس كوكسيس و رباط آنوكوكسيژئال متصل ميي قدامي خط سف پوبوكوكسيژئوس حقيقي: از نيمه - 
  ) ايلئوكوكسيژئوس2

  گيرد.  مي خلفي خط سفيد و سطح داخلي خار ايسكيوم مبدأي  از نيمه
  ) ايسكيوكوكسيژئوس3

نـي و خـار   شود. در خلف عضله لواتور آني قرار دارد. رأس آن به سـطح لگ  مي ناميده كوكسيژئوسي  گاهي مستقلاً عضله
و پنجمـين   اين عضله به كنار طرفي كوكسـيكس ي  شود. قاعده مي ايسكيوم اتصال داشته و با رباط ساكرواسپاينوس يكي

  يابد. مي ساكرال اتصالي  مهره
 )1گزينه ( .11

 :فاسياي اندوپلويك بخشي از فاسياي لگني كه احشاي لگن را در برگرفته است مهم. 
   )1( گزينه .12

(اسفنگتر داخلـي پيشـابراه) يـا پوبـو وزيكـال از اليـاف صـاف تشـكيل شـده و غيـر اراديسـت. اسـفنگتر             اسفنگتر وزيكه 
 از الياف مخطط تشكيل شده و اراديست.  )پيشابراه خارجي اسفنگتر(اورترال

  )3( گزينه .13
 )2( گزينه .14

پاراركتـال بـه   هـاي   عقـده  يـق طرركتـوم از   يفوقاني  يمهن يلنفاو عروق. يريزدم يكپارا آئورتهاي  به عقدههاي  گناد لنف
بـه   يكانال مقعـد  يركتوم و بخش فوقان يتحتاني  يمهنهاي  يكشوند. لنفات مي تخليه يتحتان يكمزانتر يلنفاو يها عقده
 شوند.  يم يهتخل يداخل يلياكا يها عقده

 )4گزينه ( .15
 :و لگن را از طريـق كانـال    كند ميمسير ي خارجي لگن به همراه عصب ابتوراتور طي  شريان ابتوراتور در طول ديواره مهم

  .كند مي ابتوراتور ترك 
 )2گزينه ( .16

 :در زنان تخمـدان و انتهـاي   كند مي شريان ايلياك داخلي در جلو توسط صفاق پوشيده شده است و با حالب تقاطع مهم .
لومبوساكرال و مفصـل  ي  ، تنهرحم نيز در جلوي شريان ايلياك داخلي قرار دارند. در عقب وريد ايلياك داخليي  خارجي لوله

و همچنـين   كنـد  مـي  ساكروايلياك مجاورت دارد. در خارج با و ريد ايلياك خارجي كه شريان را از عضله پسوآس ماژور جـدا 
انتهايي ايلئوم و شريان ايلياك داخلي چـپ بـا   هاي  عصب ابتراتور مجاورت دارد. در داخل شريان ايلياك داخلي راست با قوي

 .ئيد مجاورت داردكولون سيگمو
 )2( گزينه .17

 :ايـن . شـود  مي محدود ساكروتوبروس رباط و ماگزيموس گلوتئوس عضله و خارج توسط عقب در ايسكيوركتال حفره مهم 
 كانـال . اسـت  خلفـي  رانـي  جلـدي  عصـب  آل پرينـه  هاي شاخه چنين هم و تحتاني ركتال اعصاب و عروق و چربي حاوي فضا

    .كند مي مسير طي ايسكيوركتال ي حفره طرفي جدار طول در پودندال
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