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نکات طلایی رادیولوژی دهان و فک وصورت )وایت و فارو 2019(

9- کدام گزینه جز فیلترهای ذاتی محسوب نمی شود؟ 
الف( دیواره شیشه ای تیوب 

ب( آلومینیم 
ج( روغن

د( مواد حائلی که مانع خروج روغن می شوند. 
- گزینه )ب( صحیح است. 

آلومینیم جز فیلترهای اضافه )added( است.

10- یــک دســتگاه اشــعه x بــا ولتــاژ 75kvp کار می کنــد. اگــر 
فیلتراســیون ذاتــی آن 1/5 باشــد چــه مقــدار فیلتراســیون اضافــی 

سـت؟ یـم لازم اـ آلومینـ
د(2 ج( 1/5	 الف( 0/5	ب( 1	

- گزینه )ب( صحیح است. 
ــت  ــر اس ــه mm 2/5 فیلت ــاز ب ــتر از 70 نی ــا kvP بیش ــتگاه های ب در دس
کــه 1/5 میلی متــر ان ذاتــی اســت پــس بایــد 1 میلی مـتـر اضاـفـه ـشـود.
ــر و  ــاژ، میلی آمپ ــای کیلوولت ــک از فاکتوره ــر ی ــش ه ــا افزای 11- ب
ــری  ــه تغیی ــب چ ــه ترتی ــعه x ب ــرژی اش ــن ان ــیون، میانگی فیلتراس

می‌کــند؟
ب( افزایش – کاهش – ثابت  الف( افزایش – افزایش – ثابت 	
د( افزایش – ثابت – افزایش  ج( افزایش – ثابت – کاهش 	

- گزینه )د( صحیح است. 
12- اگــر دوز در فاصلــه 2 متــری برابــر بــا 2 گــری باشــد در فاصلــه 

0/5 مـتـری چـقـدر خواـهـد ـبـود.؟ )برحـسـب ـگـری(
د( 32 ج( 8	 ب( 0/5	 الف( 1	

- گزینه )د( صحیح است. 

13- کــدام یــک از تــداخلات اشــعه x بــا مــاده ســهم بیشــتری 
دارد؟ ـکـدام ـیـک عاـمـل اصـلـی تـشـکیل تصوـیـر اـسـت؟ )ـبـه ترتـیـب(

ب( کمپتون – فتوالکتریک  الف( کمپتون – کمپتون  	
د(فتوالکتریک-فتوالکتریک ج( فتو الکتریک- کمپتون 	

- گزینه )ب( صحیح است. 
ــک نقــش  ــت و فتوالکتری ــون 57 درصــد از تــداخلات اس ســهم کمپت

اصــلی را در تــشکیل تصوــیر دارد.

14- کدام در ارتباط با اشعه x صحیح نسیت؟ 
الف( تولید اشعبه ترمزی با مربع عدد اتمی متناسب است. 

ب( تولیــد اشــعه اختصاصــی بــا انــرژی معــادل تفــاوت انــرژی باندینــگ 
اوربیتالـهـا متناـسـب اـسـت.

ج( تــداخلات فتوالکتریــک بــا مربــع عــدد اتمــی مــاده جــاذب متناســب 
اـسـت.

د( احتمال پدیده کمپتون با دانسیته الکترونی متناسب است. 
- گزینه )ج( صحیح است.

ــا تــوان ســوم )Z3( عــدد اتمــی مــاده جــاذب  تــداخلات فتوالکتریــک ب
متناـسـب اـسـت.

15- در شــرایطی کــه دوز معــادل همــه گزینه هــا برابــر باشــد کــدام 
باـفـت دوز مؤـثـر بالاـتـری دارد؟

د( تیروئید  ج( مثانه 	 ب( ریه 	 الف( گناد 	
- گزینه )ب( صحیح است. 

ــری اســت. دوز  ــی بالات ــور وزن ــه ب دارای فاکت طبــق جــدول 5-1 گزین
ــی  ــور وزن ــر ارگان در فاکت ــادل ه ــوع دوز مع ــرب مجم ــل ض ــر حاص مؤث

باـفـت اـسـت.
16- در شــرایطی کــه دوز جذبــی همــه گزینه هــا برابــر باشــد کــدام 

گزیـنـه دوز مـعـادل بالاـتـری دارد؟
د( پروتون  	  x ج( اشعه ب( بتا    	 الف( آلفا 	

- گزینه )الف( صحیح است. 
ــا  ــت ی ــک باف ــط ی ــی متوس ــرب دوز جذب ــل ض ــادل حاص ــون دوز مع چ
ــعه x = 1 و  ــی اش ــور وزن ــت و فاکت ــیون اس ــور وزنیرادیاس ارگان در فاکت

نوتــرون و پروتــون = 5 و ذرات ⍺ = 20 اــست.

در  انســان ها  خطــر  میــزان  ارزیابــی  بــرای  گزینــه  کــدام   -17
رود؟ ــمی  بــکار  رادیاســیون 

ب( دوز معادل  الف( دوز جذبی 	
د( اکسپوژر  ج( دوز مؤثر 	

- گزینه )ج( صحیح است. 
دوز مؤثر برای تخمین ریسک در انسان ها کاربرد دارد. 

18- در صورتــی کــه دوز جذبــی مســاوی باشــد کــدام دو مــورد 
دارای دوز مــعادل براــبر خواهــند ــبود؟

ب( نوترون و آلفا  الف( نوترون و پروتون 	
x د( نوترون و اشعه 	   x ج( پروتون و اشعه

- گزینه )الف( صحیح است. 
و  برابــر  پرانــرژی  پروتون هــای  و  نوتــرون  رادیاســیون  وزنــی  فاکتــور 

مســاوی بــا 5 اــست.

19- افزایــش کــدام پارامتــر ذیــل باعــث افزایــش کیفیــت پرتوهــای 
x می شــود؟

ج( زمان       د( فیلتراسیون  ب( کولیماسیون 	 الف( میلی آمپر 	
- گزینه )د( صحیح است. 
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1- فرضیه LNT کدام الگو را نشان می دهد؟ 
ب( خطی با آستانه  الف( خطی بدون آستانه	

د( غیر خطی با آستانه  ج( غیر خطی بدون آستانه 	
- گزینه )الف( صحیح است.

فرضیــه براســاس  اشــعه  از  حفاظــت  فعلــی   الگــوی 
LNT) Linear non-threshold( است.

2- کــدام گزینــه در مــورد ارتبــاط دوز بــا ریســک ســرطان صحیــح 
نسیــت؟

الف( هورمسیز توجیه کننده تأثیر واکسن است. 
ب( اثــر Bystander بــه صــورت غیــر خطــی اســت و ریســک پایین تــری 

از مــدل LNT را در نـظـر می گـیـرد.
ج( در هورمسیز دوز آستانه وجود دارد. 

د( امروزه همچنان پذیرفته شده ترین مدل LNT است. 
- گزینه )ب( صحیح است. 

ــه  ــت ک ــلول هایی اس ــک روی س ــرات بیولوژی ــر اث ــر Bystander بیانگ اث
ــر  ــورت غی ــه ص ــه ب ــود. )off-target( ک ــش نمی ش ــتقیم تاب ــور مس ط
خطــی از نــوع supralinear اســت و ریســک بالاتــری از مــدل LNT را در 

یـد. قـت کنـ ــکل 3-3 دـ ــه ش ــرد. ب ــر می گی نظ

کــدام  و  هورمســیز  نمایانگــر  گزینــه  کــدام  زیــر  نمــودار  در   -3
اــست؟  Bystander

C-D )د 	C-A )ج 	A-D )ب 	A-C )الف
- گزینه )ب( صحیح است. 

 F و نقطــه دوز LNT 4- در نمــودار ســوال قبــل کــدام گزینــه بیانگــر
بیانـگـر ـچـه دوزی اـسـت؟

ب( B- 200 میلی سیورت  الف( B – 100 میلی سیورت 	
د( D – 100 میلی سیورت  ج( D- 200 میلی سیورت 	

- گزینه )الف( صحیح است. 

5- در نمــودار ســوال 5 کــدام نمــودار بیانگــر اثــر off target اســت و 
واـحـد دوز در مـحـور افـقـی ـکـدام اـسـت؟

الف( C – دوز معادل 	                  ب( C – دوز مؤثر
د( A – دوز مؤثر  ج( A – دوز معادل      	

- گزینه )د( صحیح است. 
اثــر off target همــان اثــر Bystander اســت کــه بــه صــورت غیر خطــی 
و supralinear اســت )A( و دوز تأییــده بــه بیمــار توســط دوز مؤثــر 

میــشود. ــسنجیده 

6- یــک تصویــر پانورامیــک تقریبــاًً برابــر بــا چنــد روز تابــش زمینــه 
ای اـشـعه دارد؟

د( 5 ج( 2/5   	 ب( 2	 الــف( 1/5	
- گزینه )ج( صحیح است. 

7- کدام گزینه دارای کم ترین دوز مؤثر تابشی با بیمار است؟ 
الف( پانورامیک 
ب( سفالومتری 

F-speed با کولیاتور مستطیلی و فیلم Full-mouth )ج
CCD با کولیماتور مستطیلی و سنسور Full mouth )د

- گزینه )ب( صحیح است. 
با توجه به جدول میزان دوز مؤثر ناشی از همه کمتر است.

ــا کــدام  ــا فیــم F-speed معــادل ب ــر بایــت وینــگ ب 8- تهیــه تصاوی
ثـر دارد؟ نـه دوز مؤـ گزیـ

الف( پانورامیک 
ب( سفالومتری 
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 narrow ــری ــه گی ــال نمون ــه دییجت ــوگ ب ــل آنال ــد تبدی 1-در فراین
ــه  ــاز ب ــود و نی ــی می ش ــیگنال اصل ــه س ــباهت ........... ب ــث ش باع

یـر دارد. بـرای تصاوـ ظـه .......... ـ حافـ
ب( کم تر – کمتر  الف( بیشتر – بیشتر 	
د( بیشتر – کمتر  ج( کمتر – بیشتر 	

- گزینه )الف( صحیح است. 
نمونه هــای باریــک )narrow( ســیگنال اصلــی را بهتــر تقلیــد می کننــد 

ولــی نیــاز بــه حافظــه بیشــتری بــرای تصویــر دیجیتــال دارنــد.

بــه   CCD و   COMS سنســور های  در   Fiber optic وظیفــه   -2
ترتــیب چیــست؟

الف( کاهش نویز – کاهش نویز 
ب( کاهش نویز – افزایش رزولوشن 
ج( افزایش رزولوشن- کاهش نویز 

د( افزایش رزولوشن – افزایش رزولوشن 
- گزینه )ب( صحیح است. 

رابــه ســنتیلاتور  صفحــه  اپتیــک  فیبــر   CMOS سنســور   در 
ــد. در  ــش می ده ــر را کاه ــز تصوی ــد و نوی ــد می ده CMOS Chip پیون
سنســور CCD معمــولًاً ســطح ســیلیکون بــرای افزایــش کارآیــی جــذب 
ــن دارای  ــود رزولوش ــرای بهب ــنتیلاتور و ب ــاده س ــک م ــعه x دارای ی اش

یــک فیبــر اپتیــک اســت.

 FPD و در ..... COMS و در .... CCD 3- بیــس ثبــت تصاویــر در
سـت. ..... اـ

الف( سیلیکون – سلنیوم – سلنیوم 
ب( سیلیکون – سیلیکون – سلنیوم 

ج( سلنیوم – سلنیوم – سیلیکون 
د( سیلیکون – سلینوم- سیلیکون 

- گزینه )ب( صحیح است. 
صحیــح   solid state آشکارســازهای  دربــاره  گزینــه  کــدام   -4

؟ نسیــت
الف(در COMS هر پیکسل به یک ترانزیستور متصل است. 

ب( CCD هــا بــا آرایــش خطــی بــا پیکســل های طولــی زیــاد و عرضــی 
بـرای ـسـفالومتری اـسـتفاده میـشـود. ـکـم ـ

 bucket brigade روش   CCD در  پیکســل ها  خوانده شــدن  روش  ج( 
سـت. اـ

د( فناوری ساخت CCD ها کم هزینه تر از COMS است. 
- گزینه )د( صحیح است. 

ــا  ــایر گزینه ه ــت. س ــر از CCD اس ــم هزینه‌ت ــاخت CMOS ک ــاوری س فن
صحیــح اســت.

بــه  نســبت  FPD هــا  مســتقیم  غیــر  آشکارســازهای   -5
آشکارســازهای مســتقیم دارای کارآیــی......... و رزولوشــن ......... 

. هــستند
ب( کم تر – بیشتر  الف( کم تر – کم تر 	
د( بیشتر – بیشتر  ج( بیشتر – کم تر 	

- گزینه )ج( صحیح است. 
آشکارســازهای مســتقیم کــه از ســلنیوم )Z =34( اســتفاده می کننــد در 
مقایســه بــا آشکارســازهای غیــر مســتقیم کــه از صفحــات تشــدید کننده 
ــد  ــتفاده می کنن ــزیم )Z=55( اس ــا س ــوم )Z =64( ی ــاوی گادولونی ح

رزولوشــن بالاتــر و کارآیــی پایین تــری دارنــد.

ــات  ــا خصوصی ــلنیوم ب ــا از س ــتقیم FPD ه ــازهای مس 6- آشکارس
..... و ـبـا ـعـدد اتـمـی ..... نـسـبت ـبـه ـسـلیکون، اـسـتفاده می کنـنـد.

ب( متفاوت – بالاتر  الف( مشابه – بالاتر 	
د( متفاوت – پایین تر  ج( مشابه- پایین تر 	

- گزینه )الف( صحیح است. 

در  الکترون هــا  خــودی  بــه  خــود  رفتــن  دســت  از  ســرعت   -7
دارد؟ بــستگی  عواــمل  ــکدام  ــبه   PSP صفحــات 

الف( ضخات فسفر – دمای محیط 
ب( ترکیب فسفر- دمای محیط 

ج( ضخامت فسفر – کارایی تیوب فوتومولتی پلایر 
د( ترکیب فسفر – کارایی تیوب فتومولتی پلایر 

- گزینه )ب( صحیح است. 
ــپوژر  ــس از اکس ــی پ ــن الکترون هــا کم ــت رفت ــرعت از دس ــترین س بیش
اســت ایــن ســرعت بســته بــه ترکیــب فســفر ذخیره کننــده و دمــای 

ــت. ــر اس ــط متغی محی
8- در مــورد دامنــه گیرنده هــای دییجتــال کــدام گزینــه صحیــح 

سـت؟ اـ
PSP>>CCD=CMOS>Film )الف

سوالات فصل چهارم 4



سه
ار

ن پ
اما

شگ
 پی

ی
رات

شا
انت

سه 
ؤس

م

103

  فصل دوازده سوالات

د( ابلیک – کرونال  		 ج( ابلیک – ساجیتال 
- گزینه )ب( صحیح است. 

CBCT اینترماگزیلاری سوچور – تصاویر کرونال و اگزیال
ANS -9 )خــار قدامــی بینــی( در تصاویــر CBCT بــه شــکل V و بــه 

بهترـیـن نـحـو در مقاـطـع .... و ... مـشـاهده میـشـود.
ب( کرونال – اگزیال  		 الف( ساجیتال – اگزیال 

د( ابلیک – کرنال  		 ج( کرونال – ساجیتال 
- گزینه )الف( صحیح است. 

CBCT تصاویر ساجیتال و اگزیال ANS
ــال  ــر اتص ــکال زی ــری اپی ــای پ ــی ه ــو گراف ــل ANS در رادی 10- مح

قـرار دارد. نـی ـ سـوراخ بـی حـد ... ـ نـی و ـ نـی بـی سـپتوم میاـ ـ
د( لترال  ج( مدیال 	 ب( تحتانی 	 الف( فوقانی 	

- گزینه )ب( صحیح است. 
ANS = محل اتصال 

-انتهای تحتانی سپتوم بینی
-حد تحتانی سوراخ بینی

ــده  ــر دی ــع بهت ــدام مقاط ــر CBCT در ک ــخت در تصاوی 11- کام س
میــشود؟

ب( ساجینال – اگزیال  		 الف( کرونال – اگزیال 
د( فقط کرونال  		 ج( ساجیتال – کرونال 

- گزینه )ج( صحیح است. 
CBCT کام سخت←تصاویر کرونال و ساجیتال

12- در رادیــو گرافی هــای داخــل و خــارج دهانــی فورامــن انســیزیو 
... انســیزورهای  بیــن ریشــه ها در ناحیه←میانــی و  معمــولًاً در 

ــود. ــان می ش ــای ... نمای ــا برداره ــانترال ب س
الف( کرونال- شارپ
ب( کرونال – منتشر 

ج( اپیکال – شارپ
د( اپیکال – منتشر 

- گزینه )د( صحیح است. 
ــا بردرهــای منتشــر  ایــن فورامــن بــه صــورت لوسنســی بیضــی اغلــب ب
و  ناحیه←میانــی  در  و  ریشــه ها  بیــن  آن  محــل  و  می شــود  نمایــان 

اپیــکال انســیزورهای سانترالاســت.

13- حــدود لتــرال فوســا و بــرد بافــت نــرم بینــی در تصاویــر داخــل 
ــب از  ــه ترتی ــزیلا ب ــرال ماگ ــانترال و لت ــنیزورهای س ــی از اس دهان

راـسـت ـبـه ـچـپ چگوـنـه اـسـت؟
ب( شارپ – منتشر  الف( منتشر – شارپ	

د( شارپ- شارپ  ج( منتشر – منتشر 	
- گزینه )الف( صحیح است. 

حدود لترال فوسا←منتشری رادیولوست 
حدود بافت نرم بینی←اپک ، یکنواخت با بردر شارپ 

14- کانــال نازولاکریمــال از قســمت داخلــی بــر در .... اوربیــت 
بــه ســمت پاییــن در ناحیــه زیــر کونــکای .... بــه داخــل حفــره بیــن 

تخلــیه میــشود.
الف( خلفی – تحتانی – میانی 
ب( قدامی – تحتانی – تحتانی 

ج( خلفی – فوقانی – میانی 
د( قدامی – فوقانی – تحتانی 

- گزینه )ب( صحیح است. 
ایــن کانــال از قســمت داخلــی بــردر قدامــی – تحتانــی اربیــت بــه ســمت 
ــی  ــره بین ــل حف ــه داخ ــی ب ــکای تحتان ــر کون ــا در زی ــد ت ــن می آی پایی

تخلـیـه ـشـود.

15- کانــال نازولاکریمــال در تصاویــر پــری اپیــکال داخــل دهانــی در 
ــر اکلــوزال ماگــزیلا در ناحیــه ... دیــده  ــالای اپکــس ... و در تصاوی ب

میــشود.
ب( کانین – مولرها  		 الف( انسیزور – پرمولرها 

د( کانین – پر مولرها 		 ج( انسیزور – مولرها 
- گزینه )ب( صحیح است. 

 :Nasolacrimal Canal
در P.A←اپکس کانین 

در اکلوزال←ناحیه مولرها 
16- آناتومــی کانــال نازولاکریمــال در CBCT در پلن هــای ....  و ... 

بــه بهتریــن نحــوه ارزیابــی می‌شــود.
ب( ساجیتال – اگزیال  الف( ساجیتال – کرونال 	

د( فقط ساجیتال  		 ج( اگزیال – کرونال 
- گزینه )ج( صحیح است. 

ــال  ــال و کرون ــن شــکل در پلن هــای اگزی ــه بهتری ــال نازولاکریمــال ب کان
ــود. ــی می ش ارزیاب

17- دیــواره .... ســینوس ماگــزیلاری ســقف توبروزیتــه را تشــکیل 
می دهــد و حــد تحتانــی ســینوس و حفــره بینــی در رادیوگرافی های 

ـپـری اپـیـکال در ... در ـیـک ـسـطح دـیـده میـشـوند.
ب( خلفی – کودکی  		 الف( تحتانی – کودکی 

د( خلفی – سن بلوغ  		 ج( تحتانی – سن بلوغ 
- گزینه )د( صحیح است. 

دیواره خلفی سینوس←بالای مولر و توبروزیته ماگزیلا 
کــف ســینوس و حفــره بینــی در رادیوگرافــی P.A در حــدود ســن بلــوغ در 

یــک ســطح دیــده می شــوند.
18- نمــای Inverted Y در رادیوگرافی هــای .... دیــده می شــود و 

نـد. یـری .... دارـ لـب جهت گـ گـزیلاری اغـ یسنوس ماـ ــپتاهای ـ س
ب( پرمولر – عمودی  الف( کانین – عمودی 	

د( پرمولر – افقی  		 ج( کانین – افقی 
- گزینه )الف( صحیح است. 

در رادیوگرافــی کانیــن کــف ســینوس و حفــره بینــی روی هــم ســوپرایمپوز 
می شــود و در محــل تقاطــع بــا هــم شــکل ‘Y” معکــوس را در ایــن ناحیــه 

می‌ســازد.
ســپتاهای ســینوس معمــولًاً عمــودی قــرار گرفتــه و در تعــداد ضخامــت و 
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 در یک نگاهتعایاریها و ضامیب

جدو ل شماره 3:

Internal structureBorderRegionساختار اطرافدندان مجاورسایرDDCتشابهات
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جدول شماره 4:
DDCساختار داخلی بوردساختار اطرافدندان مجاورسایرAge GenderRegion
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جدول شماره 5:
DDXساختار داخلی بوردرساختار اطرافدندان مجاورسایرAge GenderRegion
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جدول شماره 6:
DDXساختار داخلی بوردرساختار اطرافدندان مجاورسایرAge GenderRegion

OKC لهکاملًاً لوسنت دنتی جروس یا کپسو

 و عود کم

جابجایی

تحلیل ریشه نادر

اپی سنتر در کرونال 

دندان : ممانعت از 

رویش

با حفظ  اتساع فکین 

خارجی کورتکس 
 حدود مشخص و

کورتیکال

 لوسنت > سوسنت
 اپک کانون های اپک

به صورت

Faint, delicate 
Cluster, small 

pebbles

< زنان

 دهه دوم میانگین

 قدام ماگزیلا و

مندیبل

cuspid بویژه ناحیه

A
O

T

max, man قدم COC

CEOT و املوبلاستیک 

man فیبروادونتوما خلف

جدول شماره 7:
DDXساختار داخلی بوردرساختار اطرافدندان مجاورسایرAge GenderRegion
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جدول شماره 8:
DDXساختار داخلی بوردرساختار اطرافدندان مجاورسایرAge GenderRegion
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جدول شماره 9:
DDXساختار اطرافدندان گیرسایرRegion Age
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در صورت عفونت :

LCH

پریودنتال آبسه 


