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مقدمه 

کتابـی کـه اکنـون در اختیـار شـما بزرگـواران قـرار دارد، دربردارنـده مجموعـه ای از سـوالات و 
پاسـخ های تشـریحی فصـول ۱ تـا ۱۸ کتـاب مرجع )علـم و هنر در دندانپزشـکی ترمیمـی ۲۰۱۹( به 

تفکیـک فصول می باشـد.
در کتـاب حاضـر، تـاش بـر آن بـود کـه بخش عمده ی سـوالات، شـامل سـوالات تالیفـی از فصول 

مختلـف کتاب مرجع باشـد.
همچنیـن بخشـی از سـوالات تالیفـی نسـخه قبلی DDQ بعـد از مطابقت دادن با ویرایـش جدید کتاب 
مرجـع در ایـن کتـاب گنجانـده شـده اسـت. جـا دارد از زحمـات سـرکار خانم دکتـر نازنیـن آرین و 

جنـاب آقـای دکتـر محمدرضـا غفـاری بابت تالیف سـوالات کتـاب قبلی تشـکر و قدردانـی نمایم.
عاوه بر آن در انتهای هر فصل سوالات ورودی دستیاری سالهای پیشین، افزوده شده است.

امیـد اسـت کتـاب حاضر برای شـما عاقمندان گرامی سـودمند واقع شـود و پیشـاپیش از اسـاتید، 
همـکاران و دانشـجویان عزیـز تقاضـا می کنـم چنانچـه علیرغـم دقـت و بازبینـی مکرر تیـم مولفین 
و گردآورنـدگان، در رونـد مطالعـه کتـاب بـا نقـص و کاسـتی هایی روبـرو شـدید، اینجانـب را از 

راهنمایی هـای ارزشـمند خـود بهره منـد سـازید.
در پایـان از انتشـارات شـایان نمـودار جهـت همـکاری در تهیـه کتـاب حاضـر صمیمانـه قدردانـی 

می کنـم.

دکتر سیده سمیه حسینی       
Somayehoseini@dnt.mui.ac.ir           
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فصل اول: شواهد بالینی از آناتومی، بافت  شناسی 
فیزیولوژی دندان و اکلوژن

1ـ کدام گزینه در ارتباط با DEJ صحیح می باشد؟
الف( DEJ تقریبا 5 میکرون عرض دارد و فقط از کمپلکس مینراله عاج در هم تنیده شده تشکیل شده است.
ب( DEJ تقریبا 2 میکرون عرض دارد و فقط از کمپلکس مینراله عاج در هم تنیده شده تشکیل شده است.

ج( DEJ تقریبا 5 میکرون عرض دارد و از کمپلکس مینراله عاج در هم تنیده شده و ماتریکس پروتئین مینایی تشکیل 
شده است.

د( DEJ تقریبا 2 میکرون عرض دارد و از کمپلکس مینراله عاج در هم تنیده شده و ماتریکس پروتئین مینایی تشکیل 
شده است.

2- زوائد سیتوپلاسمیک ادنتوبلاست ها، تا چه میزانی داخل توبول های عاج معدنی شده نفوذ می کنند؟
200ـ 100 mµ ب(  الف( nm 200ـ100    

mµ 20ـ10 د(  ج( nm 20ـ10    

3- کدام گزینه در ارتباط با شکل گیری عاج اولیه صحیح نمی باشد؟
الف( شکل گیری عاج از نواحی مجاور نوک کاسپ یا لبه انسیزال شروع می شود.

ب( سرعت تقریبی شکل گیری عاج 4 میکرومتر در روز می باشد.
ج( شکل گیری عاج درست قبل از شکل گیری مینا آغاز می شود.

د( پره دنتین ناحیه ی معدنی شده ی عاج در مجاورت جسم سلولی ادنتوبلاست ها می باشد.

4- گزینه ی صحیح را مشخص کنید.
الف( دندان کانین به دلیل طول ریشه و شکل تاج مهمترین دندان در حفظ ارتفاع عمودی صورت است.

ب( دندان های ثنایا، دارای تاجی هستند که از نمای پروگزیمال به شکل مثلثی با سطح ضخیم انسیزال می باشد.
ج( دندان های کانین به دلیل موقعیت و تکیه گاه خود از لحاظ اکلوژن راهنمای مهمی هستند.

د( همه موارد
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5- در مورد مینا کدام گزینه نادرست است؟
الف( سختی مینا از سطح به عمق کاهش می یابد.
ب( حلالیت مینا از سطح به عمق افزایش می یابد.

ج( غلظت یون فلوراید در مینا از سطح به عمق کاهش می یابد.
د( قطر منشورهای مینایی از سطح به عمق افزایش می یابد.

6- در مقایسه ی مینا و عاج از لحاظ خصوصیات مکانیکی کدام گزینه صحیح است؟
الف( مینا: MOE بالا، استحکام فشاری پایین، استحکام کششی بالا

ب( عاج: MOE پایین، استحکام کششی پایین، استحکام فشاری بالا
ج( عاج: استحکام کششی بالا، استحکام فشاری پایین، MOE پایین

د( مینا: استحکام فشاری بالا، MOE بالا، استحکام کششی پایین

7- مینای gnarled در کدام نواحی از دندان بیشتر دیده می شود؟
د( ب و ج ج( سطح اکلوزال   ب( ناحیه سرویکال   الف( سطح باکال  

8- کدام یک از ساختارهای مینایی زیر نقش مهمی در گسترش پوسیدگی دندانی دارند؟
د( لاملا ج( تافت مینایی   ب( غشا ناسمیت   الف( دوک مینایی  

9- کدام عبارت در خصوص مینای بدون منشور صحیح است؟
الف( معمولاً در ناحیه نوک کاسپ ها و گاهی در ناحیه سرویکال دیده می شود.

ب( تمامی کریستالیت های آپاتیت در این مینا، با هم و با خطوط رتزیوس موازیند.

ج( ضخامت مینای بدون منشور 20 میکرومتر است و در افراد جوان دیده می شود.
د( مینای بدون منشور ساختاری بسیار معدنی شده است که حدود منشوری واضحی ندارد.

10- در سطح مینای سرویکال دندان که حاوی  بدون منشور است،کریستالیت های آپاتیت نسبت به همدیگر  
و نسبت به خطوط رتزیوس چه حالتی دارند ؟

ب( موازی، موازی الف( به هم ریخته، عمود   
د( به هم ریخته، موازی ج( موازی، عمود    

11- گزینه صحیح را مشخص کنید.
الف( تشکیل عاج بلافاصله بعد از آغاز میناسازی شروع می شود.

ب( دوک مینایی زوائد ادنتوبلاستیکی است که انتهای آن در مینا نازک شده است.
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ج( کنترل درد پالپی در برابر محرک های مختلف به عهده الیاف حرکتی عصبی است.
د( مسیر توبول های عاجی در نواحی انسیزال و کاسپ ها مستقیم تر است.

12- عاج اولیه چه زمانی پس از رویش یک دندان دائمی کامل می شود؟
د( 5 سال ج( 4 سال    ب( 3 سال    الف(2 سال  

13- سختی عاج در ناحیه DEJ نسبت به ناحیه نزدیک پالپ چگونه است؟
د( مساوی ج( دو برابر    ب( نصف    الف( 3 برابر  

14- گزینه صحیح را در خصوص پاسخ های کمپلکس عاج ـ پالپ به محرک ها مشخص نمایید.
الف( محرک هایی با شدت متوسط، می توانند تولید عاج ثانویه را تحریک نمایند.

ب( عاج ثالثیه در اثر پاسخ به محرکی همچون اتریشن، درون توبول های تمامی عاج رسوب می کند.
ج( پوسیدگی هایی با پیشرفت آهسته، اسکلروز واکنشی را سبب می شوند.

د( سختی عاج ثالثیه بیشتر از عاج اولیه است

15- کریستالیت های هیدروکسی آپاتیت در عاج و مینا چگونه اند؟
الف( کریستال های عاجی بزرگتر ولی نامنظم تر از مینا هستند.

ب( طول کریستال های مینا از 100-20 نانومتر متغیر است.
ج( کریستال های عاجی عرضی 3 نانومتری دارند که از کریستال های استخوان بزرگ تر است.

د( کریستال های مینایی عرضی nm 40-20 دارند.

16- گزینه ی صحیح را در باب خصوصیات فیزیکی و مکانیکی عاج و مینا مشخص کنید.
1 سختی مینا است.

3
الف( سختی عاج 

ب( استحکام کششی مینا 10 برابر عاج است.
ج( MOE عاج 18 مگاپاسکال است.

د( استحکام فشاری مینا 384 مگاپاسکال است.

17- کدام گزینه درباره  نفوذپذیری عاج و مینا نادرست است؟
الف( عاج تاجی از عاج ریشه ای نفوذپذیرتر است.

ب( نفوذپذیری مینا با افزایش سن کاهش می یابد.
ج( عاج در سطح اگزیال یک حفره MOD نسبت به سطح پالپال کمتر نفوذپذیر است.

د( در نفوذپذیری مینا، حضور آب نقش مهمی دارد.



8
مجموعه سوالات تفکیکی دندانپزشکی DDQ علم و هنر در دندانپزشکی ترمیمی 2019

18- در خصوص مواد معدنی و آلی عاج و مینا و سمان کدام صحیح است؟
الف( مینا حاوی 2-1 درصد وزنی پروتئین است. 
ب( عاج 2-1 درصد حجمی ماتریکس آلی دارد.

ج( سمان حاوی 50-45 درصد وزنی ماده معدنی است. 
د( عاج حاوی 30 درصد وزنی ماده آلی است.

19- در مورد کانتور صحیح دندان در فاسیال و لینگوال، کدام صحیح است؟
میانی است. 1

3
الف( حداکثر تحدب در سطح فاسیال دندان های کانین در 

1  سرویکال است.
3

ب( حداکثر تحدب در سطح فاسیال دندان های خلفی در

1  میانی است.
3

ج( حداکثر تحدب در سطح لینگوال دندان های سانترال در

1 سرویکال است.
3

د( حداکثر تحدب در سطح لینگوال دندان های خلفی در  

20- در تقسیم بندی مخاط دهانی کدام گزینه مشخصه صحیح از نوع خاص مخاط است؟
الف( مخاط جونده:  اپی تلیوم کراتینیزه، لامیناپروپریا محکم و نازک.

ب( مخاط پوشاننده: اپلی تلیوم غیر کراتینیزه ضخیم، لامینا پروپریا نازک.
ج( مخاط تخصصی: سطح شکمی زبان ـ تماماً کراتینیزه.

د( همه موارد

21- اکلوژن استاتیک در چه موقعیت هایی مشخص می شود؟
ب( قرارگیری مندیبل در حد نهایی طرفی الف( بستن کامل دهان   

د( همه ی موارد    TH ج( بستن در موقعیت

22- کدام گزینه  درباره ی کاسپ های Stamp صحیح نیست؟
الف( این کاسپ ها به مرکز فیشولینگوالی دندان نزدیک ترند.

ب( شیب داخلی آنها قابلیت تماس اکلوزالی را دارد.
ج( ریج کاسپ های گرد و پهن دارند.

د( ارتفاع عمودی صورت را حفظ می کنند.

23- در خصوص حرکت کندیل حین باز شدن دهان، کدام گزینه صحیح نیست؟
الف( حین باز شدن 25 میلیمتری دهان، حرکت کندیل در فضای مفصل به صورت خالص چرخشی است.

ب( حین باز شدن 50 میلیمتری دهان، کندیل ها در فضای مفصلی هم حرکت چرخشی و هم انتقالی دارند.



9
فصل اول

ج( محدودیت باز کردن دهان در حدود 25 میلی متر، نشان دهنده ی توقف حرکت انتقالی کندیل است.
د( محدودیت باز کردن دهان در حدود 35 تا 45 میلی متر به علت تخریب دیسک ایجاد می شود.

24- تماس کدام نواحی در سطح اکلوزال مولرها در حرکات سمت غیرکارگر می تواند، مخرب و نامطلوب باشد؟
ب( شیب خارجی کاسپ لینگوال مولر مندیبل الف( شیب داخلی کاسپ باکال مولر ماگزیلا  

د( شیب داخلی کاسپ باکال مولر مندیبل ج( شیب خارجی کاسپ پالاتال مولر ماگزبلا  

25- کدام گزینه صحیح است؟
الف( کاسپ غیرحمایت کننده جهت جلوگیری از انحراف و رویش غیرفعال دندانها عمل میکند

ب( کاسپ حمایت کننده بافت نرم گونه و زبان را از میز اکلوزال دور می کند
ج( کاسپ غیرحمایت کننده در امبراژورهای لینگال و فاسیال یا در شیارهای تکاملی دندان مقابل قراردارد

د( کاسپ غیر حمایت کننده نقش بریدن غذا را بر عهده دارد

26- به چه دلیل مفصل گیجگاهی فکی بعنوان  مفصل ginglymoarthroidal توصیف می شود؟
الف( به دلیل انعطاف پذیری کندیل جهت حرکات طرفی در مفصل

ب( زیرا هم امکان حرکت لولایی و هم امکان حرکت کشویی، سایشی وانتقالی را دارد
ج( زیرا این مفصل شکلی شبیه گوی و کاسه دارد

د( چون قابلیت حرکت در جهات قدامی و خلفی و طرفی دارد

27- کدام حرکت مندیبل جهت بررسی روابط اکلوزالی دندانها و ترمیم ها کاربرد دارند؟
د( حرکات طرفی ج( باز شدن انتقالی   ب( باز شدن چرخشی   الف( پیشگرایی  

28- کدام یک از عوامل زیر باعث افزایش تداخلات سمت غیرکارگر حین فانکشن می شود؟
الف( شیفت طرفی کندیلی زیاد- راهنمای کانینی بلند
ب( شیفت طرفی کندیلی زیاد- راهنمای کانینی کوتاه

ج( شیفت طرفی کندیلی کم- راهنمای کانینی بلند
د( شیفت طرفی کندیلی کم- راهنمای کانینی کوتاه

29- کدام عامل ارتباط قوی با درد عضلات جونده دارد؟
ب( تداخلات دندانی در سمت غیر کارگر الف( slide in centric بیش از 2 میلی متر 

د( هیچکدام ج( اورجت زیاد    
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30- نمودار حرکات بستن مندیبل در نقطه مولری با بورد فوقانی دیاگرام Posslet  در نمای ساژیتال فاصله 
کمی دارد، این امر پتانسیل کدام مشکل را افزایش میدهد؟

الف(تداخلات دندانی در سمت کارگر
MI ب( برگشت کندیل غیرکارگر به موقعیت خود قبل از رسیدن به

ج( تداخلات دندانهای خلفی در سمت غیرکارگر
د( حرکات انتقالی زیاد کندیل غیرکارگر هنگام باز کردن

نمای  از  مندیبل  نمودار حرکت  فوقانی  بوردر  غالب  اثر  با  های  کننده  محدود  درستی  به  گزینه  کدام   -31
فرونتال در نقطه انسیزوری و نقطه مولری کارگر و نقطه مولری غیر کارگر را نشان می دهد؟

الف( راهنمای کانینی- راهنمای کانینی- شیب برجستگی مفصلی
ب( راهنمای کانینی - شیب برجستگی مفصلی- راهنمای کانینی
ج( شیب برجستگی مفصلی-  راهنمای کانینی- راهنمای کانینی

د( راهنمای کانینی- شیب برجستگی مفصلی- شیب برجستگی مفصلی

32- تداخلات سمت غیر کارگر باعث افزایش فعالیت کدام عضله نمی شود؟
ب( تریگویید خارجی فوقانی سمت غیرکارگر الف( تمپورالیس قدامی   
د( تریگویید خارجی تحتانی سمت غیرکارگر ج( ماستر     

33- مقدار کدام حرکت کندیل وابسته به شیب برجستگی مفصلی است؟
د( حرکت خلفی ج( حرکت طرفی   ب( حرکت پیشگرایی   الف( حرکت عمودی  

34- در مورد کنترل نورولوژیک عمل جویدن کدام گزینه صحیح است؟
الف(در عمل جویدن، مرحله بستن سریع دهان همراه با نیروهای افزایش یافته لازم برای خرد کردن غذا می باشد

ب( فیدبک حسی دهان قادر به تغییر الگوی اصلی central pattern generator نمی باشد
ج( فیدبک حسی اغلب باعث ممانعت از حرکت مندیبل بخاطر محرکهایی مانند درد میشود

د(central pattern generator به دسته ای از سیناپسهای بین نورونها گفته میشود که حرکات ریتمیک جویدن را 
کنترل میکند

35- کدام گزینه صحیح است ؟
الف( پایدارترین رابطه تماس، تماس کاسپ و فوسا مي باشد.

ب( کاسپ هاي غیر حمایت کننده از رویش غیر فعال دندان ها جلوگیري مي کنند.
ج( موقعیت ریشه ها در استخوان آلوئول، موقعیت تاج و کاسپ ها را تعیین مي کند.

د( در بیشتر افراد سالم مندیبل در موقعیتي کمي خلفي تر از CO به MI مي رسد.
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36- کدام گزینه صحیح نیست؟
الف( CR موقعیتي از کندیل ها در قسمت فوقاني گلنوئید فوساست.

ب( CO اولین تماس دنداني در زمان بسته شدن مندیبل در TH است.
ج( TH چرخشي است که وقتي کندیبل در CR است رخ مي دهد.

د( CR به موقعیت کندیل و تماس دندان ها وابسته است.

37- میزان Bennett shift در TMJ نرمال چقدر است؟
د( هیچ کدام ج( 2-3    ب( 0-1/5    الف( 1/5-2  

)ورودي 79( 38- کدامیک از ساختمان هاي زیر مواد ارگانیک بیشتري دارد؟  
د( عاج اولیه ج( استخوان فک بالا   ب( عاج ثانویه   الف( سمنتوم  

)ورودي 79( 39- اندازه کریستال هاي هیدروکسي آپاتیت عاج :  
الف( بزرگتر از کریستال هاي مینا مي باشد.

ب( مشابه اندازه کریستال هاي سمنتوم و استخوان مي باشد.
ج( بزرگتر از کریستال هاي سمنتوم و کوچک تر از کریستال هاي استخوان مي باشد.

د( کوچک تر از کریستال هاي مینا و بزرگتر از کریستال هاي سمنتوم مي باشد.

)ورودي 79( 40- عاج اسکلروتیک به علت :  
الف( رسوب عاج ناشي از فعالیت ادنتوبلاست هاي ثانویه مي باشد.

ب( ضخیم شدن زواید Toms مي باشد.
ج( رسوب عاج intertubular مي باشد.
د( رسوب عاج peritubular مي باشد.

41- کدام عبارت در مورد نفوذپذیري عاج صحیح است؟     )ورودي 80(
ب( عاج سطحي نفوذپذیرتر از عاج عمقي است. الف( نفوذپذیري عاج بستگي به ضخامت عاج دارد. 

د( عاج ثانویه نفوذپذیرتر از عاج اولیه است. ج( عاج ریشه نفوذپذیرتر از عاج تاجي است.  

42- در منشورهاي مینایي حلالیت در مقابل اسید وقتي زیاد است که محور طولي کریستال هاي آپاتیت 
نسبت به محور طولي منشور..... )ورودي 80(

ب( عمود باشد.  الف( موازي باشد.    
د( زاویه 45ْ ایجاد کند. ج( زاویهْ 65 ایجاد کند.   
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43- مورد میناي دندان صحیح ترین عبارت کدام است؟ )ورودي 80(
الف( میناي دندان توسط سلو هاي آملوبلاست باقي مانده پس از تخریب قابل ترمیم است.

ب( عمل نهایي سلول هاي آملوبلاست ترشح پلیکل است.
ج( مینا بسیار سخت است ولي براي برخي مولکول ها و یون ها قابل نفوذ است.

د( قابلیت حل شدن مینا در سطح بیشتر از عمق است.

44- در کدامیک از حرکات زیر کندیل ها به طرف جلو جابه جا مي شوند؟)ورودي 82(
ب( حداکثر باز کردن دهان الف( حرکت طرفي راست   

د( حرکت رتروگراد ج( حرکت قدامي خلفي کندیل   

45- چه عاملي سبب کراس بایت مي شود؟   )ورودي 81(
ب( رشد زیاد مندیبل الف( رشد ناقص مندیبل   

د( رویش ناقص دندان هاي قدامي ج( رویش زیاد دندان هاي خلفي   

46- لایه خارجي بدون ساختمان نسبت به بقیه قسمت هاي مینا :    )ورودي 81(
الف( مینرالیزاسیون کمتري دارد.

ب( بیشتر مواد معدني را دارد.
ج( کریستال هاي هیدروکسي آپاتیت آن سایزبزرگتري دارد.

د( فرقي با بقیه قسمت هاي مینایي از نظر مینرالیزاسیون ندارد.

47- در دندان هاي دائمي، عاج اولیه )Primary( در چه زماني کامل مي شود؟ )ورودي 83(
ب( یکسال بعد از رویش دندان الف( هنگام رویش دندان   
د( سه سال بعد از رویش دندان ج( دو سال بعد از رویش دندان   

48- در مورد نوارهاي Hunter-schreger کدام عبارت زیر صحیح است؟ )ورودي 83(
الف( تعداد نوارها از کانین ها به پره مولرها افزایش مي یابد.
ب( تعداد نوارها از پره مولرها به کانین ها افزایش مي یابد.

ج( در تمام دندان ها مساوي است فقط از راس کاسپ به سرویکال افزایش مي یابد.
د( در دندان هاي کانین بیشتر از سایر دندان ها است.
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)ورودي 83( 49- در آرتیکولاتورها کدام جمله صحیح تر مي باشد؟ 
الف( راهنماي خلفي آرتیکولاتور تنها توسط تنظیم راهنماي افقي (horizontal condylar guidance( به دست مي آید.

ب( جهت تقلید حرکات مندیبل در نزدیکي Maximum intercuspation تنها استفاده از راهنماي خلفي آرتیکولاتور 
کافي مي باشد.

 canine و Nonworking ج( میزان جدا شدن دندان هاي خلفي در آرتیکولاتور بستگي به راهنماي افقي کندیلار
guidance در سمت working دارد.

د( بیشترین اثر در شیب حرکات مندیبل در ناحیه مولرها هنگام از دست رفتن راهنماي قدامي زماني است که راهنماي 
افقي کندیلار به صورت شیبدار و تند باشد.

50- کدامیک از جملات زیر صحیح است؟ )ورودي 84(
الف( عاج ترمیمي در پاسخ به تحریکات متوسط ایجاد مي شود.

ب( ترشح عاج اولیه بعد از رویش دندان قطع مي شود.
ج( نفوذ پذیري عاج ترمیمي از عاج اولیه و ثانویه بیشتر است.

د( ساخته شدن عاج اسکلروتیک از سمت پالپ به طرف DEJ است.

لازم  زیر  موارد  از  کدامیک  داشتن   Intercuspal Position در  مندیبول  مشابه سازي حرکات  براي   -51
است؟ )ورودي 86(

الف( راهنماي خلفي کندیل و راهنماي قدامي دندان ها
ب( راهنماي افقي کندیل و شیب دیواره داخلي
ج( راهنماي افقي کندیل و محل تماس دندان ها

د( راهنماي خلفي کندیل و زاویه بنت

52- کدامیک از ساختما ن هاي مینایي، مسئول حساسیت هاي احتمالي حین تراش دندان است؟ )ورودي 86(
Enamel lamellae )ب    Enamel Spindles )الف
Gnarled Enamel )د     Enamel Tufts )ج

53- ویژگي اختصاصي کاسپ هاي حمایت کننده )supporting cusp( کدام است؟ )ورودي 87(
الف( در فاصله دورتري از مرکز فیشیو لینگوال دندان قرار گرفته است.

ب( داراي ریج هاي کاسپي تیزتري مي باشد.
ج( نقش بریدن بیشتري را روي غذا اعمال مي کند.

د( شیب خارجي آنها بالقوه قابلیت تماس دارد.
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)ورودي 88( 54- با افزایش عمق تراش در عاج، کدام گزینه صحیح است؟ 
الف( تعداد توبول هاي عاجي در واحد سطح افزایش مي یابد.

ب( استحکام باند به عاج افزایش مي یابد.
ج( میزان عاج اینترتوبولار افزایش مي یابد.

د( میزان مواد معدني در عاج افزایش مي یابد.

)ورودي 88( 55- در مورد میناي دندان کدامیک از جملات زیر صحیح است؟ 
الف( میناي دندان نسجي سخت با ضریب کشساني پایین و استحکام کششي بالا است.

ب( دانسیته مینا از سطح به سمت DEJ افزایش مي یابد.
ج( سختي میناي دندان از سطح مینا به سمت DEJ کاهش مي یابد.

د( میناي دندان داراي استحکام کششي بالا و ضریب کشساني بالایي است.

)ورودي 89( 56- کدام عبارت در مورد میناي Prismless صحیح مي باشد؟ 
الف( موازي یکدیگر و عمود بر خطوط رتزیوس هستند و اغلب در ناحیه سرویکال دیده مي شوند.
ب( غیر موازي با یکدیگر و عمود بر ناحیه CEJ هستند و ا غلب در نوک کاسپ ها دیده مي شوند.
ج( موازي با یکدیگر و موازي با خطوط رتزیوس هستند و اغلب در ناحیه سرویکال دیده مي شوند.

د( غیر موازي با یکدیگر و موازي با CEJ هستند و اغلب در نوک کاسپ ها دیده مي شوند.

57- علت محدودیت گشودن فک پایین در حد 25 میلیمتر و 40 میلیمتر به ترتیب چیست؟ )ورودي 89(
الف( توقف حرکت چرخشي کندیل ها- محدودیت عضلاني

ب( توقف حرکت انتقالي کندیل ها- محدودیت عضلاني
ج( محدودیت عضلاني- توقف حرکت انتقالي کندیل ها

د( محدودیت عضلاني- توقف حرکت چرخشي کندیل ها

58- ضخامت عاج ثانویه در بخش های مختلف اطاق پالپ در یک دندان چند ریشه ای چگونه است؟ )ورودی 90(
الف( در ناحیه سقف، نازک تر از ناحیه کف و طرفی می باشد.
ب( در ناحیه سقف و طرفی، ضخیم تر از ناحیه کف می باشد.

ج( در دیواره های طرفی، ضخیم تر از کف و سقف می باشد.
د( در دیواره های طرفی، نازک تر از کف و سقف می باشد.
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59- در حرکات طرفی در سمت غیر کارگر، در کدام یک از مناطق زیر ممکن است تماس پیش رس مشاهده 
شود؟   )ورودی 90(

ب( شیب خارجی کاسپ های ساپورتینگ الف( شیب داخلی کاسپ های ساپورتینگ  
د( شیب خارجی کاسپ های غیر ساپورتینگ ج( شیب داخلی کاسپ های غیر ساپورتینگ  

Disclusion -60 چیست؟   )ورودی 91(
الف( کنتاکت های زودرس بین دندان های خلفی به هنگام حرکت ماندیبل به سمت جلو

ب( اکلوژن غیرفعال در وضعیت تماس حداکثر بین کاسپی
ج( باز شدن دندان های خلفی هنگام حرکت ماندیبل به سمت جلو

د( اورلپ افقی دندان های خلفی به هنگام حرکت ماندیبل به سمت جلو

61- هنگام بازسازی سطح باکال دندان، کدام یک از کانتورهای دندانی سبب Understimulation بافت های 
حمایت کننده باکالی دندان می شود؟ )ورودی 92(

ب( آندر کانتورینگ الف( نرمال کانتورینگ   
د( آندر یا اورکانتورینگ ج( اورکانتورینگ    

62- کدامیک از نواحي مینا به حملات اسیدي نسبتا مقاوم است؟ )ورودی 94(
ب( سر، دم و اطراف سر منشور الف( دم و اطراف دم منشور   

د( سر و غلاف منشور ج( غلاف منشور    

63- کدام گزینه در مورد نوارهاي هانتر شرگر صحیح مي باشد؟ )ورودی  95(
الف( نوعي تظاهر نوري است که مربوط به تغییر جهت توبول هاي عاجي است.
ب( تعداد آنها از دندان هاي نیش تا دندان هاي آسیاي کوچک کاهش مي یابد.

ج( متشکل از نواحي متناوب تیره و روشن هستند که تفاوت اندکي در محتواي غیرآلي آنها دیده مي شود.
د( متشکل از نواحي متناوب تیره و روشن هستند که تفاوت اندکي در تراوایي آنها دیده مي شود.

64- کدام گزینه در مورد منشور هاي مینایي صحیح است؟ )ورودی 96(
الف( قطر آن در نزدیک (DEJ( بیشتر از ناحیه سطحي دندان مي باشد 

ب( بیشترین تعداد آن در مولرهاي مندیبل مي باشد  
ج( در قسمت سرویکال دندان هاي شیري اندکي شیب آپیکالي دارند 

د( قسمت سر آنها به طرف انسیزال یا اکلوزال دندان قرار مي گیرد  
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65- در رابطه با عاج ثانویه گزینه صحیح کدام است؟ )ورودی 97(
الف( در اثر محرک هاي خارجي ایجاد مي شود 

ب( سرعت تشکیل آن زیاد است.
ج( جهت توبول هاي عاجي آن با عاج اولیه در یک راستاست

د( در نواحي مختلف دندان هاي چند ریشه اي ضخامت هاي متفاوتي دارد

66- کدام گزینه در مورد جهت لاملاهاي مینایي صحیح است؟ )ورودی 98(
ب( از سطح مینا به درون عاج الف( از درون عاج به طرف مینا   

د( از DEJ به طرف سطح مینا ج( از DEJ به درون عاج   



1- کدام گزینه در ارتباط با تغییرات بیوفیلم در Acidogenic stage و Aciduric stage صحیح بیان شده 
است؟

الف( در مرحله اسیدوژنیک جمعیت غالب را استرپتوکوک های غیر موتانس و اکتینومایسس تشکیل می دهد.
ب( مرحله اسیداوریک شروع کاهش PH است.

ج( در مرحله اسیدوژنیک جمعیت غالب را استرپتوکوک های موتانس تشکیل می دهد.
د( در مرحله اسیداوریک جمعیت غالب را استرپتوکوک های غیرموتانس و اکتینومایسس تشکیل می دهد.

2- درباره ی PH بحرانی مینا و عاج کدام گزینه صحیح است؟
د( عاج: 6/2 ج( مینا: 5    ب( عاج: 6/5   الف( مینا: 5/2  

CARS -3، معادل کدام نوع از پوسیدگی است؟
Primary )د   Secondary )ج   Residual )ب   Rampant )الف

4- پوسیدگی meth – mouth در کدام نوع پوسیدگی جای می گیرد؟
Primary )د    Recurrent )ج   Residual )ب   Rampant )الف

Pallisades of cocci -5 در کدام مرحله تجمع باکتری حین شکل گیری پلاک دیده می شود؟
د( پلاک 3 هفته ج( پلاک 1 هفته   ب( پلاک 3-1 روزه   الف( پلاک 24 ساعته  

Com Cobs -6 در کدام مرحله تجمع باکتری حین شکل گیری پلاک دیده می شود؟
د( پلاک 3 هفته ج( پلاک 1 هفته   ب( پلاک 3-1 روزه   الف( پلاک 24 ساعته  

7- کلونی سازی باکتری های فیلامنتوس در چه زمانی از مراحل تشکیل پلاک بر روی دندان ایجاد می شوند؟
د( 12 تا 24 ساعت ج( یک تا سه روز   ب( یک هفته   الف( سه هفته  

فصل دوم: پوسیدگی دندانی: اتیولوژی، مشخصات
کلینیکی، ارزیابی خطر و برنامه ریزی و کنترل
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8- کدام یک از زیستگاه های دهانی زیر دارای پتانسیل اکسید اسیون ـ احیای بسیار منفی می باشد؟
د( زبان ج( شیار لثه   ب( عاج پوسیده   الف( مینای پوسیده  

9- پلاک کدام قسمت دهان از لحاظ پتانسل اکسیداسون احیا با بقیه قسمت های دهان متفاوت است؟
د( پوسیدگی عاجی ج( پوسیدگی ریشه   ب( زبان    الف( دندان غیر پوسیده 

10- ترتیب حداکثر باکتری هموفیلوس موجود در آشیانه مختلف تجمع پلاک در کدام گزینه صحیح بیان 
شده است؟

Perimeter >base >Annulus )ب   Perimeter >Annulus >base )الف
Annulus >Perimeter >base )د   Annulus >base >Perimeter )ج

11- باکتری Neisseriaceae  در کدام آشیانه از مراحل تجمع پلاک وجود دارد؟
Perimeter و base )د   base )ج   Perimeter )ب   Annulus )الف

anoxic  -12 در کدام آشیانه تجمع پلاک مشاهده می شود ؟
د( در همه آشیانه ها  perimeter)ج   Annulus)ب    base )الف

Leptotrichia -13 در کدام آشیانه ی تجمع پلاک مشاهده میشود؟
د( الف و ج  Annulus )ج   Perimeter)ب    base)الف

14- کدام یک از دو باکتری زیر انحصارا در مرحله Annulus تجمع پلاک دیده می شود؟
ب( هموفیلوس – پورفیروموناس الف( استرپتوکوک- هموفیلوس   

Leptotrichia  - د( فوزوباکتریوم ج( فوروباکتریوم – کرینوباکتریوم  

15- استرپتوکوک و کورینه باکتریوم در کدام آشیانه مراحل تجمع پلاک دیده می شود؟
د( در تمام آشیانه ها  Perimeter )ج   Annulus )ب   base )الف

Porphyromonas -16 در کدام آشیانه مراحل تجمع پلاک دیده می شود؟
base- Annulus )ب    Perimeter   -base )الف

Perimeter د( فقط در    Perimeter - Annulus )ج
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17- اکتینومایسس در کدام آشیانه مراحل تجمع پلاک دیده نمی شود؟
 Annulus )ب     base )الف

د( در تمام آشیانه ها دیده می شود.     Perimeter )ج

18- در آشیانه Perimeter از تجمع پلاک کدام مورد دیده نمی شود؟
H2O2 )د   Lactate )ج    CO2 )ب  O2 الف( مقادیر فراوان

Micro colony establishment -19 در چه زمانی از سیر تکاملی بیوفیلم ظاهر می شود؟
د( 115 ساعت ج( 91 ساعت   ب( 67 ساعت   الف( 47 ساعت  

20- کدام جمله در مورد میکروارگانیسم های تشکیل دهنده پوسیدگی صحیح نمی باشد؟
الف( تنوع بیوفیلم دهانی در دندان پوسیده بیشتر از دندان سالم است.
ب( میکروارگانیسم های غالب پیت و فیشور استرپتوکوک ها هستند.

ج( میکروارگانیسم های غالب سطح ریشه اسپیرال و فیلامنتوس هستند.
د( حتی در یک موقعیت آناتومیک یکسان ممکن است تنوع باکتریایی متفاوت دیده شود.

21- در کدام زیستگاه محیط دهان باکتری Mitis بیشتر از Cristatus نیست؟
د( زبان ج( بزاق    ب( لثه    الف( دندان  

22- بیشترین – کمترین میزان استرپتوکوک به ترتیب در کدام زیستگاه محیط دهان دیده می شود؟
ب( لثه – دندان  الف( دندان – لثه    

د( بزاق تحریکی – بزاق ج( بزاق – بزاق تحریکی   

23- بیشترین و کمترین میزان Rothia در کدام زیستگاه محیط دهان می شود؟
ب( لثه – زبان  الف( زبان – لثه    

د( بزاق تحریکی – زبان ج( زبان – بزاق تحریکی   

24- درباره زیستگاه Haemophilatus  و  Kingella کدام گزینه صحیح می باشد؟
الف( Kingella در لثه بیشتر از دندان است.

ب( Haemophilatus در لثه بیشتر از دندان است.
ج( Haemophilatus  و Kingella  در دندان بیشتر از لثه یافت می شود.

د( هر دو در لثه و دندان به یک میزان یافت می شود.
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25- بیشترین میزان فوزوباکتریوم در کدام زیستگاه محیط دهان دیده می شود؟
د( بزاق تحریکی ج( زبان    ب( دندان    الف( لثه   

26- بیشترین میزان کاپنوسیتوفاژ در کدام زیستگاه محیط دیده می شود؟
د( بزاق تحریکی ج( بزاق    ب( دندان    الف( لثه   

27- بیشترین میزان Aggregatibactor  در کدام زیستگاه محیط دهان دیده می شود؟
د( بزاق تحریکی ج( بزاق    ب( دندان    الف( لثه   

Viollena -28  در کدام زیستگاه بیشتر دیده می شود؟
د( بزاق تحریکی ج( بزاق    ب( دندان    الف( لثه   

29- ترتیب حداکثر میزان تا حداقل Gemella در زیستگاه های محیط دهان کدام است؟
ب( لثه < دندان < بزاق الف( دندان < لثه < بزاق   
د( بزاق < دندان < لثه ج( بزاق < لثه < دندان   

30- طبق مطالعه ی Stephan بیشترین افت pH در حد فاصل پلاک و مینا در چه زمانی پس از استفاده از 
دهانشویه ی گلوکز رخ می دهد؟

د( 1 ساعت ج( 30 دقیقه   ب( 10 دقیقه   الف( 5 دقیقه  

31- در خصوص خاصیت ضد میکروبی پروتئین های بزاق عبارت صحیح را مشخص کنید.
الف( این خاصیت، بخشی از سیستم ایمنی بدن است.

ب( طیف عملکرد ضد میکروبی بزاق باریک است.
ج( این خاصیت، نقش مهمی در حفاظت از بافت های نرم دارد.

د( مکانیسم آن سبب ایجاد memory در مقابل میکروب ها می شود.

32- کدام یک از مواد موجود در بزاق عاملی کشنده مستقیم برای میکروارگانیسم ها به شمار می آیند ؟
د( ب و ج ج( لیزوزیم    ب( لاکتوفرین   الف( آمیلاز  

33- تثبیت یون های کلسیم و فسفات و جلوگیری از رسوب بی رویه آنها روی دندان، به عهده کدام ماده 
است؟

د( سیالین ج( آمونیا    ب( استاترین   الف( یون بی کربنات  
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34- کاهش باکتری های حفره دهان به واسطه عمل precipitation توسط کدام عوامل بزاقی انجام می شود؟
ب( IgA- لاکتوپراکسیداز الف( لیزوزیم- موسین    

د( لاکتوفرین- لیزوزیم ج(Ig M- موسین    

35- کدام یک جز Sign  کاهش بزاق محسوب نمی شود؟
gingivitis )د   Chelitis )ج   glossodynia)ب  Cotton mouth )الف

36- از لحاظ surface texture  کدام گزینه متفاوت است؟
ب( مینای سالم الف( مینای هیپوکلسیفیه   

د( پوسیدگی وسیع متوقف شده ج( پوسیدگی اولیه بدون حفره   

37- کدام یک از داروهای کاهنده ی جریان بزاق از دسته ی H2 antagonist  ها نیست؟
Tizanidine)د   Omeprazole)ج   Nizatidine )ب   Famotidine )الف

38- کدام داروی کاهنده ی اشتها باعث خشکی دهان میشود؟
Rizatriptan)د   Phentermine )ج   Moxonidine )ب   oxybutynin )الف

39- طبق مطالعه Darling در بررسی هیستوپاتولوژیک مراحل تکامل پوسیدگی مینا، در کدام مرحله عاج 
درگیر می شود؟

4 b )د    4 a )ج    3 b )ب    3 a )الف

40- طبق مطالعه Darling کمترین میزان فضا و تخلخل در کدام منطقه از مینای پوسیده وجود دارد؟
organic change )د    Body )ج    Dark )ب   Translucent )الف

41- طبق مطالعه Darling و همکاران ضایعه پوسیدگی از کدام مرحله قابل لمس با پروب در کلینیک می باشد؟
3b )د    4a )ج ب(6    الف( 5   

و همکاران در کدام مرحله پیشرفت پوسیدگی در بررسی هیستوپاتولوژیک   Darling 42- طبق مطالعه 
نفوذ پوسیدگی به عاج قابل مشاهده است؟

4b )د    4a )ج ب(6    الف( 5   
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43- کدام ناحیه از مناطق مینای پوسیده، پس از قرارگیری در معرض کلسیفیکاسیون موفق، بزرگ می شود؟
د( همه موارد   Translucent )ج    Dark )ب   Body )الف

Wall lesion -44 به چه ضایعه پوسیدگی اطلاق می شود؟
ب( پوسیدگی پیت و فیشور الف( پوسیدگی سطوح صاف پروگزیمالی مینا 

د( پوسیدگی سطوح فیشیال و لینگوال تاج دندان ج( پوسیدگی سطوح صاف پروگزیمالی ریشه 

45- بیشترین تخلخل در کدام ناحیه ضایعه پوسیدگی دیده می شود؟
Translucent zone )د   Dark zone )ج   body of lesion )ب   Surface zone )الف

46- کدام گزینه درباره نواحی پوسیدگی های عاجی صحیح نمی باشد؟
الف( عاج نرم در مرحله اول با عفونت باکتری شناخته می شود.

ب( عاج firm در درجه اول با دمینرالیزاسیون عاج داخل توبولی و تشکیل اولیه کریستال های ریز در داخل  توبول ها 
در ناحیه پیشرو پوسیدگی شناخته می شود.

ج( اتصالات جانبی کلاژن در عاج پوسیده داخلی دست نخورده باقی می ماند.
د( عاج hard شامل عاج ثالثیه – اسکلروتیک و عاج نرمال است.

47- کدام گزینه در خصوص خصوصیات ساختاری نواحی عاج پوسیده صحیح می باشد؟
الف( در عاج affected زوائد ادنتوبلاستیک سالم هستند.
ب( در عاج infected هیچ گونه ماده معدنی وجود ندارد.

ج( عاج affected به محرک درد زا حساسیتی ندارد.
د( در عاج affected هیچ باکتری یافت نمی شود.

48- کدام یک از گزینه های زیر درباره پوسیدگی Moderate  صحیح نیست؟
ب( به یک سوم داخلی عاج نرسیده است. الف( اصلا حفره دار نشده است.   

د( مشاهده سایه خاکستری ج( مشاهده microcavity در مینا  

49-  کدام گزینه درباره سطح ضایعات مینایی صحیح است؟
الف( سطح ضایعات مینایی بدون تشکیل حفره ظاهری Punched out  دارد.

ب( سطح ضایعات مینایی با تشکیل حفره ظاهری Punched out  دارد.
ج( سطح ضایعات مینایی بدون تشکیل حفره ظاهری Smooth دارد.

د( سطح ضایعات مینایی با تشکیل حفره ظاهری shinny دارد.
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50- کدام شرایط، نمایانگر Highrisk بودن بیمار نمی باشد؟
ب( عدم دسترسی به فلوراید الف( ناتوانی ذهنی کودک 7 ساله  

د( شیمی درمانی ج( خشکی دهان شدید   

51- کدام یک از یافته های بالینی حین معاینه ی بیماران، باعث افزایش خطر پوسیدگی در آنها نمی شود؟
ب( پوسیدگی های غیرفعال الف( ناتوانی فیزیکی    

د( پلاک بالا ج( خونریزی لثه    

52- تجربه ی پوسیدگی در مادر کودک در ....... ماه گذشته، کودک را در گروه moderate risk قرار می دهد.
د( 7 ماه ج( 23-7 ماه   ب( 36ـ24 ماه   الف( 24 ماه  

برای  کننده  پیشگویی  تنها  عنوان  به  پلاک  یا  بزاق  در  لاکتوباسیل  و  موتانس  استرپتوکوک  حضور   -53
پوسیدگی در دندان های شیری، حساسیت ........... و ویژگی ............... دارد.

د ( پایین – پایین ج( پایین- بالا   ب( بالا- پایین   الف( بالا – بالا  

54- کدام یک از تکنیک های زیر برای تغییر سطح دندان در روش درمان پوسیدگی با مدل پزشکی نمی باشد؟
ب( فلوراید موضعی  الف( کلروهگزیدین    

د( صاف کردن سطح ج( فلوارید سیستمیک   

Follow up -55 مینای هیپوکلسیفیه و ضایعه پوسیده متوقف شده هر چند وقت یک بار است؟
د( یک سال – یک سال ج( یک سال – 6 ماه   ب( 6 ماه – یک سال   الف( 6 ماه – 6 ماه  

56- فاصله میان ارزیابی  های بالینی و معاینات دهانی بیماران lowrisk از لحاظ پوسیدگی چه میزان است؟
د( 24-12 ماه ج( 12-9 ماه   ب( 12-6 ماه   الف( 6-4 ماه  

57- چه میزان فلوراید را در خمیردندان مصرفی یک بیمار بالغ با خطر moderate پیشنهاد می کنید؟
1500 ppm )د   2500 ppm )ج   1000 ppm )ب   5000 ppm )الف

  Dirkes در سال 2012 در جمعیت بدون آب فلوراید دار و  مطالعه Ferreia zandon 58- بر اساس مطالعه
در جمعیت آب فلوراید دار کدام گزینه غلط است؟

الف( 4% در جمعیت با آب فلوراید دار و 1-2 % در جمعیت بدون آب فلوراید دار سطوح سالم حفره دار شدند.
ب( در 13%  جمعیت با آب فلوراید دار و 10% جمعیت بدون آب فلوراید دار ضایعات اولیه حفره دار شدند.
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ج( با در نظر گرفتن همه سطوح یک سوم  ضایعات اولیه در جمعیت آب فلوراید دار حفره دار شدند.
د( ضایعه مینایی حفزه دار در ضایعات سطوح صاف فقط 20% درگیری عاج نشان دادند.

% در کاهش تعداد استرپتوکوک موتانس  59- کدام مورد زیر جز مکانیسم کلروهگزیدین گلوکونات 0/12 
محسوب نمی شود؟

ب( از هم گسیختن اتصال سلولی الف( چلاته کردن کاتیون   
د( تخریب دیواره سلولی ج( از هم گسیختن غشای سلولی  

60- کدام گزینه باعث از بین بردن انتخابی تجمعات باکتری پوسیدگی زای گرم مثبت نمی شود؟
د( اکتینوبولین ج( آرژنین    ب( فنول های نوتراکوتیکال  الف( پروپولیس  

mottled enamel -61 با چه میزان فلوراید آب آشامیدنی ایجاد می شود؟
10 ppm )د   7 ppm )ج   0/7 ppm )ب   0/1 ppm )الف

62- کدام یک از روش های درمان با فلوراید، اثر بیشتری در کاهش پوسیدگی دارند؟
ب( خمیردندان حرفه ای قوی الف( وارنیش سدیم فلوراید در مطب  

د( مصرف روزانه دهانشویه سدیم فلوراید ج( محلول استانوس فلوراید در مطب  

63- کمترین میزان کاهش پوسیدگی در کاربردهای حرفه ای فلوراید مربوط به کدام مورد است؟
ب( محلول سدیم فلوراید %2	    23%   APF الف( ژل

د( محلول استانوس فلوراید 8 % 	 	 ج( وارنیش سدیم فلوراید 5 %	

64- فلور و آپاتیت تشکیل شده در دندان در اثر استفاده از فلوراید، جایگزین کدام گزینه در دندان می شود؟
ب( نمک های حاوی منیزیوم الف( نمک های حاوی منگنز   

د( الف و ج ج( نمک های حاوی روی   

65- خاصیت ضد پوسیدگی فلوراید در کدام گزینه به درستی نشان داده نشده است؟
الف( ایجاد مینایی با مقاومت بیشتر به اسید در اثر رسوب فلورآپاتیت.

ب( معدنی سازی مجدد ضایعات معدنی زدایی شده که حفره دار نشده اند.
ج( القا ساخت آنزیم گلوکوزیل ترانسفراز برای جلوگیری از چسبندگی میکروب.
د( جلوگیری از رشد استرپتوکک موتان برای چند هفته پس از استفاده موضعی.
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66- کدام نوع فلوراید موضعی می تواند پوسیدگی های ریشه را متوقف کند؟
ب( محلول سدیم فلوراید     APF الف( ژل

د( محلول استانوس فلوراید ج( وارنیش سدیم فلوراید   

67- فواصل میان کاربرد وارنیش فلوراید در افرادی با خطر پوسیدگی متوسط چه قدر است؟
د( 3 ماه یک بار ج( 6 ماه یک بار   ب( سالیانه    الف( نیازی به وارنیش نیست. 

68- کدام عامل ضد میکروبی در دهان مدت زمان کمتری پایدار می ماند؟
د( فلوراید ج( الکسی دین   ب( کانامایسین   الف( اکتینوبولین  

69- در چه میزانی از فلوراید این ماده باکتریواستاتیک می شود؟
1000 ppm )د   125 ppm )ج   250 ppm )ب   10 ppm )الف

70- کدام ماده ی ضد میکروبی سبب افزایش فلور گرم منفی در دهان می شود؟
د( الکسی دین ج( ید     ب( اکتیوبولین   الف( وانکومایسین  

71- کدام عامل ضد میکروبی، طیف اثر باریکی دارد؟
د( وانکومایسین ج( کانامایسین   ب( الکسی دین   الف( ید   

72- اثر ضدباکتریایی کدام آنتی بیوتیک از طریق تاثیر روی دیواره سلولی باکتری ها انجام می شود؟
د( کلرهگزیدین ج( ونکومایسین   ب( کانامایسین   الف( اکتینوبولین  

73-  بیس بیگوانیدها با چه مکانیسمی منجر به پیشگیری از پوسیدگی ها می شوند؟
ب( توقف ساخت پروتیین توسط باکتری الف( توقف ساخت دیواره سلولی   

د( خاصیت باکتریوسیدال ج( جلوگیری از چسبندگی باکتری ها  

74- کدام عامل آنتی میکروبیال از طریق ممانعت از چسبندگی باکتری ها  نقش آنتی باکتریال دارد؟
د( اکتینوبولین ج( ونکومایسین   ب( کانامایسین   الف( کلرهگزیدین  

75- کدام گزینه در خصوص ترمیم های کنترل پوسیدگی صحیح است؟
الف( وقتی فاصله بین ترمیم اصلی و ترمیم کنترل زیاد باشد، بهترین ماده ترمیمی گلاس آینومر است.

ب( بهترین وسیله برای برداشت پوسیدگی های عمیق، اکسکاواتور قاشقی است.
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ج( برای تراش ناحیه ی پوسیده باید تمامی میناهای بدون پشتیبان را برداشت.
د( ایجاد آناتومی دقیق اکلوزال برای ترمیم کنترل ضروری نیست.

76- کدام یک از موارد زیر جز موارد بررسی شده هنگام آنالیز بزاق نمی باشد؟
د( ظرفت بافرینگ ج(  pHبزاق   ب( میزان بزاق غیر تحرکی  الف( ویسکوزیتی بزاق  

77- کدام گزینه در ارتباط با پروتکل پیشگیرانه برای ضایعات پوسیده حفره دار در بیماران با ریسک بالا 
پوسیدگی صحیح نمی باشد؟

الف( در صورت استفاده از SDF) silver diamine fluoride(، ضایعه باید طی 3 هفته بعد از کاربرد ماده ارزیابی شود.
ب( بیماران با پوسیدگی ریشه می توانند از آدامس های زایلیتول به مقدار حداقل یک گرم در هر قطعه ،6-3 بار در روز 

به خصوص بین وعده های غذایی بهره مند شوند.
ج( ارزیابی بزاق هر 6ماه یکبار تکرار می شود.

د( فالوآپ بیمار هر سه ماه یکبار باید انجام گیرد

78- کدام گزینه در ارتباط با SDF) silver diamine fluoride( صحیح بیان شده است؟
الف( 96/1 درصد پوسیدگی را متوقف می کند.

ب( 96/1 درصد از پوسیدگی پیشگیری می کند.
ج( کاربرد SDF روی دندان تنها نیاز به حذف بیوفیلم و به کار بردن ماده توسط میکروبراش به مدت 3 ثانیه دارد.

د( 50 درصد ضایعاتی که با SDF متوقف شده اند طی 12 ماه بعد از کاربرد ماده دوباره فعال شده اند.

79- کدام یک از گزینه های زیر در ارتباط با عوامل شیمیایی موثر در مقابل پوسیدگی صحیح نمی باشد؟
الف( با وجود اینکه کلروهگزیدین استرپتوکوک موتانس را کاهش می دهد ولی شواهدی وجود ندارد که در غیاب فلوراید 

بتواند وقوع پوسیدگی را کاهش دهد.
ب( مطالعات در بزرگسالان نقش زایلیتول را در کنترل پوسیدگی تاجی تایید می کند.

ج( داروی pro polis تجمعات باکتری های پوسیدگی زا گرم مثبت را به طور انتخابی از بین می برد.
د( همه گزینه ها صحیح می باشند.

80- تأثیر خمیر دندان هاي حاوي فلوراید با غلظت PPM 1000 بر کاهش پوسیدگي عبارت است از (ورودي 79(
د( %5 ج( %20    ب( %70    الف( %50   
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81- در استفاده از فلوراید به صورت دهانشویه با روش مقدار زیاد تعداد دفعات کم از چه فلورایدي استفاده 
مي شود؟  )ورودي 80(

ب( محلول استانوس فلوراید 8 درصد الف( سدیم فلوارید 0/2 درصد   
د( APF 1/23 درصد ج( سدیم فلوراید 0/05 درصد   

82- آنزیم هاي بزاقي که روي تجمع پلاک میکروبي اثر دارند عبارتند از : )ورودي 82(
A د( ایمنوگلوبولین ج( آمیلاز    ب( گلیکوپروتئین   الف( لاکتوفرین  

83- در ارزیابي بیماران به عنوان Caries high risk کدام مورد معمولاً دیده نمي شود؟  )ورودي 79(
ب( وجود دو یا چند پوسیدگي فعال الف( تعداد بالاي استرپتوکوک موتانس  

د( جریان بزاق زیاد ج( وجود ترمیم هاي وسیع   

84- در خشکي دهان به دنبال رادیوتراپي حداقل چند ماه بعد از شروع درمان علائم پیشرفت پوسیدگي 
بالیني دیده مي شود؟ )ورودي 79(

د( نه ماه ج( شش ماه   ب( سه ماه    الف( یک ماه  

85- مکانیسم ضد پوسیدگي افزایش ترشح بزاق در اثر تحریک کدام است؟ )ورودي 81(
الف( خاصیت شستشو دهندگي میکروارگانیسم ها و اسیدها افزایش مي یابد و خاصیت بافرینگ کاهش مي یابد.

ب( هم خاصیت شستشودهندگي و هم خاصیت بافرینگ را افزایش مي دهد.
ج( فقط اثر شستشو دهندگي میکروارگانیسم ها افزایش مي یابد و خواص دیگر بزاق تغییري نمي کند.

د( خاصیت بافرینگ تغییري نمي کند.

86- کدامیک از عوامل ضد میکروبي بزاق به صورت آنزیمي عمل مي کند؟ )ورودي 83(
IgA -ب( لیزوزیم - لیپاز الف( آمیلاز- لیپاز- لاکتوفرین   

د( لیپاز- لاکتوفرین- لیزوزیم ج( لاکتوپراکسیداز- آمیلاز- لیزوزیم  

87- اندازه این منطقه دلالت بر میزان رمینرالیزاسیون در پوسیدگي مینا دارد؟)ورودي 83(
The body of lesion )ب    Translucent zone )الف

Dark zone )د    Transparent zone )ج

)ورودي 83( 88- کدام جمله در مورد فرآیند پوسیدگي دنداني صحیح است؟ 
الف( پوسیدگي در پیت و فیشورها از قاعده فیشور شروع مي شود.

ب( شکل و فرم پاپي بین دنداني در ابتلا سطوح صاف به پوسیدگي نقشي ندارد.
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ج( پوسیدگي در سطوح ریشه اغلب بدون علامت مي باشد.
د( کمترین سرعت پیشرفت پوسیدگي در سطوح ریشه است.

89- پوسیدگي کدامیک از سطوح دنداني، ناحیه وسیع تري از DEJ را درگیر مي  کند؟ )ورودي 86(
ب( سطوح پروگزیمالي در زیر ناحیه کنتاکت الف( پیت و فیشورهاي سطح اکلوزال  

1 ژنژیوالي سطوح باکال و لینگوال
3

د(  1 ژنژیوالي سطوح پروگزیمال  
3

ج( 

90- کدام دسته از محصولات داراي فلوراید، موجب تغییر رنگ دنداني مي شوند؟ )ورودي 88(
ب( اسیدولیتید فسفات فلوراید (APF( و وارنیش فلوراید الف( استانوس فلوراید و وارنیش فلوراید  

د( اسیدولیتید فسفات فلوراید (APF( و سدیم فلوراید ج( سدیم فلوراید و استانوس فلوراید  

91- از بین عناصر بزاقی زیر کدام یک بر اجتماعات پلاک دندانی اثر کشندگی )lethal( دارد؟ )ورودی 90(
د( گلیکوپروتئین ج( لاکتوفرین   ب( لاکتو پراکسیداز   الف( لیپاز   

92- بر طبق دیاگرام استفان، پس از شستشوی دهان با گلوکز در شخصی که دارای فعالیت پوسیدگی شدید 
است، چه مدت PH زیر 5/5 باقی ماند؟ )ورودی 89(

د( 10 دقیقه ج( 20 دقیقه   ب( 45 دقیقه   الف(  بیشتر از یک ساعت 

93- پس از چه مدت زمان مصرف هفتگی دهان شویه فلوراید 0/2% پوسیدگی به میزان 40-30% کاهش پیدا 
خواهد کرد؟    )ورودی 91(

د( 6 هفته ج( 6 ماه    ب( 1 سال    الف( 2 سال  

94- در کدام ناحیه پوسیدگی اولیه مینا، خطوط رتزیوس به خوبی مشخص است؟ )ورودی 92(
د( ترنسلوسنت ج( تیره    ب( بدنه    الف( سطح   

95- عملکرد Pellicle بزاقی چیست؟  )ورودی 92(
ب( کاهش جذب باکتری ها الف( حفاظت بافت های ساپورت کننده دندانی 

د( فراهم کردن بستری برای رمینرالیزاسیون ج( افزایش اصطکاک بین دندانی   

96- در ایجاد پوسیدگي کدام گزینه جزء Secondary modifying factors محسوب مي شود؟ )ورودی 94(
ب( بهداشت دهان فرد الف( آناتومي دندان فرد   
د( عوامل ژنتیکي فرد ج( وضعیت اجتماعي- اقتصادي فرد  
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97- کدامیک از پروتئینهاي بزاق موجب cleavage گلوکوزیدها مي شود؟ )ورودی 94( 
د( لاکتوپراکسیداز ج( لیزوزیم    ب( لاکتوفرین   الف( آمیلاز  

98- عملکرد کدام دو المان بزاقي، اگلوتینه کردن باکتري ها مي باشد؟ )ورودی 95(
ب( IgA ـ گلیکوپروتئین الف( آمیلاز ـ گلیکوپروتئین   
د( IgA ـ لاکتوپراکسیداز ج( لیزوزیم ـ گلیکوپروتئین   

99-  محل قرار گیري عاج ترمیمي )Reparative(  در پوسیدگي دنداني،کدام محل است؟ )ورودی 96( 
 Affected و  Infected ب( بین عاج الف( خارجي ترین لایه پوسیدگي   

د( بین عاج  Infected  و مینا   ج( دیواره خارجي پالپ چمبر    

100-  افزایش فعالیت پوسیدگي، از عوارض جانبي کدام یک از عوامل آنتي باکتریال مي باشد؟ )ورودی 96( 
د( الکسي دین    ج( وانکومایسین    الف( کانامایسین   ب( اکتینوبولین  

101- کدام یک از آنزیم هاي بزاقي، با فعال کردن سیستم کمپلمان، دیواره سلول باکتري ها را تخریب مي کند؟ 
)ورودی 97(

د( متالوپروتئیناز ج( کلاژناز    ب( لیزوزیم   الف( لاکتوپراکسیداز  

102- در صورت مشاهده white spot در دندان بیمار، بررسي بعدي بیمار چه زماني خواهد بود؟ )ورودی  97(
د( 3 ماه بعد ج( 6 هفته بعد   ب( یک سال بعد   الف( 6 ماه بعد  

103-  بیشترین کاهش پوسیدگي در کدام روش مصرف فلوراید است؟ )ورودی 97(
الف( محلول دهانشویه سدیم فلوراید %2  

ب( خمیر دندان هاي حاوي فلوراید به صورت مصرف روزانه
ج( مصرف سیستمیک فلوراید به صورت ppm 1 در آب آشامیدني

د( مصرف دهانشویه هاي با دوز پایین 0/05% سدیم فلوراید و تعداد مصرف بالا

104-  حجم کلي تخلخل در کدام ناحیه پوسیدگي اولیه مینایي، بیشتر است؟ )ورودی 98(
Translucent )د    Dark )ج   Body )ب   Surface )الف
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105-  با توجه به منحني Stephan، کدام گزینه در مورد تغییرات PH در پوسیدگي درست است؟ )ورودی 98(
الف( در افراد با فعالیت پوسیدگي متوسط، پس از اکسپوژر به سوکروز، PH به مدت 1 ساعت کمتر از 5/5 مي ماند.

ب( در افراد با فعالیت پوسیدگي شدید، پس از اکسپوژر به سوکروز، PH پس از 1 ساعت به بالاي 5/5 مي رسد.
ج( در افراد با فعالیت پوسیدگي متوسط، پس از اکسپوژر به سوکروز، PH پس از 20 دقیقه به بالاي 5/5 مي رسد.

د( در افراد با فعالیت پوسیدگي شدید، پس از اکسپوژر به سوکروز، PH پس از 20 دقیقه به بالاي 5/5 مي رسد.
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