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 ، علوم اعصابیولوژیزیف ،یآناتوم اتیکل

 م در کدام شکنج نیمکره مخ قرار دارد؟ناحیه حرکتی تکلّ  -1
 تمپورال تحتانی د( تمپورال فوقانی ج( فرونتال تحتانی ب( فرونتال فوقانی الف(

  محوری است؟های زیر متعلق به اسکلت  از استخوان یک کدام  -2
 Clavicle د( Tibia ج( Humerus ب( Sternum الف(

 گیرد؟ از اعصاب زیر از شبکه ساکرال منشا می یک کدام  -3
 سیاتیک د( ساب کوستال ج( ابتراتور ب( فمورال الف(

  کدام عضو داخل صفاقی است؟  -4
 پانکراس د( معده ج( آئورت شکمی ب( کلیه الف(

  شود؟ رسانی کدام عضو زیر توسط شریان مزانتریک فوقانی انجام می خون  -5
 رکتوم د( کولون نزولی ج( روده باریک ب( معده الف(

  شود؟ حس عمومی ناحیه گونه توسط کدام عصب تامین می  -6
 زبانیزیر  د( تریژمینال ج( زبانی حلقی ب( فاسیال الف(

 قرار دارد؟ یک کدامناحیه بینایی اولیه در   -7
 سطح داخلی لوب پس سری الف(
 سطح تحتانی لوب فرونتال ب(

 سطح خارجی لوب پاریتال ج(
 سطح خارجی لوب تمپورال د(

  کدام عضو در مدیاستینوم میانی قرار دارد؟  -8
 قلب د( نای ج( مری ب( تیموس الف(

  کند؟ کدام عضله چشم را عصب دهی می (.Abducens n)عصب زوج ششم مغزی   -9
 Inferior oblique د( Superior oblique ج( Lateral rectus ب( Medial rectus الف(

  کند؟ ای از دیافراگم عبور می کدام عضو زیر هم سطح با دوازدهمین مهره سینه  -10
 عصب فرنیک د( آئورت ج( ورید اجوف تحتانی ب( مری الف(

  کدام استخوان صورت منفرد است؟  -11
 Inferior nasal concha الف(
 Vomer ب(

 Maxilla ج(
 Palatine د(

 از موارد زیر قرار دارد؟ یک کدامای  در ثلث تحتانی کانال مهره  -12
 الیاف دم اسب الف(
 های ساکرال نخاع سگمان ب(
 برجستگی کمری ج(

 عصب پودندال د(
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  در مثلث فمورال از داخل به خارج به ترتیب کدام ساختارها قرار دارند؟  -13
 عصب، ورید، شریان د( ورید، شریان، عصب ج( عصب، شریان، ورید ب( شریان، ورید، عصب الف(

 شود؟ دوسوم قدامی زبان توسط کدام عصب تامین میحس چشایی   -14
 فاسیال د( زیرزبانی ج( زبانی حلقی ب( لینگوال الف(

 محل اتصال نای و مری به حنجره و حلق هم سطح با کدام مهره است؟  -15
 C7 د( T7 ج( C6 ب( T6 الف(

 شود؟ می طولی آن چند برابراگر قطر یک اکسون دو برابر شود، ثابت  -16

 ج( 2√ ب(  1/2√            الف(
2
2

 2 د( 

 ؟ دهند ینمرا  میسد ونیاجازه عبور  یمیپتاس یها چرا کانال پتاسیم،از  میسد ونتوجه به کوچکتر بودن یبا  -17
 .ستیمناسب ن میسد ونی تعامل با یبرا یانتخاب لتریدر ف لیکربون ژنیاکس یها فاصله اتم الف(
 .شود می دفع یانتخاب لتریف لیکربون یها مثبت گروه یتوسط بارها میسد ونی ب(
 از دست بدهد. یخوب آب خود را به تواند ینم میسد ونی ج(
 .شود یتوسط ساختار چهارگانه کانال دفع م میسد ونی د(

 نقش دارد؟ یعضله قلب یاهبریف 1فاز  جادیدر ا ونیرو به خارج کدام  انیجر -18
  کلر د( میکلس ج( میپتاس ب( میسد الف(

 چه نام دارد؟ شود، می که در هر انقباض توسط قلب خارج یاستولید انیاز حجم پا یبخش -19
  یا ده ضربه برون د( هیکسر تخل ج( یراندمان عضله قلب ب( برون ده قلب الف(

 خون است؟ یبالا تهیسکوزیو یکدام مورد عامل اصل -20
 پلاسما یها نیپروتئ الف(
  همراه یها ونیو آن میسد ونی ب(
   نیآلبوم نیپروتئ ج(
 قرمز خون یها گلبول د(

 ابد؟ی می کدام مورد در دستگاه گردش خون کاهش کیسمپات یعصب ستمیس کیدر صورت تحر -21
 رگ یانسداد بحرانفشار  الف(
 یانیشر ستمیمقاومت س ب(
 یدیور ستمیس انسیکومپل ج(
 یدیمقاومت در برابر بازگشت ور د(

 است؟ شتریها ب هیر یدر بازگشت ارتجاع ریاز عوامل ز یک کدامنقش  ،در هنگام استراحت -22
 های نوع یک پوششی میزان فعالیت سلول الف(
 ریهی کیالاست یبرهایف ب(

 نهیقفسه س وارهید یکیالاست تیخاص ج(

 یا داخل حبابچه عیما یکشش سطح د(

Na کوترانسپورتر -23
+
K

+
2Cl

 دارد؟ قرار توبولی بخش کدام لومینال غشاء در  
  پرگزیمال توبول الف(
  هنله لوپ ضخیم صعودی بخش   ب(
  اولیه دیستال توبول   ج(
  مدولاری کننده جمع مجاری   د(



 1404سال  یدر علوم پزشکهوش مصنوعی  رشته: (Ph.D) دکتری تخصصی 

3 

H) هیدروژن پمپ -24
+
-ATPase )دارد؟ قرار کننده جمع مجاری سلولهای از نوع کدام جانبی -ای قاعده غشاء در  

  اصلی های سلول الف(
  A نوع اینترکاله های سلول   ب(
  B نوع اینترکاله های سلول   ج(
  داخلی مدولای های سلول   د(

 امواج آهسته در کدام بخش روده، بالاترین است؟فرکانس  -25
 کولون   د( ژژنوم  ج( ایلئوم ب( دوازدهه   الف(

 شود؟   می هیدروکسیلاز کلیوی توسط کدام عامل تحریک-آلفا-1فعالیت آنزیم  -26
 Fibroblast Growth factor الف(
 پاراتورمون ب(
 Dفرم فعال ویتامین  ج(
 کلسیتونین د(

 یابد؟ می توسط هورمون رشد کاهش یک کدام -27
 IGF binding globulin الف(
 Gluconeogenesis ب(
 Lipolysis ج(
 Glucose uptake د(

های سدیم و پتاسیم است. بهه دنبهال    گیرنده یک نوروترانسمیتر از نوع کانال کاتیونی با نفوذپذیری یکسان به یون -28
 دهد؟  شدن این گیرنده در یک نورون پس سیناپسی که در پتانسیل استراحت است، کدام مورد رخ میفعال 

 در ابتدا جریان ورودی سدیم بیشتر از جریان خروجی پتاسیم است. الف(
 در ابتدا جریان ورودی پتاسیم بیشتر از جریان خروجی سدیم است. ب(
 قریبا یکسان است.جریان ورودی سدیم با جریان خروجی پتاسیم ت ج(
 شوند.   می هم سدیم و هم پتاسیم از طریق این گیرنده وارد نورون د(

 شود؟   می اطلاعات گیرنده پاچینی از طریق کدام مسیر به مغز منتقل -29
 Anterolateral sensory pathway الف(
 Dorsal column-medial lemniscal system ب(
 Spinocerebellar pathway ج(
 Rubrospinal pathway د(

 در نظر گرفت؟ negative memoryتوان  می کدام مورد را -30
  Skill memory الف(
  Sensitization ب(
  Facilitation ج(
 Habituation د(

 کدام ساختار مغزی نقش اصلی در کنترل حرکت دارد؟ -31
 (Hippocampus)  هیپوکامپ الف(
    (Cerebellum) مخچه   ب(
 (Auditory Cortex) کورتکس شنوایی ج(  
 (Amygdala) آمیگدال د(  
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 چه نام دارند؟ کنند یمغز را به هم وصل م مکرهیکه دو ن یعصب یها رشته -32
  Arcuate fasciculus (الف
 Corpus callosom (  ب
 Thalamus (  ج
 Cingulate gyrus (  د

 کنند؟ یبه مغز، در کجا توقف م دنیاز بدن قبل از رس یحس یها امیپ -33
 ی( پل مغزد ( مخچهج ( تالاموسب پوتالاموسی( هالف

 ها است؟ های عصبی از سایر نورون کدام بخش از نورون مسئول دریافت پیام -34
  پایانه آکسونی د( دندریت ج( جسم سلولی ب( آکسون الف(

 بروکا در کدام لوب مغز قرار دارد؟ هیناح -35
  یسر ( لوب پسد یجگاهی( لوب گج یا انهی( لوب آهب یشانی( لوب پالف

 کند؟ یرا منتقل م یچه نوع اطلاعات spinothalamic ریمس -36
 ( ارتعاشد مفصل تی( موقعج فی( لمس ظرب ( درد و دماالف

 ؟داردسازی نقش اصلی  تصمیم و از نواحی زیر در حافظه کاری، توجه یک کدام -37
 د( پره فرونتال ج(اینفریور پاریتال ب( سوپریور پرایتال   الف( سوپریور تمپورال

 در سیستم عصبی خودمختار، بخش سمپاتیک بیشتر مسئول چه واکنشی است؟ -38
 تعادل آب و الکترولیتتنظیم  الف(
 استراحت و هضم ب(
 افزایش فعالیت قلب و پاسخ به استرس ج(
 کنترل حرکات آگاهانه د(

 نقش اساسی دارد؟پدیده فرار و گریز  در از نواحی زیر یک کدام -39
 ساب تالامیک د( جسم سیاه ج( تالاموس ب( آمیگدال الف(

  از نواحی زیر در حافظه اپیزودیک )رویدادی( دخالت دارد؟ یک کدام -40
 کونئوس پره د( لینگوال ج( هیپوکمپ ب(   سینگولیت الف(

 دهد؟ ها به تغییرات سریع در فشار و لمس پاسخ می کدام نوع گیرنده در نورون -41
 های درد گیرنده د( رماییهای گ گیرنده ج( های مکانیکی گیرنده ب( های شیمیایی گیرنده الف(

 :بجز ،یند حرکت نقش دارندآهمه موارد زیر در فر -42
 Frontal eye field د( Broca ج( Premotor ب( Angular الف(

 :بجزدر ارتباط با دید رنگی است،  های مربوط به قشر بینایی زیر ساختار تمام -43
 V4 د( V5 ج( Blob ب( V8 الف(

 ؟کند نمیصدق ( EEGهای زیر در مورد الکتروآنسفالوگرافی ) از گزینه یک کدام -44
 .است یتیدندر یناپسیس پس یها تیفعال عیتجم EEG الف(
 .رتکس استوک یهرم یها نورون یها تیفعال یساز از همگام یناش EEG ب(
 .عمل است لیپتانس تیاز فعال یناش EEG ج(
 .( استIPSP) ی( و بازدارEPSP) یکیتحر یناپسیس پس یها تیاز فعال یناش EEG د(
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 دهنده اصلی مهاری در سیستم عصبی مرکزی است؟ دهنده عصبی، انتقال کدام انتقال -45
 گابا د( سروتونین ج( دوپامین ب( گلوتامات الف(

 های زیر در مورد اختلالات پردازش زبان صحیح است؟ از گزینه یک کدام -46
 شود. یعه در لوب تمپورال ایجاد میآفازی ورنیکه، نقص در تولید گفتار است که به دلیل ضا الف(
 .شود آفازی حسی، نقص در فهم گفتار است که به دلیل ضایعه در ناحیه ورنیکه ایجاد می ب(
 .شود است که به دلیل ضایعه در لوب پیشانی ایجاد می آنومی، نقص در نامیدن اشیاء ج(
 .شود لکنت، نوعی ناروانی در گفتار است که به دلیل ضایعه در ناحیه بروکا ایجاد می د(

 :بجز ،د زیر در پردازش شنوایی نقش دارندرهمه موا -47
 هسته زیتونی فوقانی الف(
 هسته زانویی داخلی تالاموس ب(
 زانویی خارجی هسته ج(
 سوپریور تمپورال کورتکس د(

 :بجز ،هستنددوپامینرژیک  های زیرمسیر همه -48
 Thalamucortical د( Mesocortical ج( Mesolimbic ب( Nigrostriatum الف(

 ؟گویند می یند اکتساب اطلاعات چهآفربه  -49
 Retrieval د( Storage ج( Acquisition ب( Consolidation الف(

 گویند؟   می تواند رخ بدهد چه می به سازمانبندی مجدد قشر مغز که در اثر تجربه -50
 Plasticity د( Homunculus ج( Pantom Limb ب( Phantom Limb الف(

 تمیالگور یداده و طراح ساختمان

عنصر  نیا افتنی یبرا تمیالگور نیبار تکرار شده است. بهتر n/3از  شیب یعنصر n هیآرا کیدر  یعنصر دیفرض کن -51

 ؟باشد می یزمان نهیچه هز یدارا O(1) یحافظه مصرف نهیبا هز
O(n  د(   O(n2)  ج( O(log n)  ب( O(n)  الف( log n) 

 ؟نادرست استدار و همبند  گراف وزن کی( در MST) نهیکم یکدام عبارت در مورد درخت پوشا -52
 خواهد داشت. MST کی قاًیباشند، گراف دق زیگراف متما یها الی یها اگر تمام وزن (  الف
 وزن در کل گراف است. نیشتریب یباشد که دارا یالیممکن است شامل  MST (  ب
 است. V−1همواره  MST یها الیتعداد  ال،ی Eگره و  Vگراف همبند با  کی یبرا (  ج
 بوده و ممکن است شامل دور باشد. یگراف اصل یها است که شامل تمام گره رگرافیز کی MST (  د

. ههر  کند یاستفاده م یریگ میدرخت تصم کیعلائم، از  یاز رو یماریب صیتشخ یبرا ینیبال اری  میتصم ستمیس کی -53

. کهدام  دهد یرا نشان م یاحتمال صیتشخ کیعلامت است و هر برگ،  کیدر مورد  ریسوال بله/خ کی ،یگره داخل

 یبه صهورت ذاته   صیتشخ کیبه  دنیو رس برکار یایپو یها درخت بر اساس پاسخ نیا شیمایپ یروش پردازش برا

 مناسب است؟
 ها نهیتمام گز یبررس یاول سطح برا شیمایپ (الف
 محاسبات جینتا رهیذخ یبرا ایپو یسینو برنامه (  ب
 ها منطبق بر شاخه یعمق اول بازگشت شیمایپ (  ج
 ریمس نیتر عیانتخاب سر یبرا صانهیحر تمیالگور (  د
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 7 عنصهر ااهافه و   10برابر با صفر باشهد در ادامهه    rearو  front هیمقدار اول یعنی میداشته باش یصف خال کیاگر  -54

 چند خواهد شد؟ rearو  front ییمقدار نها ،عنصر ااافه شود 3عنصر کم و مجددا 

 Front =6, Rear=12 الف(

 Front =7, Rear=12 ب(

 Front =6, Rear=13 ج(

 Front =7, Rear=13 د(

در انتظهار  »و « پهر » ،«یخهال » نیبه طور مداوم به  A مارستانیدر ب ICU یها تخت تیواع ،یریگ همه کیدر طول  -55

بهه   یتخهت خهال   نیعتریسهر  صیکارآمد تخصه  تیریمد» یبرا ایساختار داده پو نیدر نوسان است. بهتر «صیترخ

 ( کدام است؟دیجد مارانیب یماری)مانند شدت ب ها تیمکرر در اولو راتییبا وجود تغ «یبحران مارانیب

 ها تمام تخت تیوضع یساز رهیذخ یثابت برا هیآرا کی (  الف

 مارانیب یماریبر اساس شدت ب دار تیصف اولو کی (  ب

 ها تخت تیوضع راتییثبت تغ یبرا یوندیپ ستیل کی (  ج

 تخت آزاد شده نیاختصاص آخر یپشته برا کی (  د

 ایه « دوز رییه تغ»، «ثبهت دارو »مانند  یاقدامات مختلف ، درمانگراندارو تیریثبت و مد کیالکترون ستمیس کیدر  -56

از  یری(، بهه منظهور جلهوگ   Undo« )عمهل  نیلغو آخهر » تیقابل یساز ادهیپ ی. برادهند یرا انجام م« حذف نسخه»

 تناسب را دارد؟ نیشتریکدام ساختار داده ب ،ییدارو یخطاها
 LIFOاعمال به صورت  یساز رهیذخ یپشته برا الف(
 به جلو و عقب شیمایپ یدوطرفه برا یوندیپ ستیل ب(

 ورود بیاعمال به ترت یساز رهیذخ یصف برا ج(
 ر اقداماتامقد -دیکل یساز رهیذخ یمپ برا هش د(

( نینیسطح کهرات  و )مانند وزن ماریمختلف ب یدوز دارو بر اساس پارامترها قیمحاسبه دق یبرا ینیافزار بال نرم کی -57

 تمیداده در الگوردارد. کدام ساختار  ،(140 - age) + (weight * 5)مانند  ،دهیچیپ یعبارات محاسبات یابیبه ارز ازین

 دارد؟ ینقش محور« یعبارت پسوند یابیارز»و سپس « یبه پسوند یانوندیعبارت م لیتبد»
 عملگرها تیریمد یبرا دار تیصف اولو الف(

 کاراکترها یتمام یساز رهیذخ یبرا هیآرا ب(
 عملوندها و عملگرها تیریمد یپشته برا ج(
 سلسله مراتب عملگرها شینما یدرخت برا د(

 دهد؟ می پروسیجر زیر چه کاری انجام -58
Procesure (K, x) 

 if x.prev ≠ NIL 
   x.prev.next = x.next 
 else K.head = x.next 
 if x.next ≠ NIL 

   x.next.prev = x.prev 
 حذف از لیست پیوندی الف(

 افزودن به لیست پیوندی ب(

 مرتب سازی لیست پیوندی ج(

 نمودن لیست پیوندیمعکوس  د(
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است. این سیستم باید  EHR فرض کنید یک پزشک در حال ثبت دستورات دارویی برای یک بیمار در یک سیستم -59

مها از دو  (. کند در پشته عمل می Popکه مانند  Undoتوانایی لغو آخرین دستور صادر شده را داشته باشد )عملیات 

کنهیم تها    سازی این قابلیت اسهتفاده مهی   برای پیاده (Q2) و صف کمکی (Q1) اصلی های صف دستورات به نام صف

 .حفظ شودLIFO  عملکرد

 عملیات ثبت دستور (Push)  :وقتی پزشک یک دستور جدید (مثلاً تجویز داروA  )کند، دستور به صف  را ثبت می

 .پشته است Pushشود. این معادل عملیات  ااافه می (Q1) دستورات اصلی
o ااافه کردن یک عنصر به انتهای صف نه:تحلیل هزی (Q1)  در زمانO(1) شود انجام می. 

 عملیات لغو دستور(Pop)  : وقتی پزشک دکمهUndo زند تا آخرین دستور ثبت شده را لغو کند، سیستم باید  را می

 .حذف کند Q1 آخرین عنصر را از
o برای رسیدن به آخرین عنصر در صف )که باید حذف شود(، سیستم مجبور است تمام : تحلیل هزینهn−1 

را   Q2منتقل کند. سپس دستور آخر را حذف کرده و در نهایت محتویات (Q2) دستور قبلی را به صف کمکی

 .گرداند برمی  Q1به
o جایی  جابهn  جایی که( عنصرn در بدترین حالت، زمان )تعداد کل دستورات است O(n) برد می. 

سازی برای عملیهات   ترین پیاده سازی پشته با دو صف، پیچیدگی زمانی بهینه با توجه به سناریوی فوق و نحوه پیاده 

 ، کدام است؟در بدترین حالتترتیب   به و عملیات لغو دستور ثبت دستور

 O(n)و  O(n) د( O(1)و  O(n) ج( O(n)و  O(1) ب( O(1)و  O(1) الف(

، Red-Blackو  AVL ههای  مانند درخت، های جستجوی دودویی متعادل های زیر در مورد درخت از ویژگی یک کدام -60

 ؟نادرست است
تضامین   های چرخشی، ارتفااع درخات را در بادترین حالات، باه صاورت لگااریتمی        هر دو نوع درخت، با اعمال عملیات الف(

 .کنند می
 کند ارتفاع آن همواره کمتر از ارتفاع یک درخت تری است که تضمین می گیرانه ن سختدارای فاکتور تواز AVL درخت ب(

Red-Black های مساوی باشد با تعداد گره. 
در بسایاری از   mapو  setهاای   ساازی سااختمان داده   ها در پیاده سازی و بازیابی داده برای ذخیره Red-Black درخت ج(

 .شود ترجیح داده می AVL های استاندارد، بر درخت کتابخانه
 .گرها دارد روزرسانی اشاره دارد، زیرا فقط نیاز به به O(1) در هر دو نوع درخت، همواره پیچیدگی زمانی عملیات حذف د(

اسهت و همچنهین در    (Stable Sort) سهازی پایهدار   سازی زیر دارای ویژگی مرتهب  های مرتب از الگوریتم یک کدام -61

 کند؟ را تضمین می O(NlogN)لت، پیچیدگی زمانی بدترین حا

 (Quick Sort)  سازی سریع مرتب الف(
 (Merge Sort)  سازی ادغامی مرتب ب(
 (Selection Sort)  سازی انتخابی مرتب ج(
 (Insertion Sort)  سازی درجی مرتب د(

مانند یک الگوریتم تقسهیم و حهل بهرای    ، بیوانفورماتیکدر تحلیل عملکرد یک الگوریتم بازگشتی جدید در حوزه  -62

 :دست آمده است ، رابطه بازگشتی زیر بهDNA های ترازی توالی هم

T(n)=4T(n/2)+n3 
 چقدر است؟تم پیچیدگی زمانی کلی این الگوری

T(n)=O(n3 د( T(n)=O(n3) ج( T(n)=O(n2) ب( T(n)=O(n2logn) الف(
2⁄ ) 
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سازی را بتوان با الگوریتم حریصانه حل کرد، این امر بهه لحهاس سهاختار     ها، اگر یک مسئله بهینه الگوریتمدر حوزه  -63
 ها و انتخاب محلی چه معنایی دارد؟ بهینه زیرمسئله

کننده بهینگای   پوشانی( و انتخاب بهینه محلی تضمین ها کاملاً مستقل هستند )بدون هم به این معنی است که زیرمسئله الف(
 .سراسری نیست

به این معنی است که مسئله دارای ساختار بهینه زیرمسئله است و انتخااب بهیناه محلای در هار مرحلاه، هماواره یاک         ب(
 .حل بهینه سراسری را در پی دارد راه

حال میاانی بهیناه     پوشان است و انتخاب محلی همیشه به یاک راه  های هم به این معنی است که مسئله دارای زیرمسئله ج(
 .شود منجر می

های ممکن را به صورت بازگشتی جساتجو کناد، اماا انتخااب حریصاانه       حل به این معنی است که الگوریتم باید تمام راه د(
 .کند مسیر جستجو را بهینه می

 ؟ستین نهیکم یجزء درخت پوشا ریز یها الیاز  یک کدام -64

 
 bc د( ed ج( gf ب( fd الف(

 ؟شود توصیف میزیر های طراحی الگوریتم، به بهترین شکل با عبارت  از روش یک کدام -65
بهرای   هها  و ذخیره نتایج آن پوشان های هم های بهینه زیرمسئله حل حل یک مسئله بهینه با استفاده از ترکیب راه» 

 «جلوگیری از محاسبات مجدد
  گرد جستجوی عقب د(  های حریصانه الگوریتم ج(  تقسیم و حل ب(  نویسی پویا برنامه الف(

 هها،  الیه . وزن یهد ا تعامل را مدل کهرده  Eو  نیپروتئ Vبا تعداد  ینیاز تعاملات پروتئ دهیچیشبکه پ کی دیفرض کن -66
 یکهه برخه   شهود  یمشخص م د،یجد یها یریگ . پس از اندازهدهد یرا نشان م ها نیتداخل پروتئ ای یبستگ هم زانیم

کروسهکال   تمیدو الگور جینتا ریو تفس یریامکان بکارگ ،یبدرست نهیگز کدام هستند. یمنف یها وزن یتعاملات دارا
 کند؟ یم انی( بMST) نهیکم یدرخت پوشا افتنی ی( برایمنف یها )وجود وزن طیشرا نیرا در ا کسترایو دا

 نیتار  کوتااه  یمشاکل  چیبدون ه کستراینکند، اما دا دایرا پ MSTو ممکن است  دهد یخود را از دست م ییکروسکال کارا تمیالگور (الف
 .ابدی یرا م ریمس

 .کند یم دیتول یرمعتبریغ جینتا ،یمنف یدر حضور دورها کسترایکنند، اما دا تیریرا مد یمنف یها وزن توانند یم تمیهر دو الگور (ب
 مثبت است. Relaxation اساس کار هر دو بر اصل رایز شوند، یبا شکست مواجه م یمنف یها در حضور وزن تمیهر دو الگور (ج
( باا شکسات   یدور منفا  ژهیو )به یمنف یها در حضور وزن کسترایاما دا کند، یم دایرا پ MST یکروسکال همچنان بدرست تمیالگور (د

 .شود یمواجه م

 کند؟ را توصیف می NP (Non-deterministic Polynomial time)هترین شکل کلاس پیچیدگی دام تعریف، به بک -67

 .حل کرد (O(n))توان در زمان خطی  ها را می حل آن ای از مسائل که راه مجموعه الف(
 .تأیید کرد (O(nk))ای جمله توان در زمان چند ها را می حل پیشنهادی آن ای از مسائل که راه مجموعه ب(
 .حل کرد (O(2n))ها را در زمان نمایی توان آن ای از مسائل که می مجموعه ج(
 .توان با یک الگوریتم حریصانه یافت ها را می حل بهینه آن ای از مسائل که راه مجموعه   د(
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اسهتفاده   ماریب نویلیم کی DNA یتوال یها داده یساز مرتب یبرا یوتریبرنامه کامپ کیاز  کیژنوم شگاهیآزما کی -68

 Quick) عیسهر  یسهاز  توسهعه از مرتهب   میانجام شود. ت یشناسه عدد کیبر اساس  دیبا یساز مرتب نی. اکند یم

Sort.ههای ورودی   شود که بهه دلیهل ماهیهت خهاد داده     در طول یک روز کاری، مشخص می ( استفاده کرده است

همواره بدترین حالت را ایجاد کرده و منجر به زمهان اجهرای   Quick Sort  در بیماران آن روز، انتخاب نقطه محوری

، به لحاس عملی و فنهی در تحلیهل پیچیهدگی زمهانی،     Quick Sort این بدترین حالت در. بسیار طولانی شده است

 شود؟ چگونه تفسیر می

 .شود اجرای آن کندتر می ،را دارد، اما به دلیل سربار ثابت بالا O(NlogN)پیچیدگی  الف(

تبادیل شاده    کند، زیرا درخت بازگشتی به دلیل عدم توازن کامل، به یک درخت کج سقوط می O(N2)پیچیدگی آن به  ب(

 .است

 .یابد طور نمایی کاهش می ها به یابد، زیرا تعداد مقایسه کاهش می O(N)پیچیدگی آن به  ج(

 .شود اد، عملیات با مشکل مواجه میماند، اما به دلیل نیاز به حافظه کمکی زی باقی می O(NlogN)پیچیدگی  د(

 دهد؟ می را نشان Merge Sort  الگوریتم انجام توالی صحیح ،های زیر از گزینه یک کدام -69

 سازی نتایج پوشان، ذخیره های هم تشخیص بهینگی زیرساخت، حل زیرمسئله الف(

 حل نهایی راهسی امکان ایجاد دور، ساخت بررانتخاب حریصانه محلی،    ب(

 نتایج ترکیبواحدهای کوچک،  حلبه واحدهای کوچک،  تقسیم  ج(

 علام شکست یا موفقیتابست،  گرد در صورت بن عقبجستجوی تمام حالات،    د(

 ت:اسراحی شده ط Nبا اندازه دهد که برای محاسبه یک مقدار خاد از یک آرایه  زیر یک تابع بازگشتی را نشان می کد -70

int compute(int arr[], int low, int high) { 
    if (low == high) { 
        return arr[low]; 
    } 
    if (low > high) { 
        return 0; // Base case for empty segment 
    } 
    int mid = low + (high - low) / 2; 
    int left_val = compute(arr, low, mid); 
    int right_val = compute(arr, mid + 1, high); 
    // Cost of combining: O(1) comparison 
    if (left_val > right_val) { 
        return left_val; 
    } else { 
        return right_val; 
    } 
} 

 compute(array, 0, N-1)متمایز است و با فراخوانی اولیه عناصرکه شامل  Nای به اندازه  هبا آرای computeاگر تابع  

 کند؟ درستی عملکرد و پیچیدگی زمانی این تابع را توصیف می اجرا شود، کدام گزینه به 

 .است O(logN)کند؛ پیچیدگی زمانی آن  تابع بزرگترین عنصر آرایه را پیدا می الف(

 .است O(NlogN)کند؛ پیچیدگی زمانی آن  عنصر آرایه را پیدا می تابع بزرگترین ب(

 .است O(N)کند؛ پیچیدگی زمانی آن  تابع بزرگترین عنصر آرایه را پیدا می ج(

 .است O(N)کند؛ پیچیدگی زمانی آن  تابع کوچکترین عنصر آرایه را پیدا می د(
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 قیعم یعصب یها و شبکه نیماش یریادگی

بهه   های بیماران بینی احتمال ابتلا به بیماری قلبی، اگر تعداد پرونده یک مطالعه بزرگ یادگیری ماشین برای پیش در -71

  دیده صحیح است؟ نهایت میل کند، کدام گزینه در مورد رفتار مدل آموزش به بیعنوان نمونه آموزشی 
 ست.ایابد اما واریانس ثابت  می بایاس کاهش الف(
 ست.ایابد اما بایاس ثابت  می شواریانس کاه ب(
 یابد. می واریانس و بایاس هر دو کاهش ج(
 مانند. می بایاس و واریانس هر دو ثابت د(

 رنهده یادگیمدل  کی، AdaBoost تمیبا استفاده از الگور ها یماریب صیتشخ یبیترک ستمیس کیآموزش  ندیآدر فر -72

. در آغهاز، احتمهال )وزن( ههر    شهود  یآموزش داده م ماریپرونده ب 1000 یاز رو یماریوجود ب ینیب شیپ یبرا فیاع

مهدل در   نیه ( اتیاهم بی. وزن )ارکند یم یبند طبقه هپرونده را به اشتبا 100مدل،  نای. است 0٫001پرونده برابر با 

  برابر کدام است؟ AdaBoost تمیالگور

 ln 9/10 د( ln 100 ج( ln 10 ب( ln 9 الف(

سهالم   مهاران ینادر است )کهه تعهداد ب   یماریب کیمبتلا به  مارانیب ییکه هدف آن شناسا یصیمطالعه تشخ کیدر  -73

مهدل   کیه عملکهرد   یابیه ارز یبهرا  نهه یگز نیبهتر ریز یارهایاز مع یک کداممبتلا است(،  مارانیاز ب شتریب اریبس

 است؟ یصیتشخ
  (Accuracyدقت ) (  الف
  F1 (F1-Score) ازیامت (  ب

  (Precisionدقت مثبت ) ج(  
 (Recall) تیحساس (  د

ههای   یک تیم تحقیقاتی در حال توسعه یک پروژه هوش مصنوعی در علوم پزشکی است کهه شهامل پهردازش داده    -74

نمادین است. با های هوش مصنوعی  سازی سیستم های یادگیری ماشین، و پیاده پزشکی، تحلیل آماری، توسعه مدل

 تر است؟ نویسی برای هر بخش از پروژه مناسب توجه به نیازهای مختلف پروژه، کدام زبان برنامه
A-  های یادگیری ماشین در مقیاس بزرگ برای انجام محاسبات پیچیده ماتریسی و توسعه مدل 
B- بازمتن و رایگانهای  های یادگیری ماشین با استفاده از کتابخانه ای تحلیل آماری و توسعه مدلبر 
C- و تصویر با سرعت بالا برای پردازش متن 

  A: R, B: MATLAB, C: Python (الف
 A: Python, B: R, C: MATLAB ب(
 A: MATLAB, B: R, C: Python (ج
 A:Python , B: MATLAB, C: R د(

 صحیح است؟ (SVM) های بردار پشتیبان های زیر در مورد ماشین از ویژگی یک کدام -75
هاای کلینیکای    دارند و بارای تجزیاه و تحلیال داده   خوبی های با ابعاد بالا و اندازه نمونه کم، عملکرد  ها در زمینهSVM الف(

 .مناسب هستند
 د.نندار ونیدر مسائل رگرس یو کاربرد دنشو یاستفاده م یبند مسائل طبقه یها تنها براSVM ب(
هاای خطای    کنناده بارای داده   بنادی  توانند به عناوان طبقاه   سازی غیرخطی محدود هستند و نمی مدلها تنها به SVM ج(

 .استفاده شوند
هاای تفسایرپذیر    توانند به راحتی به مدل ها در تمام سناریوها هستند و می ها بهترین انتخاب برای انتخاب ویژگیSVM د(

 .تبدیل شوند
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 صحیح است؟ k-Nearest Neighbor (kNN)یر در مورد روش از موارد ز یک کدام -76

A.  محاسبات درkNN باشد.  های ورودی حساس نمی ه تعداد ویژگیب 
B.  انتخاب مقدارk یبر دقت و خطا یادیز ریتأث kNN شود. یساز نهیبا دقت به دیدارد و با 
C. در  میتصم یمرزهاkNN است. یخط 
D. kNN ندارد. تخمین تابع چگالی احتمالدر  یو کاربرد شود یاستفاده م یبند مسائل طبقه یتنها برا 

 

 Bو  A د( Dو  B ج( Dو  C ب( Cو  A الف(

های بیماران مبتلا به دیابت اسهتفاده کردنهد.    برای شناسایی زیرگروه clustering، محققان از بالینیدر یک مطالعه  -77
 بندی در این مطالعه است؟ دهنده یک استفاده نادرست از خوشه از موارد زیر نشان یک کدام

 ها شناسایی بیماران با الگوهای مشابه در سطح قند خون و واکنش به درمان الف(
 های بیماران بینی عوارض دیابت بر اساس داده بندی برای پیش استفاده از خوشه ب(
 شناختی و فاکتورهای خطر های جمعیت یبندی بیماران بر اساس ویژگ دسته ج(
 ها و کشف الگوهای جدید در میان بیماران سازی داده بندی برای خلاصه استفاده از خوشه د(

 ؟است ریز یها نهیاز گز یک کداممنطبق بر  ،با نظارت نیماش یریادگی ستمیس کیدر ساختار  Generalizationمفهموم  -78
 ؟چقدر خوب است دیجد یها داده یمدل بر رو کیعملکرد  (الف
 ؟و تست چقدر با هم متفاوت است میتعل یها مدل در داده کیعملکرد  (  ب
 ؟چقدر با هم متفاوت است یابیو ارز میتعل یها مدل در داده کیعملکرد  (ج
 ؟چقدر خوب است یابیارز یها مدل در داده کیعملکرد  (د

 kداده ثبت شده، مقهدار   5000آموزش از  ندیآداده در فر 4500استفاده از  یبرا k-fold cross validationدر روش  -79
 باشد؟ دیچقدر با

  12 (  د 10 (  ج 8 (  ب 5 (الف

 ؟است حیصح نهیاساس کدام گز نیشده است. بر ا سهیبا هم مقابند  طبقه 3عملکرد  ،ریز ROCدر نمودار  -80

 
 است. تر فیاز همه ضع C3بند  طبقه از همه بهتر و C2 بند طبقه (الف
 است. تر فیاز همه ضع C3بند  طبقه از همه بهتر و C1 بند طبقه (   ب
 است. تر فیاز همه ضع C1بند  طبقه از همه بهتر و C2بند  طبقه (  ج
 است. تر فیاز همه ضع C1بند  طبقه از همه بهتر و C3 بند طبقه (  د

 شود؟ می دادگان استفاده یها جهت مشخص کردن تعداد کلاس ،ریبدون نظارت ز نیماش یریادگی یها از روش یک کدام -81
 Hierarchical Clustering (الف
 Fuzzy C-Means (FCM) (ب
 k-Means Clustering ج(
 Forgy Clustering (   د
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 تر است؟ کدام ساختار مناسب ،MLP یعصب یها با استفاده از شبکه ریدادگان ز یبند جهت طبقه -82

 
 

  ب(     الف(

  د(    ج(

 ؟شود ینماستفاده  (Sequential data) یبیترت یها کدام ساختار در پردازش داده -83
 Recurrent Neural Networks (الف
 Convolutional Neural Network (ب
 Long Short Term Memory ج(
 Hidden Markov Model (د

 ؟باشد می مربوط به کدام مدل ریز اگرامیبلوک د -84

 
 Generative adversarial network الف(
 Variational Auto Encoder ب(
 Long Short Term Memory ج(
 Convolutional neural network د(
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 تر است؟ مناسب یمکان یجهت استخراج اطلاعات زمان EEG یها در پردازش داده کدام ساختار -85
  CNN (الف
  LSTM (ب
  CNN-LSTM ج(
 GAN د(

 Behavior-Knowledge Spaceبهه روش  بنهد   طبقهه  3 بیاز ترک خواهید می ،کلاسه 2مسئله  کیدر  دیفرض کن -86

(BKS) میمشخص تعله  یها ابتدا به صورت مجزا با نمونه ،بند طبقه 3 نیکدام از ا . هریداستفاده کن یبند طبقه یبرا 

استفاده کرده و  یکنمونه کلاس  513و  صفر کلاسنمونه  539از بند  طبقه 3 بیترک میتعل یاند. سپس برا داده شده

بند  طبقه و صفراول و دوم کلاس بند  طبقه ینمونه تست، خروج کی یبرا دیاست. حال فرض کن ریبه صورت ز جینتا

 ؟است یکمتعلق به کلاس  یبا چه احتمال BKS تمینمونه تست با استفاده از الگور نیباشد. ا یکسوم کلاس 

 
 

    50/ (88+50) الف(
  88/ (88+50) ب(
  50/88 ج(
 88/50 د(

 یسهاز  منظم یها کیو پارامتر بدون تکن هیلا یادیبا تعداد ز قیعم یمدل شبکه عصب کی یوقت ق،یعم یریادگیدر  -87

 شود؟ یم جادیا یمعمولاً چه مشکل شود، یآموزش داده م
 .شود ی( مunderfittingبرازش ) بالا که منجر به کم اسیبا (  الف
 .ستیمدل وابسته ن یدگیچیکاهش که به پ رقابلیغ یخطا (  ب
 .دشو ی( مoverfitting) برازش شیبالا که منجر به ب انسیوار (  ج
 .شود یکه باعث بهبود عملکرد مدل م انسیو وار اسیکاهش همزمان با (  د

شهده اسهت،    یطراحه ها )بهاینری(   افتراق بیماری آنفولانزا از دیگر بیماری کی یکه برا قیعم یشبکه عصب کیدر  -88

 یسهاز  مهدل  یعملکهرد را بهرا   نیبه طور معمول بهتهر  انیو تابع ز یخروج هیدر لا یساز از تابع فعال بیکدام ترک

 کند؟ یفراهم م یاحتمال خروج
 Binary Cross-Entropy: انی، تابع زReLU: یساز تابع فعال (  الف
 Binary Cross-Entropy: انی، تابع زSigmoid: یساز تابع فعال (  ب
 Mean Squared Error: انی، تابع زTanh: یساز تابع فعال (  ج
 Hinge Loss: انی، تابع زSoftmax: یساز تابع فعال (  د

 یهها  ( در شهبکه Contrastive Learning) ویکنتراست یریادگی یشکل هدف اصل نیبه بهتر ریاز موارد ز یک کدام -89

 کند؟ یم فیرا توص یپزشک یها داده لیتحل یبرا قیعم یعصب
 یماریچند نوع ب صیتشخ یبرا یخروج یها احتمال میمستق یریادگی (  الف
 ها یژگیو یثابت در فضا هیبا استفاده از توابع پا یپزشک یها کاهش ابعاد داده (  ب
 بدون برچسب یها بدون استفاده از داده قیدق یها برچسب ینیب شیپ یمدل برا یساز نهیبه (  ج
( و حداقل کردن شاباهت  یماریبا همان ب مارانیب ریمثبت )مثلاً تصاو یها نمونه یها ییبازنما نیحداکثر کردن شباهت ب (  د

 متفاوت( یماریبا ب ایسالم  مارانی)ب یمنف یها با نمونه



 1404سال  یدر علوم پزشکهوش مصنوعی  رشته: (Ph.D) دکتری تخصصی 

14 

و  ییقصد دارد همگرا قیتحق میت نال،یرت ریاز تصاو یچشم یها یماریب صیتشخ یبرا قیعم یریادگیپروژه  کیدر  -90
 ریه ز یها از روش یک کدام. ردیبگ ادیو با نوسانات کمتر  تر عیرا بهبود دهد تا مدل سر یآموزش شبکه عصب یداریپا

 شده است؟ یهدف طراح نیا یبرا
 آموزش در تمام مراحل عیتسر یثابت بالا برا یریادگیاستفاده از نرخ  (  الف

 انیگراد یها یروزرسان کاهش نوسانات در به ی( براMomentumروش مومنتوم ) یریبه کارگ (  ب

 دهیچیپ انیاز محاسبات گراد یریجلوگ یمدل برا یامترهاکاهش تعداد پار (  ج

 انیمحاسبات گراد یساز ساده یبرا یرخطیغ یساز حذف توابع فعال (  د

 تیه مز خواههد  یم قیتحق میاسکن، ت CT ریاز تصاو یویر یها یماریب صیتشخ یبرا قیعم یریادگیپروژه  کیدر  -91

( را در Batch Gradient Descentاسهتاندارد )  ینزوله  انیه ( نسهبت بهه گراد  SGD) یتصادف ینزول انیگراد یاصل

 کند؟ یف میشکل توص نیرا به بهتر تیمز نیا نهیدرک کند. کدام گز یآموزش شبکه عصب

 دقت بالاتر یکل مجموعه داده در هر مرحله برا یبرا انیمحاسبه گراد (  الف

 داریپا ییهمگرا یبرا یریادگینرخ  میبه تنظ ازیحذف ن (  ب

 یریادگی عیتسر ی( براmini-batchesکوچک داده ) یها رمجموعهیمکرر پارامترها با استفاده از ز یها یروزرسان به (  ج

 یرخطیغ یساز با حذف توابع فعال یمحاسبات یدگیچیکاهش پ (  د

 تیه مز خواههد  یم قیتحق می، تECG یها گنالیاز س یقلب یها یماریب صیتشخ یبرا قیعم یریادگیپروژه  در یک -92

 تیمز نیا نهیرا درک کند. کدام گز ی( در آموزش شبکه عصبBatch Normalization) یا دسته یساز نرمال یاصل

 کند؟ یم فیشکل توص نیرا به بهتر

 محاسبات یساز ساده یبرا یورود یها ابعاد داده میکاهش مستق (الف

 محو شونده یها انیاز گراد یریجلوگ یبرا ReLUمانند  یساز توابع فعال ینیگزیجا (  ب

 در هر دسته ها هیلا یها یساز فعال یساز آموزش با نرمال ندیفرآ عیو تسر تیتثب (  ج

 یمخف یها هیبه لا یرخطیغ یمدل با افزودن پارامترها تیظرف شیافزا (  د

از توقف  خواهد یم قیتحق میت ماران،یب یها با استفاده از داده ابتیبروز د ینیب شیپ یبرا قیعم یریادگیپروژه  کیدر  -93

 کند؟ یم فیشکل توص نیروش را به بهتر نیا یهدف اصل نهیاستفاده کند. کدام گز (Early Stopping)زودهنگام 

 آموزش هیمدل در مراحل اول ییهمگرا عیتسر یبرا یریادگینرخ  شیافزا (  الف

 انیگراد دهیچیاز محاسبات پ یریجلوگ یشبکه برا یها هیکاهش تعداد لا (  ب

 بارازش  شیتاا از با   اباد ی یبهباود نما   گار ید یمجموعاه اعتبارسانج   یکه عملکرد مدل رو یآموزش هنگام ندیتوقف فرآ (  ج

 شود یریجلوگ

 محو شونده یها انیگراد ریکاهش تأث یمدل برا یها وزن یساز نرمال (  د
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هها بهرای    و بخش دیگر، از این ویژگی کند های بصری تصاویر را استخراج می یک بخش، ویژگی ،زیر بر اساس تصویر -94

ههای زیهر در یهادگیری عمیهق     task از یک کداماین معماری کلی بیشتر برای . کند تولید گزارش متنی استفاده می

 شناخته شده است؟

 
 Image Classification الف(
 Machine Translation ب(
 Dimensionality Reduction ج(
 Image Registration د(

 ؟باشد نمیهای زیر صحیح  یک از گزینه کدام -95
هاای تخصصای    نوان نقطه شروع بارای کاار بار روی داده   ی بعهای عمومی طبیع از یک مدل از پیش آموزش دیده بر روی داده الف(

یاادگیری عمیاق مارتبط     در (Reinforcement Learning)یادگیری تقویتی شود. این رویکرد به مفهوم  پزشکی استفاده می
 .است

های مشابه در تصویر دیگار توجاه    شود که به بخش های مربوطه در دو تصویر، از یک لایه استفاده  برای همتراز کردن بخش اگر ب(
 .در یادگیری عمیق اشاره دارد Attention Mechanismاین مفهوم به  ،کند می

بهباود کیفیات   یکای بارای    )مثلا برای راهنمایی مدل به سمت اهداف چندگانه loss استفاده همزمان از چندین تابع ترکیب و ج(
 .اشاره دارددر یادگیری عمیق  Multi-task learning، به مفهوم (تصاویر یبند طبقهو دیگری برای دقت تصاویر 

شاود کاه باه مادل      های منطقی، از یک دستورالعمل متنی ثابت استفاده مای  برای راهنمایی مدل زبانی به منظور تولید گزارش د(
 promptهای بازرگ زباانی، باه چاه      گوید مراحل استدلال را به ترتیب خاصی انجام دهد. این تکنیک در حوزه کار با مدل می

engineering .موسوم است 

  ؟باشد نمیهای زیر صحیح  از گزینه یک کدام -96

بدون آنها، یاک   و کنند ، خروجی یک نورون را به یک شکل غیرخطی تبدیل میSigmoid یا ReLU توابع فعالساز مانند   الف(

 .شبکه عصبی عملاً معادل یک رگرسیون خطی ساده خواهد بود
در یاک  ا را ترین مقادیر از یک ناحیه و کاهش ابعاد، حجام محاسابات و تعاداد پارامترها     با انتخاب مهمMax Pooling  ب(

 .کنند های کوچک مقاوم می کاهش داده و همچنین مدل را در برابر جابجاییشبکه کانولوشنی 
کند )میاانگین نزدیاک صافر و واریاانس نزدیاک       سازی می مقادیر ورودی به یک لایه را نرمالBatch Normalization  ج(

ه از نارخ یاادگیری باالاتر و کااهش حساسایت باه       این کار باعث پایداری بیشتر فرآیند آموزش، امکاان اساتفاد   که یک(

 .شود مقداردهی اولیه می
باا تواباع    (RNN) هاای عصابی بازگشاتی    های کانولوشانی، از شابکه   در شبکه vanishing gradientبرای حل مشکل    د(

 امکانپذیر گردد.های بلندمدت  یادگیری وابستگی شود تا می استفادهsigmoid  یا tanh فعالسازی مانند
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  تر است؟ فشرده دقیق auto-encoder یک (Latent Space) های زیر در مورد فضای نهفته از گزاره یک کدام -97

 .شوند های ورودی به طور صریح معمولاً با ابعاد بیشتر از ورودی در آن نگاشت می یک فضای با ابعاد بالا است که داده الف(
بنادی باه صاورت خطای      ای تبدیل کند که بارای اهاداف دساته    کند ورودی را به گونه میسعی  encoder فضایی است که   ب(

 .جداپذیر شود
 .های ورودی و ایجاد یک بازنمایی فشرده است ترین ویژگی تر است که هدف آن استخراج برجسته یک فضای با ابعاد پایین   ج(

 .شوند تا استحکام مدل بهبود یابد می فضایی است که در آن نقاط داده در طول آموزش با نویز مخدوش   د(

را  padding در بعهد دوم و بهدون   3برابر  stride و در بعد اول 1برابر   stride،5×3 یک لایه کانولوشنی با یک فیلتر -98

 خواهد بود؟باشد، ابعاد نقشه ویژگی خروجی چه   128×128ویژگی ورودی دارای اندازه ماتریسدر نظر بگیرید. اگر 
  124×126 الف(
  42×126 ب(
  42×42 ج(

 126×42 د(

 باشد؟   می ها در مورد شبکه زیر صحیح از گزینه یک کدام -99

 
 پارامتر قابل آموزش است. 216دارای  Conv-1لایه  الف(

 پارامتر قابل آموزش است. 2064دارای  Conv-2لایه  ب(
 فقط یک پارامتر قابل آموزش دارند. AvgPool-2و  AvgPool-1های  لایه ج(
 باشد. می عدد flatten 206های لایه  تعداد ویژگی د(

 ؟باشد نمیهای زیر صحیح  یک از گزینه کدام -100
بارای رفاع مشاکل     (skip connection)هاای مادرن بیناایی ماشاین افازودن مسایر میاان بار          در معمااری  ResNetنقش  الف(

vanishing gradient باشد. می 

 باشد. می هدف اصلی کمینه کردن اختلاف بین توزیع پیش بینی و توزیع واقعی cross-entropy lossدر آموزش شبکه با  ب(
حاذف شاود، از    encoder, decoderباین   skip-connectionاگار   CNN-based multi-modal fusionهاای   در معماری ج(

 ترین پیامدها خواهد بود. و کاهش بازسازی دقیق یکی از محتمل دست رفتن جزئیات مکانی
    یابد. ها کاهش headشود تا نوسانات  می ها معمولا با میانگین گیری انجام headادغام خروجی تمام  multi-head attentionدر  د(
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 یو عموم یتخصص زبان

 زبان تخصصی
 Part one: Reading comprehension 
 
Read the following passages carefully and then answer the questions that follow. Base your answers on 
the information in the passage only . 
 
Passage1:  

Convolutional Neural Networks (CNNs) have emerged as a cornerstone of modern medical artificial 
intelligence, particularly in the field of diagnostic imaging. Their architecture is uniquely suited to the 
hierarchcal and spatial nature of medical images, such as X-rays, CT scans, and MRIs. Unlike traditional 
machine learning models that require manual feature engineering, CNNs autonomously learn relevant 
features directly from pixel data. This process begins in early layers that detect low-level patterns like edges 
and gradients. As the data progresses through deeper layers, the network synthesizes these primitive features 
into increasingly complex and abstract representations, ultimately identifying diagnostically significant 
structures such as tumors, fractures, or hemorrhages. 

A significant challenge in medical AI is the frequent scarcity of large, annotated datasets, a problem 
known as the “small data” paradigm. To address this, Transfer Learning has become a standard practice. A 
common strategy involves taking a CNN pre-trained on a massive natural image dataset, like ImageNet, and 
fine-tuning it on a smaller, specialized medical dataset. The rationale is that the early-layer features—the 
basic “building blocks” of vision—are often generalizable across domains. This approach dramatically 
reduces the required amount of labeled medical data and computational resources while accelerating model 
development. 

Furthermore, the transition of these AI models from research to clinical practice hinges on their 
interpretability. Clinicians are rightfully hesitant to trust a “black box” model. Consequently, techniques for 
Explainable AI (XAI), such as Saliency Maps and Grad-CAM, are integral. These methods generate 
heatmaps that visually highlight the regions of a medical image that most influenced the model's decision. 
This allows radiologists to validate whether the AI is focusing on clinically relevant anatomy, thereby 
building trust, facilitating human-AI collaboration, and ensuring that the model's reasoning aligns with 
medical expertise. 

101- A primary advantage of CNNs over traditional models in medical imaging is their potential to: 

a) operate effectively with limited computational power. 
b) learn relevant features directly from raw pixel data. 
c) function perfectly without training data. 
d) provide definitive diagnoses without clinician input. 

102- The technique of “Transfer Learning”, as described in the text, is primarily used to overcome: 

a) the high cost of medical imaging devices. 
b) the lack of interpretability in deep learning models. 
c) the challenge of limitation in annotated medical data. 
d) the slow inference speed of complex models. 

103- According to the text, the main purpose of “Saliency Maps” in a clinical setting is to: 

a) generate synthetic medical images for training. 
b) compress the size of medical image files. 
c) visualize the image regions that guide the AI's decision. 
d) enhance the resolution in low-quality scans. 

104- The text suggests that “Explainable AI (XAI)” is crucial for: 

a) increasing the computational speed of deep learning models. 
b) replacing the need for radiologists in the long term. 
c) reducing the initial cost of developing AI models. 
d) building trust and enabling validation by clinicians. 
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 Part two: Vocabulary 

Complete the following sentences, choosing the most appropriate answer (a, b, c, or d). 

105- A “Multi-Layer Perceptron” (MLP) is suitable for analyzing: 

a) temporal sequences like physiological signals. 
b) tabular data from electronic health records. 
c) spatial hierarchies in medical images. 
d) long-range dependencies in text reports. 

106- The major component that enables “Convolutional Neural Networks” (CNNs) to excel in medical 

image analysis is the: 

a) recurrent layer for handling sequential inputs. 
b) convolutional layer for feature hierarchy learning. 
c) fully connected layer for global classification. 
d) embedding layer for dense vector representations. 

107- A major limitation of a simple “Recurrent Neural Network” (RNN) for analyzing long patient 

vital sign sequences is the: 
a) inability to process numerical time-series data. 
b) high computational cost of convolutional operations. 
c) tendency for suffering from the vanishing gradient problem. 
d) lack of layers for integrating spatial information. 

108- In a typical “CNN” architecture for image classification, the role of “pooling layers” is to 

primarily: 
a) increase the sensitivity of model to small details. 
b) introduce non-linearity into the network. 
c) reduce the spatial dimensions step-by-step. 
d) perform the final classification decision. 

109- The primary purpose of “Batch Normalization” in a deep neural network is to: 

a) reduce the internal covariate shift within layers. 
b) increase the capacity of the model for complex functions. 
c) add sparsity constraints to the network weights. 
d) replace the need for non-linear activation functions. 



 1404سال  یدر علوم پزشکهوش مصنوعی  رشته: (Ph.D) دکتری تخصصی 

19 

110- The “Dropout” technique serves as an effective regularizer by: 

a) freezing a random subset of weights during training. 
b) randomly disabling neurons during the training phase. 
c) scaling down the learning rate after each epoch. 
d) adding noise to the input data layer. 

111- The major goal of “L2 Regularization” is to prevent overfitting by: 

a) encouraging the model weights to have small magnitudes. 
b) randomly omitting features during the training process. 
c) reducing the variance of the input data distribution. 
d) increasing the complexity of the decision boundary. 

112- An “adaptive learning rate” algorithm like Adam is preferred in medical AI because it: 

a) manually sets a constant rate for all parameters. 
b) eliminates the need for any hyperparameter tuning. 
c) adjusts the step size for each parameter automatically. 
d) guarantees convergence to the global minimum. 

113- The “Encoder” in a Variational Autoencoder (VAE) for medical image synthesis deals with: 

a) generating new synthetic medical images from noise. 
b) reconstructing the original input from the code. 
c) discriminating between real and synthetic images. 
d) learning a compressed latent distribution of the input. 

114- The “Generator” in a Generative Adversarial Network (GAN) for creating synthetic brain MRIs 

aims to: 
a) distinguish between real and fake medical images. 
b) learn the probability distribution of real image data. 
c) map a latent vector to a real-like image. 
d) encode input images into a compressed space. 

115- A major advantage of “Deep Reinforcement Learning” (DeepRL) in personalized medicine is the 

potential to: 
a) generate high-quality synthetic patient data. 
b) learn optimal treatment policies through interaction. 
c) preprocess and clean large-scale electronic records. 
d) compress medical images for efficient storage. 
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 زبان عمومی

 Part one: Reading comprehension 
Read the following passages carefully and then answer the questions that follow. Base your answers on the 
information in the passage only.  
Passage 1: 
 

Artificial Intelligence (AI) is revolutionizing healthcare by enhancing diagnostic accuracy, personalizing 
treatment plans, and streamlining administrative tasks. In diagnostics, AI algorithms analyze medical images 
such as X-rays and MRIs with remarkable precision, often surpassing human radiologists in detecting 
anomalies like tumors or fractures. For instance, machine learning models trained on vast datasets can 
identify early signs of diseases such as cancer or Alzheimer's, enabling timely interventions that improve 
patient outcomes. Moreover, AI-powered predictive analytics forecast disease outbreaks and patient 
deteriorations, allowing healthcare providers to allocate resources more efficiently. In treatment 
personalization, AI systems process genetic information and medical histories to recommend tailored 
therapies, reducing the trial-and-error approach in prescribing medications. This not only minimizes adverse 
effects but also optimizes recovery times. Administrative applications of AI include automating scheduling, 
billing, and electronic health record management, which reduces paperwork and frees up medical staff to 
focus on patient care. However, the integration of AI in healthcare raises ethical concerns, including data 
privacy, algorithmic bias, and the potential displacement of jobs. Ensuring that AI systems are trained on 
diverse datasets is crucial to avoid biases that could disproportionately affect minority groups. Additionally, 
robust cyber-security measures are essential to protect sensitive patient information from breaches. Despite 
these challenges, the benefits of AI in healthcare are substantial, promising a future where medical care is 
more accessible, efficient, and effective. Governments and organizations are investing heavily in AI research 
to harness its potential while addressing the associated risks. As AI continues to evolve, its role in healthcare 
will likely expand, incorporating advanced technologies like natural language processing for better doctor-
patient communication and robotics for surgical precision. Ultimately, AI has the potential to democratize 
healthcare, making high-quality medical services available to underserved populations around the world. 
116- It is stated that artificial intelligence ……………… in diagnostics.  

a) outperforms human experts in finding masses and broken bones 
b) helps reduce the workload of administrative staff 
c) assists in tailoring treatment plans to individual patients 
d) forecasts abnormal bone fractures and cancerous tumors 

117- As regards the predictive models, AI can help practitioners ……………… . 

a) enhance patient deterioration and disease epidemics  
b) train hospital databases and warn about diseases 
c) take well-timed actions to treat patients 
d) enable datasets to identify initial signs of diseases 

118- In personalized treatment, artificial intelligence ……………… . 

a) helps doctors pile up patient records 
b) minimizes the accuracy of hospital billing systems 
c) reduces guesswork in ordering proper medication 
d) prevents routine access to patient records 

119- The ethical concern to avoid affecting minority groups requires ……………… . 

a) taking security measures to safeguard patient communication 
b) using varied datasets to help prevent bias algorithms 
c) protecting such groups against job displacement 
d) undermining healthcare issues proportionately 

120- AI helps the democratization of healthcare by ……………… .  

a) improving doctor-patient communication through speech recognition tools 
b) eliminating the need for government supervision on AI development 
c) reducing the cost of robotic equipment used in potential surgeries 
d) making advanced medical services more accessible to deprived communities 
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Passage 2:  
Health inequality refers to the systematic differences in health outcomes and access to healthcare services 

among different population groups, often influenced by socioeconomic status, race, geography, and education. 
In many countries, individuals from lower-income backgrounds experience higher rates of chronic diseases 
such as diabetes, heart disease, and obesity due to limited access to nutritious food, safe environments for 
physical activity, and preventive medical care. For example, urban-rural divides exacerbate these disparities, 
with rural populations facing shortages of healthcare providers and longer travel times to facilities, leading to 
delayed diagnoses and poorer prognoses. Racial and ethnic minorities frequently encounter barriers like 
discrimination within healthcare systems, cultural insensitivity, and language obstacles, which contribute to 
lower vaccination rates and higher maternal mortality. Education plays a pivotal role; those with higher 
education levels are more likely to understand health information, adhere to treatment regimens, and seek 
timely care, whereas less educated individuals may misunderstand symptoms or avoid seeking help due to 
stigma. Economic factors compound these issues, as low-wage workers often lack health insurance or cannot 
afford out-of-pocket expenses, resulting in untreated conditions that worsen over time. Governments and 
organizations are attempting to address health inequality through policies like expanding public health 
insurance, investing in community health centers, and promoting health education campaigns targeted at 
vulnerable groups. However, challenges persist, including political resistance to funding increases and the slow 
pace of systemic change. Technological advancements, such as telemedicine, offer promise in bridging 
geographical gaps, but digital divides—where low-income or elderly populations lack internet access—can 
inadvertently widen inequalities. Ultimately, reducing health inequality requires a multifaceted approach 
involving policy reform, community engagement, and equitable resource distribution to ensure that all 
individuals, regardless of background, can achieve optimal health outcomes and live longer, healthier lives. 

121- This reading passage mainly discusses ……………… .  

a) the roles of technology in healthcare 
b) impacts of urban living on healthcare 
c) advantages of higher education levels in health  
d) causes of and solutions to health disparities 

122- It is stated in the passage that health inequality is influenced by ……………… . 

a) disease stigma  
b) socioeconomic condition 
c) elderly access to telemedicine 
d) political resistance  

123- Governments reduce health inequality by ……………… .  

a) educating individuals with equitable resources 
b) increasing out of pocket expenses 
c) adhering to treatment regimens 
d) expanding community health facilities 

124- Which of the following is NOT mentioned as an obstacle to racial minorities? 

a) Cultural insensitivity  
b) Communication issues 
c) Understanding health information 
d) Inequality of health care services 

125- It is inferred that technological advancements are hindered by ……………… .  

a) digital divides  
b) equitable resource  
c) internet access 
d) policy reform 
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 Part two: Vocabulary 

Complete the following sentences, choosing the most appropriate answer (a, b, c, or d). 

126- The medication ……………… the virus from reproducing in the body. 

a) generates  
b) inhibits 
c) scatters  
d) radiates 

127- His appendix ……………… leading to emergency surgery. 

a) ruptured 
b) nurtured 
c) alleviated 
d) ameliorated  

128- Doctors often ……………… treatment plans to each patient's unique health profile. 

a) predispose 
b) generalize 
c) customize  
d) expose 

129- Evidence-based research ……………… modern medical practices which, in turn, strengthens 

the efficacy of treatment plans. 
a) depreciates  
b) undermines 
c) debilitates 
d) underpins 

130- Elderly patients are ……………… falls due to physical weakness, so they need extra care and 

attention. 

a) content with 
b) amazed with 
c) adjacent to 
d) prone to 
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