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https://www.100test.com/kao_ti2020/244/2021_2022__E4_B8_B4_

E5_BA_8A_E6_89_A7_E4_c22_244288.htm 目前，执业医师资

格综合笔试全部采用选择题纸笔考试形式。传统问答式考试

评分方法缺乏科学、统一的标准，主观性和随意性较大，考

查范围有限，选择题摒除了这些缺陷，是考试公平、公正、

标准化的重要体现。医师资格综合笔试采用A 型（最佳选择

题）和B 型题（配伍题），共有A1、A2、B1、A3、A4 5 种题

型。 A1 型题（单句型最佳选择题）：每道试题由1个题干和5

个供选择的备选答案组成。题干以叙述式单句出现，备选答

案中只有1 个是最佳选择，称为正确答案，其余4 个均为干扰

答案。干扰答案或是完全不正确，或是部分正确。 A2 型题（

病例摘要型最佳选择题）：试题结构是由1 个简要病历作为

题干、5 个供选择的备选答案组成，备选答案中只有1 个是最

佳选择。 B1 型题（标准配伍题）：试题开始是5 个备选答案

，备选答案后提出至少2 道试题，要求应试者为每一道试题

选择一个与其关系密切的答案。在一组试题中，每个备选答

案可以选用一次，也可以选用数次，但也可以一次不选用。

A3 型题（病例组型最佳选择题）：试题结构是开始叙述一个

以患者为中心的临床情景，然后提出2 个~3 个相关问题，每

个问题均与开始的临床情景有关，但测试要点不同，且问题

之间相互独立。 A4 型题（病例串型最佳选择题）：开始叙述

一个以单一病人或家庭为中心的临床情景，然后提出3 个~6 

个相关问题。当病情逐渐展开时，可以逐步增加新的信息。

有时陈述了一些次要的或有前提的假设信息，这些信息与病



例中叙述的具体病人并不一定有联系。提供信息的顺序对回

答问题是非常重要的。每个问题均与开始的临床情景有关，

又与随后的改变有关。回答这样的试题一定要以试题提供的

信息为基础。 下面按照类别逐一举例介绍。 临床医师类 A1 

型题 答题说明 每一道考试题下面有A、B、C、D、E 5个备选

答案。请从中选择1 个最佳答案，并在答题卡上将相应题号

的相应字母所属的方框涂黑。 1. 最典型溃疡型肠结核溃疡的

肉眼病理变化描述应当是： A. 椭圆形，溃疡的长径与肠的长

轴平行 B. 口小底大烧瓶状 C. 不规则地图状 D. 呈带状，其长

径与肠长轴垂直 E. 火山喷口状 答案：D 难易度：难 认知层次

：记忆 「解析」该题是基础理论记忆题，备选答案是肠道各

种疾病的肉眼病理变化描述，包括肠结核、溃疡性结肠炎、

阿米巴溃疡等，我们学习了肠道各种疾病肉眼病理变化的描

述，应当记忆分辨各种疾病病理改变最典型的特点，以便于

分析判断，在鉴别诊断时作出正确的判断。考生应当掌握结

核性肠溃疡的肉眼病理变化特点，这就是正确答案D.在教学

时能直观看到这样的大体病理，应记忆在自己脑海里，以使

在临床中肉眼看到病变时，就能作出正确的诊断。当前结核

病发病率连年升高，教师教学和学生学习中也应当重视此类

疾病的典型特点，以便作出正确的诊断和鉴别诊断。 A2 型题

答题说明 每一道考题是以一个小案例出现的，其下面都有A

、B、C、D、E 5 个备选答案。请从中选择1 个最佳答案，并

在答题卡上将相应题号的相应字母所属的方框涂黑。 2. 患者

，女性，50 岁，反复低热，伴四肢大、小关节肿痛1 年

。WBC 8.0×109/L， Hb 100g/L， PT250×109/L，ANA（-）

， RF（ ）。经多种抗生素正规治疗无效，正确的诊断是：



A. 风湿性关节炎 B. 系统性红斑狼疮 C. 骨关节炎 D. 类风湿关

节炎 E. 结核菌感染引起的关节炎 答案：D 难易度：中 认知层

次：解释 「解析」这是一道临床分析解释的考题，题干的信

息告诉我们，患者50 岁，反复低热，四肢大小关节均肿痛（

提示各关节对称），血白细胞正常，RF阳性，曾经用多种抗

生素正规治疗无效。结合我们掌握的类风湿关节炎中有关临

床表现的描述，符合上述特点，因此正确的答案选择应当

为D，而其他关节炎的临床表现不能与信息中的特点完全吻

合。得出一个正确的诊断，才能制定合理的治疗方案。这体

现出将临床理论应用于临床实践的能力。 B1 型题 答题说明 

以下提供若干组考题，每组考题共用考题前列出的A、B、C

、D、E 5 个备选答案。请从中选择1个与问题关系最密切的答

案，并在答题卡上将相应题号的相应字母所属的方框涂黑。

某个备选答案可能被选择一次、多次或不被选择。（3 题~5 

题共用备选答案） A. 金黄色葡萄球菌 B. 溶血性链球菌 C. 大

肠杆菌 D. 绿脓杆菌 E. 变形杆菌 3. 脓液稠厚，有恶臭或粪臭

的细菌是： 答案：C 难易度：易 认知层次：记忆 4. 脓液稠厚

、黄色、不臭： 答案：A 难易度：易 认知层次：记忆 5. 大面

积烧伤创面感染最常见的细菌是： 答案：D 难易度：易 认知

层次：记忆 「解析」我们在学习微生物学和外科学感染时，

都包括有临床常见各种细菌感染后脓液的特性，在掌握其描

述后应当反过来根据脓液的特性来判断其致病菌。在此基础

上，才能帮助我们合理地选择抗生素。因此，脓液粘稠，有

恶臭或粪臭，我们应当考虑到是大肠杆菌感染。如果脓液粘

稠，黄色，无臭，此特点应选择金黄色葡萄球菌感染。在临

床外科学习时，也有很多临床经验的总结，如碰到大面积烧



伤创面感染，我们从课本和教师的授课，以及见习时学习、

认识的临床经验中可以判断致病菌多为绿脓杆菌（铜绿假单

胞杆菌）。转贴于： 100Test 下载频道开通，各类考试题目直

接下载。详细请访问 www.100test.com 


