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A Conceme les malades huspitalisés.
B Les miedicaments sont Lvresauk services des soins. : c E
. Concerne les médicaments 3 usage oepitalier strict.

N, Concerne kes medwcaments vendus en officine. —
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i LUnine Contrufisée ile Resvasiimbion des cytotoxlgpues (DT ¢

A At Liiee wai eure sdoribed por e smeannpail
Assipee e el llonne ||Il-1-|ll_t i b patiom
st contrilde par un medecin oncologue,

st comirdlde par W préparnten en ;Ih.mm‘ | oty
'17 Fxige ln présence des postes de séeurind nrdcrobiologique (PSM) type L
|
17, A propes dle tn pharmaeovigilance ;
gt une drude des offots indésimbles dos médicaments avant laur e
Cest une dhde des iiMemetions médicamontiouses mende sur une population restrelie. ‘-f"—} ‘
n'ayam pas encare ableny ' worfisilion de mise sur Je mmhl‘.-.{h?"'

C C. Elle pout s exorcer sUr certains médicamenty
. Apres ine déclamation volontaire, I'éude de Pharmecovigilance iméoe oujours vers une tuspension de

I"autorisation de mise sur ke munchs,
@wiwm indication qu'en s d'angine de poitrine A cavme de sex ofVets vusculnires.
| -
B Ltimpaimbdlité en pharmoacovigilance ;
A Bt le degrd de responsabilitg 0 un mddicament dans I'apparition d"un effel indésirable,
B, Pour mweriminer un méd [eament dans 1 apparition J"un effet indésiralile, on calcule I mputabilits intrinseque
RBinues ot rois critbres bibliographigques.

A o exInnstue -Eg"‘
C. Llimputabilité intrindégie compone trols critéres chronoly
D. Eile est dite intrinséqoe quand elle est basée sur la connaissance bibliographique des médicnments.
@_; Elle est dite extrinséque uand elle est basée sur les informations disponibles dons le cas elinique.

: '?.é:i:nwnlunt Ia matériovigilance :
C'est un systéme de surveillance des risques lids aux dispositifs médicaux aprés leur commercinlisation
Ec remplie par e médecin ayant consiaté | effer

B. [afiche de mutériovigil i it
It gilnnce doit nlﬂ E,fll'fﬂ?ﬂ_

A E indésirable.
C. L'hémovigilance falt purtie de ln matériovigilance.
D. Les dispositifs médicaux utilisés & domicile du malade sont ¢pargnés de In déclarntion de matériovigilane
déclarntion de matériovigilance.

Un défiaut sur les gants chinurgicaux peut étre notifié sur une
20. Durant la phase aigul de dénutrition, les npports énergétiques sont de - -
2O o'

A. 10-15 keal/kgljour. g
é lg de glucose. ol . &\. "
20-30 kealkg/jour. C M L\
D. 500 m! intralipide & 20%. \./";cﬁ
E. Toutes les réponses !.'1::|ntjusrm||.‘k{a s

21. On purie de dénutrition sévére lorsque I'index de masse corporelie IMC ost

inférieur ou égale a 12

B. entre 20-25 T
C. supéricur 825 e A

D. perte de poids supéricure & 9 kg
E. il augmente en cas de syndrome inflammatoire,

22, Les macronutriments qui composent la nutrition parentérale sont constitués de:
@ Glucose 5%. :

B. Sodium et potassium.

C. Triglveérides ef azote.
@ Lipides, glucides et acides aminés. A ®
ResiPharma

E. Phospholipides et glucides.

23. Les triglycérides dans la nutrition parentérale ;
A. Sont le composé le plus important des lipides par leur valeur énergétique

B. Ils servent 4 stabiliser I"émulsion.

C. Entrainent une insuffisance rénale.
D. N'ont aucun rdle nutritionnel. Yasa ‘ A

E. Toutes les réponses sont fausses.
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13, Lo desimiection en Tnculiative dams be bonettoyage

I e service de rlinlogln ne nécessite pas de Lhonettoyaye ?;p-\

9. L& gtnitrateur de radiodmens
A Lt une préparathon radio pharmaceuticie préte & Vemploi.
B un systéenie conlunam un rdinnue ldlde parent B

€ Fa une prepuation qui dob éue recoastimiée o combinée svec un mdionucléide pour avoir
pharnmacenligue Yol

D Fossédy un trogwsme pour un organe bien déterming,
E. Comespond 4 In trousse raliopharmaceutiqie.

0. Le laboratnire chand an sein dn service dr médecine nucléulre est :
A Un local déstie @ La préparation des médicaments radiopharmaceutiynes.

B Un bocal dédié & La biveaiin o & lu reprise doy produits radioactifs, A
C. Un bocal dédié au contridle des medicaments radiophanmaceutiques.

D Un local dedie w stoc des déchets pohides,
E U local dadie 4 Ventreposage des eMuents radionctifs,

Tl Le rile des radtio- phsrmaciens repuse casentivllement sur ;
A Lasuncillance des expositions professionnelles et collectives.
B Llaswrance de 1s qualite des dquipements utilisés en médecine nucléaire,
C. La formation e inforeation aupres dn peronnel du service de médecine nuclénine, C E
D. L'interprétation des resuliats des explorations diagnostiques (scintigraphies).
L Ladouble magabilité des médicaments midio phantiaceutiques.

12. LTiode "1 st un radio pharmacentique ; e — v
A Considére 4 la fois comme Un marquenr et un vecteur.
B Est utilise en scimtigraphie osseuse. A C
C. Estutilise en irsthérapie

D Est admmistré par voie parentérale.
E Corespond 4 un générmeur de radioéléments.

13. Les gar midicaux considérés comme dispositifs médicaux ;
A. L'oxyde nitreux
B, L'oxyde nitrique
C. Le dioayde de carbone C
D. Le monoxyde de carbone

1. Concernant Poxygéne médical : g -
A L'oxygenothérapie normaobare est indiquée dans I'insuffisance respiratoire gigue.
B. L'oxygénothérapie hyperbare est indiquée dans |'insuffisance respiratoire chronigue,

C. L'oxygénothérapie normobare est indiguée dans 1'intoxication o monoxyde de carbone, I A
D. Dans L'oxygénothérapie normobare la Pz est supérieur & la Py

E Dans L'exygénothérapie hyperbare la Pes est supérieur & la Poy

15. L'indice de contuct cytotoxique « ICC» :  Une infirmidre réalise

E . o
E. L'azote médical ReSIPha rma
.S

10 préparations et injections de cytotox
pendant une semaine de travail de 39 heures, -
A. L'ICC est inférieur 4 | AR M
B. L'ICC est supérieurd | et inférieur 3 3 N
C. L'ICC est supérieur & 3 \ A
D. L'CC de niveau I implique la centralisation de la reconstitution des cytotoxigues.

E. Toutes les réponses sont fausses,



