! : Immmmhmﬁnmmﬁﬁ :
C}tﬂﬂﬁﬁ:ﬁmnéapmdmtlmmmhﬁﬁ'
D) elle est augmentée par un état de stress. i
E) elle entraine une glycosurie dés que sa valeur dépasse

J 2% le diabéte iatrogéne est provoqué par certains médicaments dnut

...

A) une corticothérapie @mm&ﬁmqm skaliémiants
C) une antibiothérapic %) des inhibitelics d pritiases @m% it
"
. # A propos de la troponine :

A) elle est augmentée en cas deffort intense. w9
B) elle est dosée par technique enzymatique- colorimétrique

N
. i
) elle est cardioselective R P h 8
D) ¢’est une protéine métabolique eSI a r
E) elle est constituée de trois sous- unités

* Chez un sujet diabétique, indiquer le signe gui caractérise précmneni Hﬂéiﬁﬁ%ﬂj@ﬁ

A) Diminution de la clairance & la créatinine *'B) Présence de germes dans les urines
C) Hématurie D) Microalbuminurie » E) Augmeniation de 1'acide urique

En cas de douleurs thoraciques avec suspicion d'infarctus du myocarde, on dose certaines protéines

asmatiques pour différentes raisons : :

A) la CK- MB car c'est le marqueur le plus précoce de la nécrose

B) la myoglobine car ¢'est un marqueur spécifique de la nécrose myocardique

C) la ropomine 1 car c'est le marqueur le plus spécifique de la nécrose myocardique 2
D) la CK-MB - masse car ¢'est l'iso enzyme le plus spécifique des créatines kinases © f'

i E) la troponine car ¢'est le marqueur le plus précocement élevé.

. Quelle est la durée de vie de la T4 ?

i A) un jour B) un mois ) vingt trois jours D) deux semaines @mﬂ semaine.

- Limtoxication iatrogéne par les antithyroidiens de synthese
J A) est une indication du traitement par Uiode 131,
B} donne une insuffisance rénale.
J () donne une malabsorption intestinale.
donne une alternation du champ visuel.

D
' @ donne une aplasie médullaire.
£ L'hormone antidiurétique :
A) est secrélée par la corticosurrénale
%) est secrétée par la médulle surrénale
C) agit su l'os en premier
[3) peut donner une insuffisance hépatique
E} est une hormone hypophysaire

/9 Larsiiodothyronine (T3) est

-




- B) una‘inhlbmm de la ]|héfmnn d'ﬂDH
C) une diminution de I'eau du compartiment extracellulaire
1) une inhibition du centre hypothalamique de la soif

E) une redistribution d’eau 3 partir do milieu extracellulaire;

12 © Une hyponatrémie de e dilution est le témoin :
A) d"une sécrétion inapproprice de la vasopressine
B) d'un régime désodé excessif et prolongé
C) d’un traitement par les diurétiques
[2) d’une diarrhée prolongée
E) d'une mucoviscidose,

° @
13 Une hyperkaliémie oriente vers Res I P h a r m a

A} un hyperaldostéronisme
B) une anémie hémolytigue
) un traitement par |'insuline ”

D) une origine rénale lorsqu'elle est associée & une kaliurie exagérée -
E) une origine extrarénale lorsqu’elle est associée a une kaliurie faible.

147 Un taux de xvlosuric -;i{_"r I'adulte 4 3 grammes refléte une atteinte :
A ) duodénale B} jéjunale Cyiléale D) jéjune.iléale E) Duodéno- jéjunale

15" Parmi les propositions suivantes concernant | élastase fécale, indiquer celles (5) qui est (sont)
Exacieds) : -

A) son dosage est réalisé sur un recueil des selles des 24heures

B) son dosage est preserit pour évaluer la fonction pancréatique éndocrine & &

C) son dosage permet d’apprécier la séerétion pancréatique exocrine du fait desa  spécificité et sa
stabilité au cours du transit intestinal

D) son dosage permet le dépistage d’un diabéte insulinoprive

E) une conceniration comprise entre 130 et 200 ug/g de selles, refléte une insuffisance pancréatique
majeure.

16 ® Un taux sérique de vitamine B9 égal & 4 pg /L, oriente vers une malabsorption qui peot étre
secondaire 4 une atteinte;
A) ducdénale B) jéjunale ) iléale [} Ducdéno- jéjunale E) jéjuno.iléale

17° L augmentation de la 5° nucléotidase permet la confirmation de Porigine hépatique d'une élévation ;
A) des transaminases B) de la bilirubine totale C)dela GGT D)delaPAL D) dbllLBH 15

18° Le Fibrotest est un score permettant I'évaluation du stade de la fibrose hépatique, il combine le i
dosage des paramétres suivants :
A) bilirubine totale, alpha 2 macroglobuline, haptoglobine,, GGT, apolipoprotéineA] et .-_lLﬁ.T _
B) Bilirubine totale, I’alpha 2 macroglobuline, haptoglobine, GGT, ASAT et I'apolipopr protéineA
) alpha 2 macroglobuline, haptoglobine, PAL, ALAT, apolipoprotéineB, GGT
D) PAL, bilirubine totale, haptoglobine, GGT, apolipoprotéineA | mALhT
E‘; ilirubine totale, alpha 2 macroglobuline, haptoglobine, GGT, apolipoprotéineAl et
lﬁlm enzymes de Pexploration de la fonction excrétrice du furr-m essentieller s
TGG.,TGP LDH BJHGT CPK, Phospha tlcalin
phatase alcaline, GGT, 5° nucléotidase D) Phpsphm#ﬂ iline, am

n'h
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