 Prath pﬂiﬂhﬁﬂahhﬁﬂun-n
"I’nhhﬁqﬂﬁmﬂinwhmmrﬂ-ﬂuwhl

. 54 présence nécessite gue [ bctére salt
Mum.nt transfarmialle.

Qurestion 2: Logualie {lesquelies) do cos
pmmlﬂm:ur hmh:ﬂhl’ﬂml et [int]
fomxaciefs) 7

~A Présente in cortain degnd de
therrmardalstance

B Rexiste aux antibiotiques 6t b cartains

antiseptiguess

() Est carvctritique des bactérin & Gram

-, MEpatif

4D. | Se caractérize par un métabelisme
Energitinue v

[ E} Saprésence est parfals secondaire b une

= ansformation.

Cuestion 3 ; Les flagelins

A Poeuvent atrevisualizssy & Patat frals

@ Soeiles les bpctéles mobiles an possédent

lf-' Cont tres nombreux ches ine bactério
Inpphiatriche

0. Sonkimplantdes dunsla parol de la
bactéria

@ Sant constituds de protélnes

Question 4 ; Lesplll @

I
~f
||ﬁ ont des-appandices o
= nicessa|rps & | nefhiesion s Bacterres I
surfnces solldes [inerias ol muguodses |,
B Sontobservables au micToscop
photonigue

Sont bric rapldants st sopt des faciours oe

virtlence,

&
@i Peusent déterminar e sexe de Iz baclente,
E

Ep ealarent au bliey de méthylane

Cuestion 5 La mutation

iotigues
rmrlmﬂnderﬂmmt}mhhﬂ
Questian & : su cours des transforts géndtigues :

WAl Les bactéries dobvent fme vivantes au
" codirs de fa framafection

O Lt eonjugralion est le phinoméne Te plus

" courant

L trassduction généraflsie touche louls

in descandance di (3 bactirle rbceptrice

Le phage peut Stre non trpnsducTeuf

piifais

£, s bactirie ibcuptiice male transme e
carsctires sequls & (oute oa descendance

A

I'_'qIJl!!Hb.I"' 7 & le pouvalr pathogons &t

(_A) Résulte de lodiffusian &'ine tokine
responsabie de maladie
Condittonne e type de maladie
Une notion qualrtaine

Line notion guantitathve

Qusstion B = lea bactéries pathogbnes sont:
1@" iespansiblies de maladies chie lea aujols
- L |44
g} Ontun pouvalr pathoglne chie les
1441 r.'.ll!'.i'-ﬁq,"l)u'iil'.'_':
'l:. wirlenies ches les sujets saina
_I;'l Opportunistes

& O isn oS

Cuedtion 9 1 Un facteur ge crolssant |

A Estunesubstance indispensable pour bns
tiictérips prototrophe
B Peul Mo remplacs par uns substanoequl
 ul pessEnibe;

Sl B -;-.ul fire llbérd & parthr des hemaiies

(B Dol &r= fournl en grande guantitd pou
permetire & crolssance d'unie bacterie,

LE.  Peut raccourcir [ temps de génération

o' une Bactene
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WIM 12 Parml les mécanismes sulvants, le
ou lesquals confbrant-ils In réslstance bactérienne
" aun bétalactamines ?

Impermiéabililté di ta paral 4
l'antibletique,
.@ Inacthmtlon snmymatique de
Ifantiblotigue,
(£ Modification des PLF,
0. Modification des ribosames,
E Modification de I'ATHN gyrase

Questlon 13: Quelle[s) et [sont) la  [les)

propositian f=) exncins) concarnant
Iantiblogramme par difusien [méthode des
disgues) 7

A. Uantiblogramme est  une.  mathode
permettant e disterminer 3
concentrations minimnles bactéricides,

B. Il p'est pas nécessalre de standardiser

. |'Inoculum bactérien,
@L‘ufs!gnt& d'una rone dlinhibllion ne

signifie pas abligatolrement que ja souche
bactérienne soit sensible & ('amtiblotiqun

considérd,
Labsence de zone d'Inhibition signifie que

Ia souche est résistante a I'antibiotique,
@ La miliels de référence utilisé est e milleu

s Mueller-Hinton,

Question 15 : Parml les difinitlons sulvantes
concernant la coneantration minimile Inhibitrice
(€M) d'un antibiotique vis & vis d'une bactérle,
une saule ext axacte. Lugualie?

A Concentration d'antiblotique inhibant 1a
craissance de 90% des bactéries de In
méme espice;

8. Concentration d'antiblotique nécessalre
pour tuer 30,9% des biuctéries de la méme
aaplca,

(2D Plus talbla concentration dantibiatiaues

Inhibunt toute la rmnuuhnum
srsinle & 'l i,

0. Concentratlon d‘nmlhlnun_ue u‘m_mul I
wivo 1ors du traliement d'uneinfection
duse n cette bactécls,

E  Concentration d'antibiotigue Sliminée par
vale urinalrit lors du traitement d'une
Infection due & catts bactérie,

Question 16 : Quel est le mécanlsme d'action du
cproflosacing ;= 11, §

L:E'; Inhibitlon de la synthése di
peptidoplycane de la parol,

B Action Initinie surfa membrane

cytoplasmigue bactérianne.

Inhibition de la synthése protéigue

bactérienna

(D) Inhibltion de la réplication de ['ADN

" chromotomique bactérisn,

E. Inhibition compétitlve del'acide para-
aminobeEnzoigue.

]

Question 17 : Parmi jes antibiotiques sulvants,
lequel ne peut jamals &tre utitisé pour le
traltement des infections & bacllles 3 Gram
positif?

ResiPharma
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= pénieiliine 6.

@ La synerie avec les bitaluctamines existe
oquand In souchi est résistante de bas
niveau aie aminosides.

£  Larésistance de haut nivesi aux

nminosides est déterminée sedon e LS,
par des disqued de gentamiicine =t de
streptomycinge chargiss 4 30 &1 S04y
respactivameant.,

Question 19 : Les entérocogiies ;
@' Sont des commensaux du twube digestif de
~ I'hommae
@ sont des/ bactivios résistantes dux
conditions hostiles du milieu hospitalier,
C.  Sontirés sensibles aux antibiotiguees
0. Sont des bactéres virulenies
£ Sont rarement impligliés dans les
infections lides aux soins.

Question 20 ; le dingrostic au laboratoire d'une
infection & Staphylococcus aureus ;

A Repose surls sérologie
La recherche de la coagulase'est un
= alémaent clé pour paser & diagnostic
(G Uidentification blachimique par les
galeries AP| sst possible
B Larecherche dola DNase
. regommandde én prer-lmre Jul:enll{m
[ E_ll Les résultats de Fexamen direct aldent
pour poser le diagnostic

Question 21 ; ln sensibllité du Staphylococcus
aureus sux antiblotiques ;

A La colisting ast toujours sctive
B. Lles carbapénémes restent actifs pour les
souches SARM
LCY Les macrolides sont actifs
D Lapénicilline G est Inactivie par
production de pénicillinase
B Lavancomycine a5t souvent inactive

Juestion 22 : Concernant les entérobactéries:

(O
(£) Eles sont naturaflement sensibles aux.

Ir_liFI'IllﬂllH.

Question 23 : Concernant les entérobactéries ©

‘&, JEscherichio coll donne une réaction
negathve au VP,

B Kiebsiefopneumaniae ports des fiagelies:

C  Lesespices du genre Enferobocter ont la
capacitd de produlre de 'urdase,

0, Lesespeces du/genre Profeds sont
pourvies d'une oonydase.

E, Toutesles especes passédent une

capsule,

Question 24 ¢ Les antigines O, Vi (Virulence), et H
Lont presents
A, Chez les salmenelles mineures
B, Chezlessalmanelles majeures
ﬂ‘.‘ Chez l'ensemble des satmonalles
I"i.'l;:' Chie Solmanelia typhl Safmohells pore C
o Saimuaneilo dubilin
[E] Chez Solmonella ohl,

Question 2% : Salmoaelo typhi :

A Est un germe pathoghne ocpportuniste,

B, Estun bacille 3 Gram négatif immobiie,
€ Responsable de gastro-entérites
Lﬁ? Possede un antigéhe Vi,

£ Cultive faciiement sur milieux ordinaires.

Question 26 ¢ las SHIGELLA

A, Appartientau mime grolpe génomidgue
qu'E.coll

B. Sont des bacHlesd Gram nigatif, aém
anaérobies facultatifs, mobiles,

€. S5aont des bactéries strictement humalines,

1) Aglssent avec un pouvair Invasif et
destructitde la mugueyse coligus,

if[-._._jﬁn:mt responsables du syndrome
dysentérifarme

Question 27 :Pseudomonas aeruginosa
(A} Est une bactérie "pathogéne
opportunista!
B. | Un métabaolisme respiratoire de type
aérohie strict,
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’ €. Cesont des bacilles gram négatif
D. Responsables d'urétrite aigue
@ Qui ge transmettent par vole aérienne.
Question 31 : les infections urinnires

nosocominles

A.  Dccupent fa deusigme place aprs fes

infections respiratolres
L:g_: Sont responsables de 40% des nfections

nosocomiales

€. Sontdues e plussouvent & des cocoi &
Gram positil
Sont dues le plus souvent & des baclljas &
Gram negatif

E. Sont dues 3 Klebsiella pneumonioe dans
50% des cas

Question 32 ! la technique de référence pour
diagnostiquer une épidémie d'infection
nosacomiale :

A:  Larecherche des antigénes salubles
B. lamise en dvidence des g
- | La mise en évidence du pulsotype : en
champs pulsé
0. La recherche des anticorps spécifiques
\@ La mise en évidence de son antibiotype
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