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l. La utratégie theéra '
d"Helicobacter pylor ; Pt e
% En premicre intention, une b '
Ipmxir:i;lhm: = IPP pendany Iﬂlnmiihﬂmt
b. En cas d'allergie sux bMa lsctamine.
Ilﬂ.'tﬂ'ﬂill-tlﬂl'l l_'|![||ll-|_|“"|y.4.-”“:
Métronidazole « 1IP pendam 7 jaurs voire
14 yours pewt dtre utilisée
¢ En premicre intention. upe triiheragic
VENCOMYCINE per o1 + Métronidnzole + 11
pendant 7 jours
d. En pramére intenbon,  une trithérapic
emioacilline {-Iﬂ.nl.hn!l'll}'q;“': i [
pendant 7 jours voire 14 jours de truitermen
£ En cas de réustances aux antibiotiques de
premiére miention, un ammoside adminsstre
pendant 3 jours peut ére utilise

L Un bomme dgé de 36 aos, présente depuis

quelques semaines des signes typlgues d'un

refllus gastro-msophagien, l'examen
endoscopique i révéler une asophagite sévire,
ia stratégie thérnpeutique gui doit ére
adopter:

a Un traiternent & la demande par 'algmate
(GAVISCON), aprés chague repas et au
coucher

b. Us traitement par un P & dose standard
pendant B semaines

¢ Un nuimm:puunlnmt;ufrhpmpﬂ
ons (IPP) & demi-dose t 4 semaincs

.I;Im:m:rln'r::nmrll;unrmraH’i‘md-fﬂ*ﬂlﬂﬂ'ﬂldﬂltl

pendant 4 semmaines.

¢ Un trailement par un IPP & double standard

penidant 8 semaines

Une femme fgée de 18 ans consulte son

médecin pour des douleurs lombaires avec

nausées et, parfols, des vomissements. Elle se

plaint également de douleurs mictionnelles

avec pyurie.

Le médecin fait pratiquer un examen des
une

urines, qui révéle :

i base
3. Quelle(s) et (sont) 1a (i) d

i ? :
raement Db dspaition dessignes

b, Trmitement &

01082021
Durée 01 bhik)

¢ Traitement sy 1 Jonrs.
A Traitement sur 7 joes
- T“il!'l'l'bﬂ'l'l'l w10 P
Aprés _une annie, cette femme st rivile
eaceinte de 1 mok. Elle comsulte won

médecin encore une fols pour des douleurs
mictinnnelles svee pyurie.

L'eramen  microacoplque  den  urine
indigquent  une  infection  urinaire  avec

leucocyturie, de type eysiite non compliquée
& Escherichia coli,

L'antibiogramme  montre les  résultats
auivants . N
Amaoicilline-R, (larithromycine-
Cotrimoxnrole-S, ! aninine
Cefivime-5] Norfloxacine-S, Forfomycine5,
Vancomycine-S, Amoticilline- acide
clavalanique-5S,
4, Aux vues de cet antibiogramme, quel
antibiotique est envisageable cher ootz
femme en premiére intention T
& Crentmmicine
b. Cotnmoxarnle
¢ Amoxnalline
o Cofinime
g Nitrofurantoine
L, Parmi les limites des antiviraux :
a Cc sont des molécules 4 lame specus
d'action
s somt souvemt confronics i_ des
phénoménes de resistance des virus cibles
¢ s sont inactifs sur les ccllules normales
d 1ls sont virucides
3 lhmimﬂﬁmhtmhm“

Les analogues nucléosidiques que
‘f‘.ldrlm'ir aglssent sur une étape clé de la
. multiplication virale, dites laquelle :
| & La fusson du virus i In cellule able

b L dbcapidation

o
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Variante 2
d, s entrwinent beaucoup 4 effets mdésimbies 4
catse du manque de spécifics
e |l existe des antivimux actify
VHB et sur le VIH
. Les sels de platine qui sont utilisés dans in
prise en  charge du  cancer  hronchigue
appartiennent i quelle classe 0" anticancérens ?
a8 Lesantimétabolies

A 1a fois sur le

b, Les agonts alkylmnts

o Les poisons du fusean

d  Les apents intercalants

¢. Lo agents scindants

9. Mr FA est traitd pour une HTA par
irbésartan 150 mg ot pour une hypothyroidia
par levothyroxine T8ug. On Wl » dernidrement
découvert un cancer colique de stade 1 gul lni
a ét réséqué. Quel "qm le m.‘. de
chimiothérapic adjuvante de référence dans
cette situation ?

a 5 fluorourscile -acide Inlmu1un-(.‘mnljp1u1in¢
b Acide folinique- 5 fluoroumscile - Irinotdem
<« Ionotécan- Cétuximab.

4 Bithérapie & base de sels de platme

¢ FolPox : =

10. Mr LA est truité pour une HTA par
Perindopril 150 mg. On lui & iderniérement
décoavert un cancer du poumon classé comme
cancer bronchique non & petites cellules
(CBNPC) de stade /11 la tumeur lui u &

rurgicalement ée.  Quel est e
protocole de chimiothérapie adjuvante de

b. :
¢ Bithérapie associant anthracyclines et taxanes.
d  Monothérapic par thérapie ciblée.
¢.  Monothérapie par le Cyclophosphamide.
L. Le cancer de I"utérus se caractérise par :
a Cancer frés rare.
b. L' adénocarcino
plus fréquent.
¢ Cancer de la femme ménopausée.
d. Le traitement esf exclusivement chirurgical

endométrioides est le type le

¢ Releve d'une prise  en  chage
I,E.. I 4 I.- i __". :
12, Parmi ces propositions quelles sont les
propositions correctes :
a. L'incidence du cancer du col de 1'utérus est
en augmentation permancote.

b. Le dépistage du cancer du col se fiit par [RM |

DIman09y
Durée 01 b

Le depintage do cancer du i) e Tt paogg frotits
corvito-vapinml

A e vieus PV uman Papillomes virus) per
i pimtind  obaree o CORCY e nd g il omcer iy
||||r

e Vour classer le sinde iy cancet du ool newys
utilisons In classification ANN ARBOR

13, Le traltement du eancer de I'ovaire :
a st exclimvernent chirurgical

v L qualité de In chirsrgic est le factour pronostic
b plus inportin

¢ La rdicthépie touve sa place dans les

PJ'LJ cuncers looalisés

d Lo chimiothérapies . tubitheragic  sméliore
(ent) In survie des patientes

e La décision du choix du tratement dost dtre
prise par I'oncologue.

14, concernant Pépidémiologie du camcer du
sein, quelles sont les propositions jeues *

o Le eancer du setn est & la fois le plas freaquent or
le plus meunrier chez In fermme

h. Méme dépinté 101, c'est un cancer de msmvais
PrOMOSH.

¢ Deux geénes de predisposition as cancer du sen
ont ét¢ identifies, pommés BRCA (pour Arean
cartcer 1 ) et BRCA2

d. Age médhun an moment du dingnosnc : 23 ans

©. Aucune proposition n'est juste

15, L'intérét de I'étude immunohistochimique

pour le cuncer du sein est ;

A Dingnostic, Voricntation therapoutiue o
pronostic.

b, !-'.mlusim::nrm

¢. Permet de connaitre Je stade de s malwlie

4. Aucune proposition jusic.

¢. Toutex les propositions sont justes. -

16. Concernant le traitement dy cancer du sz,
quelles sunt les propositions correcres

mladliﬂﬂﬂiﬂﬂfﬁll‘\fhmfmm

b La rdiothérapic est un des traicosents losams,

€ Le choix du traitement dépend de 1'ctat pénerd
de ln paticnte, le type histologique, le stade de la
maladic ¢ les camciénstiques moléculuines de la
lurmietir,

d. Reléve d'une prise en :h'ﬁ; mnttidssaiplinans.
¢. L'hormonothérapic est un des trutements locaus.
17, Les signes d'insuffisance médullairelen cas
de leucémie sont

i Ul syndrome anémigue.
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¢. un syndrome infechicux.

18, Les lymphomes maling nogy Hodgkinlens
sont des :

A Prolifémtions malignes de blastes,

b. Proliférations malignes de cellules lvmphoides
¢. Cancers des ox longs

d Tumeurs o omigine indéterminde

< Aucune proposition n'est caomecip

19, La classification utilisée dans les lymphonies
malins exi ;
a ' FlGO

b.T™NM
CANN ARBOR
d UNGC
e OMS

20. Concernant les infections
respiratoires hautes et basses :
Quelles sont les situations dans lesquelles il est
nécessaire de prescrire un antiblotique :

a L'otite mayenne aigue congestive.

b. Les sinusites sigues de I"adulte.
& L'angine 3 streplocoque duy groupe A avec TDR
positif chez |'adulte, - -
d. La Pneumonic aigue communautaire aves une
prise en chasge ambulatoire

¢ La bronchite migue do I'adulie

des  woles

Mme L, 40 ans, est admise sux urgences, oi

l'examen clinique montre une tous grasse:

non productive associde i une dyspnée et
une tachycardie. Présence de riles
crépitant bilatéraux majorés & la base
droite et une fiévre 142 PC. Le dingnostic
de pneumopathie droite est posé,
La patiente est mise sous oxygénothérapie
et il lui est prescrit : smoxicilline 1 g 3fjour
par voie intraveineuse.
21. Parmi ces bactéries, quelles sont celles
les plus fréquemment i I' origine de cetre
pathologie 7

u:updum:hupmmnbgluuh
d. sa prise cu charge doit :‘nﬂ'pcnmﬁl_‘hgﬂiu;

ResiP

£ e

T P LG

010652021

a7 Durée 01H0O

. ¢ Uiagnoste microbiologique est obligatoire

s Ce de  preumonie avent  toute
Illil!llﬂlllﬁ'qliq

23, La principale toxiclié pur organe de la
ticloparine ;

b Catdiague
b Hénale
¢ Nevrologhgue
il Musculire
e [Mpestive
4. Wsque de Vinternetion de Farathioprine
avee "allopurinol ;
a  Heépalotoxicité
b Néphrotoxiciéd
¢ Neurotoxicitd
d Myélotoxicité
¢, Cardiotoxicité__
15. Principal objectif hérapeutique des
Immunosuppresseurs en cas de greffe :
Prévention du rejet surmigy
Prévention du rejet nigy
Prévention du rejet chronigue
Amélioration de I"histocompatibilié.
Reduction du  risque  infectiosx  pows-
chirurgical
16. Le traitement immunosuppresseur en cas
de grefe impligoe genfralement -
4. Une monothérapie
*b.  Une bithérapic
Uine trithérapie
d. Des médicaments de classes différentes
¢ Au moins deux médicaments issgs d'une
meme clisse
27. Les principaux  peurotransmetreurs
actifs an nivesu des afférences vagales
responsables des vomissements soat :

& L dopamine (récepteur D19,
b

nancoR

La serotonine (récepteur 5-HT2)
¢. La substance P (ligand physiologique du
recepteur A la neurokinine-1 ou NK 1),
EV 4 Les récoptears opiacées Y.

e Aucune proposition n'est juste

Wm&mm
f i
@ Conticostéroides, amiolytiques,
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19, Quels sonk h:- elTets carnctéristiques
d'un antagonivme des recepieurs
dopaminergiques au niveau du Systéme
nerveux central 7

0. Action aatiémetigue.

b Hyperprolactinemie

. Action antipsychotique

. Symptdmes extrapyramidaux et une
dépression .

e. Aucune proposiion n ‘est juste.
30, Le traitement de fond de I'enfant
asthmatique 2™ palier se fait par :
0. Béta 2-mimétique & action rapide

b, Faible dose de glucocorticoide mhule
<. Antagomiste des récepteurs aux
leucotriénes

d Double dose de glucocorticolde par
viie armle
¢. L'iprtropim & forte dose
31, Les médicaments utilisés chez la
femme enceinte asthmatique :
a. Déxaméthasone
b. Prédnisollone
¢. Omalizumah
d Théophyline

¢ Béa2- mimétiques inhalés a longue
durée d'action ——
32. le traitement de la crise d*asthme)
-simple se fait par: :

() lfi' mimﬁiq';: de courte durce

b, Corticothérapie orale

BON COURAGE

e e —— e

01062024

Durée DIWON
g, Corhicothérapie 1V

d. Oxpénothérapie

e. 12 mimétique de longue duréde d' scthon
33, Lea luxntifs indigués en premidre

intention sant

n. Les Inxalils lubwifiais

b. Les lnxatifs osmotiques

¢ Les lnxatifs stinubant

d Les laxatifs émollienis

¢. Les luxatifs de lest
34, Le lopéramide peut &tre ufilisé en
s :

o, Diarrhée motnces

b. Dimrhée infecticuse

¢. Colites pseudomembmncases

i Diarthée post antibiotique

¢ =uiérocolite bacienenne

35, Le traitement de premiére intention de
dinrrhée nssocié i ta chimiothérapis :
2 e lopéramide

b, 1. octréotide

¢ Les probiotiques

i Les antl-5ecretoires intestum

g. Les annseptigues intestinaux

RP

ResiPharma”

thaaes d WUT 4
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