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Cocher la ou les reponses justes {QCM)

1] Los effets indésirables des antidéprossours
imipraminiques sont :
[ a) Les offets endocriniens . une hypo prolactindmio
Bl ung pevte de poids
D) Eets candio-vasculaires | arythmies ol jes
troubles de la conduction
[ o Les troubles hamatologiques froquonts of grives
ftais anti cholinergiques . sécheresse buccalo |
\ constipation ; tachycardio
‘ [ ) Effets neuropsychiques @ Inversion rop mpkie do
humeur pouvant conduire A un état maniaque

2) Concernant les antipsychotiques, quelles sont les
reponses fausses :
[0 a) Sont des médicaments psychotropes
{1 b) Ne tratent que Ia schizophrénie
() Traitent le syndrome parkinsonion
D@\gmmt exciusivenant sur les réceptours

dopaminergiques
Oe Provoquent des effets indésirables parfois graves

3)La biodisponibilite (BD) est deéterminee :
[ a) Surdes volontaires malades
] b) Parla formule . AUE_QRALE JAUC IV pour fa BD
resative

3y Au cours de la phase IV ges essais ginigues
- -0‘ des volontaires saing |__—
1 @) Pardes mesures in vivo

surdosage par ie paracétamol :

}.a) Se manifeste par une hagpatotoxicte

"] b) Se manifeste par ges ConVUISIOnNS

] ¢) Lantidote est I'atropine

7 d) L antidote est la N-acelylcystdine

0 n),DQ 3 fa production du métabolite loxique NARQI

5) Concernant les effets des antiparkinsoniens :
] a) Les roubles digestifs sont frequents

UEEMndeo‘ase. il paut y avour des akinésies
[J d) Certains ICOMT, sont hépatotoxques
D@wmwmwmw

6) Quelles sont les indications des antihistaminiques
de 2éma génération :

[0 @) 'Les intes allegiques |,
{J b) Lanxeté

[] ¢} Le mal de transport

[J (@] Les dermaties allergiques v 4
[J &) Les nausées et vomissements

b £n fin de dose, | peut y avoir des dysknesios |

T La &suﬂauon du STP
D@) Madicamonts d cinétique compiaxe (caicy! ce 1
dose complique ) S
[ b) Forte relation dose ~ concentraton
CLEDMadticamonts & marge thérpeutque drode
[ o) Lorsqu'll existo des paramétres biogques ou
diniques directs pamettant de juger do
| officacite ¢u médicament
Cle Nécossité ¢'une efficacitd constante (paidioges
praves ot ‘ou chromgues)

8) Concernant les antitussifs :

[ a) Les antitussifs contrux anthistaminiques ont
dgalement Une acson pavighenque

[ b) I est possitie d assoSer un antitussif et un
axpectomnt.

(] € Loxelagine estun anttuss Porphanque

[Ei)lhos antitussits cantraus QOIBCEs peuvent
entrainey UNe GANNoSSIon Masrsmre

[ o) Les bronchadiatatewrs peuvert e LdiSas Cas

" certains types de toux

9) Concemant le mecanisme & action des

antiarythmiques °
] a) Les molécules de @ classe | Dogquent les Sahaa

caigQues.

[ (B)] Lo classe Ic ost consitude de Sioquewrs des
CANGUN $0CQUes vollage-cdpercanis.

[] © Les moldcules ce ks classe Il recusens e fonus
sympathikjue

[7] d) La classe Il regroupe 'es Déabioquants

[ e) Les moiacules de la casse IV sugmeniant ies
pénodes réfmctares

10) Quel est le mécanisma d'action des agents

alkylants :
[1(@)) intercatation dans FADN
[ b)) Inhiizon du Topoisamersse
O« Slocage dos récaptewrs des andropines
[7d)| Formation de Easons covalentas avec [ADN
[ e) Siccage ces réceptewrs des fastogenes

11) Concernant les madicamants du systieme

parasympathique :

[0 ) La plocamine est ndigude dans la maisde

,\d'&hwmf

[\b) L'stropine est indiguée an cpbtamoiogie coeme
mydratque pour Mexamen du ona <o

O © La Tacrine el o Dongpani sort inoigues cars ‘e
raftement du pigucome

[ & Les curares sont nciqués comme 8s afuvants
de Maresthese

[ ¢ La néostigmine ast Naiquess 3ars @ Tyastere
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24) Les effets pharmacologiques des diurétiques dv
I'anse sur I'excrétion rénale :

”‘D'Va) Augmentation de I'excrétion urinaire du Ca et Mg.
[] b) Augmentation de I'excrétion du K
[] ¢) Augmentation de la sécrétion d'NH4, et des

protons
[] d) Diminution de I'excrétion du Na et Cl.
| /1 Diminution de I'excrétion de I'acide urique en

administration chronique.
25) Lors du traitement de la maladie de parkinson :
[ a) Les anticholinergiques peuvent étre des adjuvants

[] b) La dopamine est administrée par voie orale

{1 ©) Laction des agonistes dopaminerglques dépend
du stock en neurones dopaminergiques

[ d) Parl-dopa il faut I'associer & la vitamine B6

] e) Par agonistes dopaminergigues, les effets
indésirables digestifs sont fréquents

26) Parmi ces situations quelle est celle qui
représente une contre-indication formelle aux
[] a) Asthme
[ b) Patient 4gé sous traitement antiagrégant
plaguettaire
[ ©) Insuffisance rénale modérée
- [] d) Antécédents d'IDM
[] e) Antécédents d'uicere gastrique non compliqué

ﬂ)Le médicament utilisé en prémédication et
~Induction e =

Les antihypertenseurs qui interagissent avec les
" [J a) L'alpha méthyl dopa

[J b) LesARAII W
- [J ¢ Ladiazoxide

—[] d) Les alpha 1 bloguants —

[J o) LeslEC

29) Les antipsychotiques de 1ere génération :
[ a) Peuvent étre polyvalents
—f] b) Leurs effets Indésirables peuvent étre graves
[] ¢ Connus pour leurs effets métaboliques
[ 9 Halopérico ...
‘) Olanzapine

ResiPharma

30) &1 un médicament a une biodisponibllité faible,
cela signifie qu'll :
[] a) A une faible affinité pour ses récepteurs
[J] b) Sera inefficace
[] ¢ Estentiérement absorbé
[] d) A une demi-vie courte
_[] e) Subitun fort métabolisme de prermier passage

31) Indications thérapeutiques des diurétiques de
I'anse :

[J a) Hypocalcémies

[] b) Insuffisance cardiaque aig(oe

[] ¢ (Edémes

[J d) Insuffisance rénale

[] e) Hypertension artérielle (formes 3 libération

immédiate)

32) Chez la personne agée, I'utilisation chronique

des AINS nécessite une survelllance particuliére car

[] a) La toxicité hépatique est la principaie limite 2 leur
prescription prolongée

[J b) La prise des AINS peut favoriser une rétention
hydrosodée et une HTA

[ ¢) Les AINS posent un probléme uniquement s'ils
sont pris a jeun

[] d) Le risque antithrombotique est majoré lors de
|'association d'un AINS et d'un AVK

[] e) Le risque rénal est faible chez cette tranche d’'age

33) Parmi les effets secondaires des cytotoxiques :
{7 a) Néphrotoxicité des vinca alcaloides, cardiotoxicits
du cisplatine, toxicité vésicale des anthracyclines
[] b) Néphrotoxicité du cisplatine, cardiotoxicité des
anthracyclines, toxicité pulmonaire de ia
bléomycine
-E] ¢) Hépatotoxicité
[ d) Diabéte

—[] e) Alopécie

34) La fixation des anesthésiques locaux sur le
récepteur du canal sodique dépend de :

[Z] a) De l'infection du tissu

[7] b) Lalipophilie

[ e /Du pH du milieu

[] d) Lataille de la molécule

[ e)’ La forme non ionisée

35) Les effets indésirables courants des
benzodiazépines comprennent :

[] a) Uhypertension

[(] b) La somnolence

[] ¢) L'amnésie antérograde .
[[] d) La dépression respiratoire
[[] e) L'hyperglycémie




T ————

36) L’adrénaline
a) Est un sympathomimétique direct mixte
[ b) Stimule uniquement les récepteurs alpha
(] ¢) Stimule uniquement les récepteurs beta
[] d) Estun sympathomimétique indirect
[ e) Estun sympatholytique direct y [

"1 e
4

37) Les effets indésirables des Sortiookies SRS
(] @) Hyperkaliomie i {re

'[‘Ji b) Rétention hydrosodée ans'l
[ ©) Insomnie ]
- [ d) Myopathie
~ ~f] e) Ostéoporose ‘

38) La stimulation des récepteurs alpha 1

périphériques entraine : 0

[ a) Contraction utérine - el

] b) Myosis ) (SE

0o fasoconstriction NA = 1iA aab
d) Vasodilatation
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1) Concemant les antier pthmiques

L) 8 L hvppocsbosee 1= Ao tiaiee eyt affels
VAL aleen e ) ome

) q B b ot et e eyt 0nes

L) 8 e casaitoaton de Vaughan Wilkame es Svise
00 Vo Chasaes

T O Vo wvt cortin ndigubs on cas
K Wl w e gue

L) 0} I peuvert setrmine dos Wradycnr des

13) Guwia 20rt les ofets Indesirables typiques des
it

L QLB resee e
1) 0 Mpendortton sebvake
1 & Teuwusrde

| @ Bredpoaroe
&) Rerton wrare

T4 Les medicaments apparentdy aux
veraodisstpines (Zoldipem et Zopiclone)
(7] &) Sont sars ragque de Jépendance ou de toldvance
[) B Sord pradieds pOur les NsOMnies duos ay
syorome ¢ aprde du somme
(] o Ontun offet snatytique important
CX ot une rucure chinnigue dfterenin des
. e Ll ]
[ o) Aguaent wur ' récopiour GABA A

15) A sujet des antidépresseurs tricycliques .

[7) a) Le chats e Tantidéprussour se fait en fonction do
B symgactologe Ju patient

bl Los srtudpressours tnaychqguos ont un effot
atchorerpgue. adrenclytique § tadie dose

e Lo pouvent indure une hypolensior

a0 By Niveau de Napparel

Slaxy

y Iy e
T.ostat
e S 1S
| &) Is nnent de la recapture des amines blogénes
noradreraine . YrJonine ) par s Werminaisons

Pt araptques

¢) L offot antdéprosseur est doming soit per l'effel
sodat! sot par un effe! paychotonique

16) La ketamine est un anesthésique général
[7) 8) inpectatie

] b)) Hsamigue

(7] o Non batturgue

0) @) Mophewaus

] '9) A action rapede

17) Les offots métaboliques des corticoides sont .

T a) Acuvation 5y catabolisme proldique au niveau des
‘Mu.d“

() B} Stmuient \a neoghucogendse et la glycogénolyse

(] € Dimnuent la synthédse du glucose 8 partir des

_ acdes aminds et du giyobeol

J @ Augmentation de ia ipolyse

[ o) inhibion du catabolisme protisque au niveau des
mMusCles

18) Laes mucorsgulaiews
r’ll-.l‘ Comt vv’]:ub. dar los Yolkies e 8 rrdder
rurvihious
(] b) Attrant ln struckure Saials G muGcs
Ly c{ Jgweant sur lgs Gl arts gand jares
T nbhca by Ga s
(7] d) Pouvent entrairar des bronsd (Apasres
(] #) Gort afficaces conken |8 \our seahe 5o
| asthmatgue

19) Les antihypertenseurs qul provoquent un effet

T R i gy s
[] ) Les ARN /
(] b) La doridine / e <
() € LeslEC &

[ d) Les p bloquants R

(] #) La minondl

20) Quol ost lo mécanisme d'action des anaigesiques
oploides :

a sur los récepleurs des opwides
[[] b) Blocage des récepleurs de | acétyicholne
[']d_))w.;wd-blwmdobmb
] d) Inhibition des cyclooxygénases

(] #) Renforcement du contrdle inhibteur supra-spinal
descendant

21) La classe pharmacologique nu le suivi
thérapeutique est recommandé :

[(a)) Tous les |
(] b) Certains Psychotropes
D) Certains Antibiotiques
[ 1d)) Tous les antépileptiques
[0 ¢) Certains Antiviraux

22) Concernant les mécanismes d'action de la
Lamotrigine

/8] Potentialisation allostérique du GABA X

[ b) Action sur les canaux calciques
voltage-dépendants

[ ©) Inhibition de la GABA transaminase

O d) Inhibition de \a transmission gutaminergique

O ) Action sur les canaux sodques
voltage-dépendants

23) Concernant les mécanismaes o action de \a
Gabapentine

Uéuummcm

(] B) Inhibition de | transmission ghutaminergique
[0 © Action sur les canaux calciques

[ d) inhibition de la GABA transaminase
(] #) Action sur les canaux sodiques
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