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: Eg g.uje'_t comprend 40 questions.

t'f La stratégies thérapeutiques de reperfusion dans
| AVC ischémique est : Cochez I3 proposition juste

1. Lathrombolyse
12,

‘ 3
4
| 5. Lalevée de ':'?r_tluginn artérioila o

(AL23)  BOASIA C1ds)  D(L3s)  E(234)

La levee de l'occlusion veineuse
Le traitement spécifique de FAVC kémorragigue
Le traitement spécifique de 'AVC ischémigue *

Durée 60 min.

| 2/ Toutes ces propositions concernent 'accident vasculaire

ischémique transitoire AIT, sauf une : Laquelle 7
A, Cestune ischémie cérdbrale transitajre
Les symptomes régressanl en meinside 1n
Le patient garde quelgques séquelles
Il est le plus souvent suivid'un AVC ischemigue

o
' .
]
£ Il a le méme mécanisme qgue les AVC ischemigues.

| 3/ La zone de pénombre est caractérisée par: Cochez la
proposition fausse
1. Des lésonstissulaires a risque de nécrose

2

| Un tissua risque
3

Des lésions réversibles si lo débit sanguin cérébral se

rétablit les s premiéres heures

4. Des lésions, réversibles sile débit sanguin cérébral se
rétablit les douze premieres neures. '

5. ‘Unezane de nécrose tissulaire.

A(1,2.3)  B(3.45) C1A85) D{1,3,5) E(2,4.5)

| 4f Toutes ces propositions permettent de sauver I3 rone de
pénombre dans FAVC ischémique, sauf une ; Laguetie ?
A, Eviter une diminution de iz pression arterielle
| moyenne
B. Lutter contre |'hypertension artérielle
C. Luttercontre |'hypoxie
D. Lutter contee I'hyperglycemie
E. Lutter contre la fidvre.

5/ L'AVC ischémique résulte le plus souvent d'une
acclusion vasculaire dont les principaux mécanismes

| sont: Cocher la proposition juste

1.. Lathrombose

2. Lanévrysme

3. L'embolie

4. Levasospasme

| 5. Lamalformation. _ )
ﬂll.?,}] __3[3.-‘%5] el E“aq‘rs.} B{1,3.4) (£{2,4,5)

"6/ La natrémie reflete I'état d’hydratation : Cochez la
réponse juste ' o

Du secteur intra cellulaire

Du secteur extra cellulaire _

Des secteurs intra et extra cellulaires

Du secteur vasculaire et interstitiel

- Dusecteur vasculaire.

=l -

m
!

7/ Le milieu intra cellulaire est riche en: Cochez la
réponse juste

A. Sodium et en potassium

B. Potassium et protéines
C. Porassium, sodium et eau
D
E:

Potassium, protéines et eau
Eau et ﬂnmssitim.

—— e —
i ———— ————

la réponse juste
A. Saif, figvre, troubles neurologiques
B. Tachycardie, hypotension, pli cutang, oligurie
C. Dégout de 'eau, nausées vomissements, troubles
neurclogiques ' :

E. Troubles neurologiques et hypotension.

8/Les signes de déshydratation extra cellufaire sont : Cochez

0. CEdéme périphérique et des séreuses, hypertension

juste
Eau
Eau et protéines

Protéines et ions
Edu etions
lans;

mon®e P

.
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A, Kalidmie<2,5mmol/l

B. Kaliamie< 3,5mmol/l

C. Kaliemie<2,5mmol/l et signes électriques al'ECG
D. Kaliémie<2 Smmol/) et iléus paralytique

E. Kaliemie< 3.5 mmaol/l et leus paralytique,

pra— ——

10/Fhypokaliémie est grave lorsque : Cochez la réponse il.lii
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13/ Toute modification del ‘osmelalité ext

W

12/ En situation physiclogique, la répartition de V'eau entre
ket différants cecteurs vasculaire, interstitiel et intra
celluialre est principalement régie par: cocher la réponss
juste

A, Lesdifférences de pressions oxmoligues

B, Lo différences de pressions hydrostaligues

€. Les différences de pressions oncoligues

O Toutes lesréponses sont fausses

E. Toutesie Iesrepnr‘:ies -.cm-,juates.

LSl

lité extracelluizire 14; La h.nurgean charnu: Cocher la réponse fausse

vaentrainer pour rétablic 'équilibre : cochez la
proposition juste |
:-m[:;i;i:mmmts d'eau hors des callules quand
plasmatique augmente et donc Une
déshydratation intracellulsire
2. Des mouvements d'eauvers les celiules quand
Fosmolarité plasmatique diminue responsabie d'une
hyperhydratation intracellulsire
3. Des mouvements d'eau hors desceliules quand  #
Fosmolarité plasmatique diminue et donc une
déshydratation intracellulaire
4. Des mouvements d'eau vers les cellules quand
I'osmolarité plasmauque augmente responsable d'une
hyperhydratation intraceliujaire
5. Des mouvemnents d'eau du secteur extra cellulaire

vers le secteur ceflulaire

A Est un tissu conjonctif néaforme

B.  Comparte des cellules inflammatoires polymorphes

€. Sa constitution entrave le processus ge'la cicatrisation
[ Est caractérisé par un réseau vasculaire nche disposé
enéventatl {
E. Estobservé au cours de [a phase cellulaire dela |
raaction inflammatore. |

ResiPharma

B. Intégrines
€. Histaming
D. Chémokines
E: PECAMI.

A/12: B/3,4 c/14 D13 /35
|15/ Parmi ces étapes laquelle n'est pas. observée dansle | 16/ Un foyer circonscrit de nécrose tissulaire suppurée est:
lprm:essus de réparﬂmn'-' Cocher la répansejuste
A ﬁegenératmn épithéliale A, Un ;}hlegmnn
B An,gilugenesre B. Un panaris
C. Diapédese €. UnAbces
D. Synthése de la matrice extra-membranaire . Unempytme
E. Coaptation. E. Unecaverne.
1?,1' Toutes ces molécules interviennent dans la 18/ Parmi ces pmpusitlans laguelie ne ‘
diapedése leucocytaire, sauf une jaguelle ? correspond pas a une forme d'inflammation |
A, Sélectine £ aigue 7

A, Fibrineuse:

8. (Edemateuse
C. Hémorragique
0. Thrombosante
E. ischémi::ue

| 19/ Les médiateurs tl:limiq!.IES d'origine cellulaire sont:

20/ Parmi ces médiateurs, lequel n'est pas un m&dhteur

Cocher la réponse fausse plasmatique?
A, Histamine A, ‘Cytokines
8. Sérotonine | B. Chimiokines
C. Prostaglandines C. PAF
0. Facteur Hageman (X} D.  Oxyde nitrique
E.  Dérivés de l'acide arac hidonigue. E. 5'».,;51&;1-.3 Kinines,




' - <1/ La |--:" i i :
e mﬂamr:ﬁi_ltn Bgue st yp exemple
2 Btien dans 5a forme : Coch
TEPONEE fyse ey
]
?-f:; 2 Fu::..-..nr:usr-
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. A Hemorragique
D Thr:-mbﬂsanl:e
T o Necrosante,

2 e - - T B— -|_ r & —— —
3#'!.Un r.nfantlégé de 02 ans présente une tumeur
| Maligne oculaire. Quel pst e Eéne incrimingd dans cette
I tumeur ? Cocher ia réponse juste

A XPA
B. RET
il C. CDK4
Do MEN1T
E.' “RB

25/ Parmi ces étapes, laquelle n’est pas habituelie dans
| le processuscancéreux? Cocheria proposition
| exacte
' @ A Progression
B. Initiation
€. Promotion
# 0. Reégression
B Metastase.

22/ Une métastase | Cochez la réponss juste

[} £11 de bon w e gl Raaqll
E A [ £ s
g Esti’apanage des fumeurs malignes o naky

tpithelale

C yetiguee axclutivemeny apies le canicer

D

E

st digpn
Est foujolrs unigque
Coempromet e pronastic

: 2af IEE faﬂfmﬁ intervenant dans le procesius e
| ['oncogenése sont : Cochez la réponse fausse

A. Augmentation de lexpression 0es OTIEELENES
B augmentation de Fexpression das
antignCogenes _ .

| ¢ Déreglement des facteurs de croissances

D. Acquisition de nouvelles proprigtés par ia

| cellule tumorale

E. Dérbglement [ié 4 1a senesc

L 2 e
jennes macronodulaires :

B

| 26/ Les Hyperplasies surrénal
| Cocher la réponse ]_usﬂ.:
A. Sont rarement familiales.
8. Peuvent survenir dansleca
C. Peuvent étre associgéeaune mutat
| fumarate y

D. RéponsesA et Bsont justes
8 : ustes.

dre d'une mutation de Gsa
ion du géne de Iz

27/ Uhyperghycémie au cours du wndmrﬁé de Cushing
a5t due a: Cocher la réponse juste .
A, Uinhibition de I'utilisation périphérique du glucose au.

. Toutes ces réponses sont juste == :
28/ Au cours de |a maladie d'Addison: Cocher Ia réponse
A Uinsuffisance en aldostérone entraine une perte sodée

urinaire

|

stade pyruvate; { unnair At - O el
i sollicitation : . fasthéni ‘due's Uinsuffisance en cortisol
B. Indirecternent par soliicitation des cellules béta du B L'asthénieestdue a ence Al
pancréas = £, Uinsuffisance en androgénes surrénaliens n'a aucune
i . : 1 " ¥ [ e ] 1 - :. . 'E-I_
€. Lz stimulation de la néoglucogenése hépatigue mn;équgm:e c?nnu _ N
’D. Réponse A et C sont justes Dol n’-,!'a-p.fs_sdéléu?tjﬁn del?AETH_.
|E. Réponses AetBsont justes. E. Uhypotension artérielle est plus impartanie.

28/ Hypogonadisme hypergonadotrope se manifeste
par . Cocher la réponse juste : _

A Une testostéranémie éleviée et une FSH et LH élevées
Une testostéronémie basse et une FSH et LH élevees
Une testostéronémie élevée et une FSH et LH basses
Une testostéronémie basses et une FSH et LH basses
Une testostéranémie élevée et une FSH et LH

normales. —

M0

Cocher la

30/ Au cours du déficit totale en gonadetrophines :
réponse juste

A.. La Cryptorchidie peut survenir
' B, Limpubérisme ast constant
€. L'anémie est possible
D. Lemicrepénis n‘est pas toulours constant
E. Toutesces réponses sont justes,

31;" La myasthénie est : Cocher la réponse fausse

A, Unsmaladie autoimmung

B. Dueaune atteinte des composants de la jonction
neuromusculaire

Responsable d'une fatigabilité anormale des

muscles 3 I'effort
Due a une atteinte de la jonction neuro-
musculaire pré synaptique
Fréguente chez la femme.
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32/ Au cours de la mﬂnhénie,.l'aﬁétv'lchl;\-lin_e:'cm:her la
réponse fausse

A, Estprésente au niveau des vésicules dans la zone
présynaptique Bl

B. Estdégradée au niveau de la fente synaptique

C. Sa quantite libérée est plus importante que la-
quantité nécessaire pour le potentiel d'action

D.. Son action est bloguée par la présence sur son
récepteur d'auto anticorps anti récepteur de

| I"acétylcholine
i B N'est jamais dégradée.

e e e —— e e e
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Yor s 1€ schéma de traitement de 1a douleur d

. 'ganlﬁﬂhﬂn Mﬂnd!!l;’}ﬂ'{- ta SEH"F = : ur-oe
TEponse juste ie OMS : Cocher la

A
A. On doit associer les trois paliars
B s ;

. Les snt anaflammatsir
(ant -inflammatoires non stéroidiens
pRartiennent su palier 2

n cas d'échec du palier 3
thec cu palier 3, on doit associer les paliers

\ £ Le paracetamol appartient au palier 2
| 35/ Le stade pré-diabate est : cocher la
A. Giycemie a jeun entre 1.1C et 1.25g/

B. Intolérance au glucose qui peut évoluer vers un
diabete

| -C. Hyperglycemie modérée 3 jsun

| D- Glycemie >2 g/l 3 n'importe quel moment de Ia
| journée '

. E. Réponses A, B et Ciont justes

et

réponse fausse

N

34/ La douleur est une modalité sensorielle qui p
S s s R : e qui peu §
encodée par des récepteurs : Cochez ia réponse just fitre
'SE juste

# E._r'; apsulés {difterenties) tels que les CBrpuscules do fak

i 8. Uermiques ,'-I:'l.-.l{".'.ll"ldﬁ de type fecepteurs de Pacim =
1 1 | -‘-. 3 | filsr = Loy 1 = & & r§ g 1

{'. MEINER ﬂﬂr, les fibres necveuses myelinisées de gros
| dismétres (A-Alpha et A-Beta)
C. Non encapsulés constitués de terminaisons ibies de
grosses fibres nerveuses
O. Ayant pour caraclénistique principale; un seull & activation
éleve. '

! 37/ Toutes fes propositions suivantes concernent
| Pactivité cyclique de l'axe hypothalamus-hypophyse-
! ovaires, sauf une : Laguelle ?
| A. Le cycle ovarien dure 28 jours
| B. La phase lutéinique débute le 25 &ma jour par
| lovulation
| C. La phase folliculinique du ler au 14 jour
f. Durant la phase folliculinique, le follicule dominant se
| prépare a la ponte ovulaire. : il
| £._Le follicule dominant sécrete de V'eestradiol,

736/ Parmi les médications ci-aprés, quelle est celle -

| susceptible d'engendrer une hypothyroidie ? Cochez la .

| réponse juste .

| A Extraits thyroidiens '.
8. Diureliques '|
€ Lithwum |
D. Deha-cortisene ,

J £. Phéncbarbital L

38/ Les propositions suivantes sont vraies sauf 1 laquelle 2

A Le testicule est responsable de la synthese de la
testostérone

8. Lo testicule st responsable delospermatogenése
€, les cellules de leydig assurent synthése de i3 testostérone
D. les Tubes séminiféras assurent la spermatogenese:

il 1

£ los séerétions de GaRH et de F.5.H ~ LH, sofit réguliéres.

|39/ Le dosage de TAL est plus informatif que celui de Ia
T3 pour les raisons suivantes: cochez fa proposition
[ juste
| 1. La T3baisse physiﬂ_iagiquémeri_t-chizi.'_l:e_s sujets 5ges.
| 2. LaT3baisse chez les patients obeses
3. La T3baisse chez les patients sous Cordarone
| 4. Lz T3baisse chez les patients atteints du syndrome de
| basse T3
| 5. La T3baisse chez les patients sous traitement
| diurétigue

|An23 825 G234 O 1-2:4

g/134|

40/ La mesure de la température centrale se fait au niveau
de : cochet |a proposition juste:

1. Uartére pulmonaire >

2. Le nasopharynx .

4. Lebas msophage

5. Lerectum

1ot T 1
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