V1) Dansla déshydratation extracellulaire :
A) La natrémie est augmentée,
B) La natrémie esi normale.
@ L’osmolarité plasmatique est normale.
D) Protides totaux sont diminués. .
E) Pretides totaux sont augmentes.
vV'2) Dans Phyperbydratation extracellulaire :
@A) La natrémie est augmentée.,
B} La natrémie est normale. ®
C) Protides totaux sont diminués. R SI P h
D) Protides totaux sont augmentés. e
(E) Le bilan sodé est posiiif.
V' 3) Dansla Géshydratation intraceliulaire :
@ La natrémie est toujours augmentée.
B) La nairémie peut étre augmeniée.
C) L’osmolarité plasmatique est normale.
L’osmolarité plasmatique est augmentée.
E) La glycémie peut étre normale ou augmentée
vV'4) Dans Phyperhydratation intracellulaire -
@) Pure le mécanisme est di} 4 une rétention hydrique sans rétention sodée.
B) Pure le mécanisme est dii & une rétention hydrique avec rétention sodée.
@ L’osmolarité plasmatique est diminuée.
D) L’osmolarité plasmatique est augmentée.
- E) Une sécrétion inappropriée d’ ADH n’est pas éliminde.
V' 5) Une hypenatrémie peui étre provoguée par :
A) Des apports d’eau insuffisants.
B) Des apports d’eau excessifs.
C) Des perfusions de soluté hypotonique.
D) Une inflation hydrosodée.
Des bralures cutanées etendues.
\/6) La glycémie est bien controiée lorsque Phémoglobine A1 est :
A) Entre 12% et 15%
(B) Inférieur a 5,7%
C) Entre 90 et 130 mg / di
C) Entre 130-2.50 mg/d!
D) Inferieure 0.90mg/dl
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es diabétiques de fYPC 1 est:

_g‘lyb‘,é_mie prandiale chez !

v8) Le diabete de type 1 est di :
A) est dli aune surproduction dlinsuline par le pancreas
estdlia Jlarrét de production de I'hormone insuline par
©) est do a larret de production de 'hormone par le foie
D) est du a un arrét de pro@ucnon du glucagon
E) est du a une surproduction du glucagon
v/ 9) Ence qui coneerne |'acidocétose, quelle
il existe une acidose métabol.lque.
B) il existe une alcalose métftbol{que.
C) il existe une acidose resplraFon'f: ) s
D)L »acidocétose estla comphcatnon aigue connu du diabete
E)le principal taitement est le glu.cagon 2
\ 10) Quels sont les (yaitements de I'acyd’océtqsc dlﬁlbetlgue ?
Le traitement constste en ’administration d’insuline,
B) Le traiiement consisie en l’administrat%on de gllucagon ;
Le traitement consiste en Padministration de sérum physiolo

potassium. :
D) Le traitement consiste en

E) Le traitement consiste en
up agent pathogene

v 11) La transmission @ o
(@) Est toujours exogene ™
) Est toujours endogene s I a r m

C) Peut étre exogene ou endogene

(©) De la mere a enfant est dite verticale

B) Passe toujours par un vecteur
V/12) cochez la ou fes réponses juste(s) :

opriée de I organisme 4 I’agressi

A) Le sepsis sévere résulte d’une réponse approprics

le pancreas

est la réponse exacte 2

gique additionné de glucose et de

ation des antidiabétiques

1?administr
du plasmagel

1% administration

on par un agem

ar un agem

pathogéne
@) Le sepsis sévere résulte d’une réponse inggprgpﬁé@ de I’organisme a ’agression p
sathogéne
1le est persistante durant le choc septique

[ hypotension artérie
DyLe choc septique peut étre défini par une h_yperlactatémic
E) Le choc septique est traité uniquement par un remplissage vasculaire

v 13) La virulence d’up microorganisime :

A) Correspond au degré d’agressivité du microorganisme

Dépend des facteurs génétiques liés au Microorganisme
C) N’est pas déterminée par des facteurs Jigs a I’hote
D) Est la méme pour tous les agents pathogenes
E) L’adhésion bactérienne est obligatoire pour le proce

Vv 14) L’acidose lactique :
Est une acidose organique
B) Est une acidose minérale
() Est une acidose par accumulation des anions HCO3-
D) Est une acidose par dysfonctionnernent de 1’appareil ventilatoire

ssus de colonisation




Est une acidose qui peut étre causée p\ar' une intoxiéatibn
5) L’acidose organique est une acidose ui peut &t B :
v ] etre ;

Une accumulation de lactates gy Fa 0
B) Une insulinopénie vraie oy relative

©) Une intoxication au méthanol
D) Une intoxication a "éthanol

® Une insuffisance rénale aigue
L’acidose minérale est i i : LA ;
) e Hu(;l(g ;\_cldosc qui peut avoir comme ¢tiologies :
B) Une perte digestive en HCO3-
C) Une consommation des HCO3-
D) Une accumulation de corps cétoniques
E) Une intoxication aux bj guanides
17) L acidose respiratoire est une
A) Accumulation de CO?2
B) Hypoventilation alvéolaire
Hyperventilation alvéolajre o @
Exces d’€limination de CO2 ReSI P h a rm a
%Accumulaﬁon de HCO3-
V' 18) L’Epilepsie
(&) Définit par une crise convulsive : ’
‘@) Est d0 a I’activation subite, simultanée, excessive des neurones cérébraux
C) Est db a ’exagération de 'efficacité des mécanismes Gabaergiques
D) Elle a toujours un facteur déclem}hgnt : o 9
E) Est d0 a I’inhibition des neuromedlateu;s bm;:l;?:]; (g?qu::r::: |
iorai le mécanisme physiopat L s
2 i;l LII?\ ggrérg(ll::qgr‘&g::slgflsaire associé a des perturbations de certains neuromediateurs
B) une dégénérescence nlet’lrona\e
C) une thrombose vascu aire
i mation des méninges e
D ]l;nsol ;g?g;sion du nerf a sa sortie du tronc cérébral
aest: ) s {4
203 Ui sboliton de1a consience ot pas e 0 iglnes
B) toujours réversible SO.u?c me :f pas de la conscience
L) Une abolition de la vigl a’n‘q Y ebrale focale ou une S0
igne clinique d’une l.esmn : a vigilance
D) un Sl%mmion de la conscience et de la vigiian
(E) une abo

V16

acidose par :

uffrance cérébrale diffuse
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