EPR :
EU\.fE PHYSIOPATHOLOGIE
Durss: 25 MINUTES

Q1. A propos de la maladie coronaire :

AL Lirrigati
irrigation des artéres coronaires & lieu au

Torg:;n .de, la systole ventriculaire

e débit coronaire peut

_ quadrupler se

besoins du coeur : i

C. i i
P:anm l‘es facteurs de protection de la maladie
t.{m.:n?mre- figurent le diabéte, I'hypenension
artérielle.

D. La maladie coronaire peut entrainer une
nécrose du muscle cardiaque

B I:.a maladie coronaire peut &re @ Vorigine d'une
insuffisance cardiague a lenme

B.

Q2. La maladie coronaire :

A. Elleestdue 4 une -ﬂug:ﬂ:-ematiun de la réserve
coronaire
B. Entraine une au gmentation de la pression
arténielle
C. Peutse manifester par une douleur thoracique i
\*effort -
D. Correspond 2 une inadaptation des besoins €t
des apports cardiaques ¢4 02.
E. Elleest due A une WmesT rénale

Q3. fifets piologiques du corfisel :

2 chnle-:-tércnlémie et la

. Augmente Ja glyoémits lemie
« uigjiéridémie, simule 1@ catabolisme
yotéique .
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Q5. La glande thyroide est un corps :

A, Pair

B. Médian

C. Contient 03 lobes

D, L’épaisseur est d’environ 1,5 cm
E. La largeur environ 5.¢m. skl

Q6. La biosynthése des hormones th o¥di
HT nécessite : AP

Al duzine

B. de I'iode

C. de la thyroglobuline

D). tin symporteur iodure-sodinm ou NIS
E. uni transporteur, 13 pendrine

Q7. Dans la maladie diabétique Jlinsuline :

A. S:-'nthétiséé par les cetlules alpha du pancreas

B. Libération d'insuline et de peptide € dans le
sang en quantité équimolaire

¢. Composé de 3 oJiaines réunies Par deie ponis
digulfures

[, Sademi-Vie plasmatique gst de 5 minutes

i, Le fruclose ost I principal factenr qui Influence
ga séerétion

Q8. Le dingnostic du diabite est fait par

ggan impone quelle helr®

A. Une ucll
dela journée qupérieure 01 égaled 2,2 gll: :

B, e gl\rcé.mi:: yeinese Q

u!}'-::émie velnel
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Un accident ischémique Transitoire (AIT)

Les sympidmes cliniques durent plus de 24
heures
Lié & une ocelusion artérielle persistante et
permanente
Caractérisé par la persistance des séquelles
neurologique aprés 1'épisode ischémique.

E. Un épisode bref de dysfonction neurologique

199
% ! ﬂ‘
* A. Dt & une ischémie focale cérébrale ou rétinienne
= B.
1%
D.

Q0. Au  cours des accidents vasculaires
hémorragiques les étiologies lés plus fréquentes
sont :

AL Alcool

B. Insuffisance respiratoire chronique

C. Traitement anticoagulant et les Malformations

vasculaires cérébrales

D. Traitement anti inflammatoire

E. Hypertension artérielle

Q11. Le xyndrome de Guillain- barrée ;

A. Estune polyradiculpnévrite aigue

B. Est une neuropathie bilatérale, Asymétrique;
descendante.

C. Estune maladie auto immune inflammatoire du
svstéme nerveux périphérique,

D. Est une neuwropathie unilatérale touchant un
membre

E. Lesséquelles neurologiques sont constantes.

012. Au cours du syndrome de Guillain barré ;

A, La démyélinisation aigue est irréversible

B. Ladémyélinisation aigue est réversible

C. Ladémyélinisation aigue est associée i une
réaction inflammatoire

D. La démyélinisation aigue touche le systéme
cardiovasculaire

E. Ladémyélinisation aigue touche le systéme
iymphatigue

Q13. Dans les polyradiculonévrites (syndrome de
Guillain Barré) :

Le défiest moteur cst descendant

Le déficit moteur €5t asgéndant

Le déficit moteur &5t de type central

. Le déficit mateur ¢st de type périphérique
Une dissociation albumino-cyiolopique est
retrouveée

pUOE>

Q14. La démyélinisation provoque :

Un bloc anriculoventriculaire

Un bloe de conduction nerveuse distal
Un bloc de conduction nerveuse proximal
Un bloc responsable de Parrét de la
transmission nerveuse

E. Diestroubles de l'audition

oCowe

Q15. La pression artérielle est égale 2
A. Débit cardiaque (Qc) + résistances périphériques

totales (RPT)

B. Diébit cardiaque (Qc) ~ résistances périphériques
totales (RPT)

C. Débit eardiaque (Qc) + résistances périphériques
totales (RPT)

D. Debit cardiaque (Qc) + résistances périphériques
tofales (RPT)

E. Débit cardiaque (Qc) x résistances périphériques

totales (RPT)

Q16. Dans la régulation de la pression artérielle
les résistances vaisseaux dépendent de :
A. Du nombre des globules blancs
B. Du diamétre de des vaisseaux
C. De la pression diastolique
D, De 'activité électrigus du caur
E. De la viscosité sanguing

017. Une hypertension artérielle est secondaire &
une cause dans :

A, 40% a 50% des cas

B. 60%

O, 65%a70%

D. 80%

E. 3% 10 % seulement

Q18.A propos de I'bypertension artérielle
essentielle :

A. Elle estde transmission génétique, de génération
en génération _ )

B. Le tabagisme et la dyslipidémie sont des factet!
de risque cardipvasculaires o

¢ Laconsommation excessive desel estun facte
Favorisant it

D, Linsuffiance cardiague estune compHed I
passibleile UFTTA he il F___{»f.wi

£ Elle peyl 8re provaguée parune i
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Q19, Le phéochre
HTA secondaire :
A. Est une tumetr
B. Est une tumeur
C. Est une tumeéur
D. Est une tumeur
E. Estune tumeur

les catécholami

Q20. Un paticnt h;
patient normotend
A. Ne présente auc
B. Présente un risqgl
C. Présente un risqy
D. Présente un risqu
E. Présente un risqu

A



Q19. Le phéochromogytome responsable d’une
HTA secondaire :

A. Est une tumeur rénale

B, Est une tameur di foie

C. Estune umear de 1a surrénale
D. Est une tumenr du pancréas

E. Estune tumeur qui seordte de fagon inappropride
les catecholamines

Q20. Un patient hypertendu par rapport  un
patient normotendu :

A. Ne présente aucun risque

B. Presente un risque daccident vasculaire cérébral
C. Présente un risque d*insuffisance coronaire
D). Présente un risque d'ghésite

E. Présente un tisque de polvradiculongvrite
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