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ﬂ Traduisent souvent une urgence neurologique:

8. Sont, dans la majorité des cas, bénignes A’D
C. Intéressent surtout I'adulte jeune L
@,"Nécessitent la réalisation d’un scanner cérébral
£. Ne nécessite aucune exploration
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} 2/Au cours des céphalées, quels sont les arguments qui justifient la réalisation d’examens complémentaires
A, Un début de céphalées apres 50ans ,

8, Laggravation rapide d’une céphalée 1"

2 €. Le caractere pulsatile d’'une céphalée ﬁ'%,
D. Le caractére chronique d’une céphalée ™ ;
(E: U'existence de troubles neurologiques / (/’/
- 3/ Toutes ces affections sont causes de.géphalées chroniques sauf une *' 2
l‘ : @ Une thrombophlébite cérébrale ™ et vg\;«}\"’j'\
- B. Les Céphalées post-traumatiques. o
C. Les Céphalées par abus d’antalgiques. p)
I- ( D. La névralgie du trijumeau :
|E. Lamigraine avecaura &~ » o
4/ Devant une céphalée, quels sont.les arguments qui font suspegterune:tigraine ¢ ‘4
F A. Le caractere violent de la céphalée
8. Le siege bitemporal de la céphalée
. C. L'existence d’antécédents familiaux de migraine %
"D. La céphalée peut étre déclenchée par I'activité physique

@. La céphalée peut ceder 3 la prise d’AINS

5/Concernant la fatigue toutes les assertions suivantes sont justes sauf une laquelle ?
A. C'est unsigne d'appei fréquent
B. clle peut se voir au decours d'une pathologie aigué
C. Apresune infection virale le traitement de la fatigue peut comporter la prescription d’un fortifiant D}
@ Une fatigue isolée est toujours révélatrice d’'une maladie grave
' E. La fatigue peut étre en rapport avec une maladie musculaire
’ &/ Concernant ta fievre toutes les affirmations suivantes sont justes sauf une laquelle ?

A. La fievre est un symptome banal et non spécifique

B L'alimentation et I'exercice physique peuvent simuler une figvre v D

C. Une fievre aigué doit faire rechercher un foyer infectieux v*

B, 1 faut toujours lutter contre la fiévre par les antipyrétiques
4 E. U'hospitalisation pour fievre est parfois nécessaire chez les sujets immunodéprimés 4
' 7/ Concernant 'amaigrissement toutes les propositions suivantes sont justes sauf une la quelle ?

<A, L'amaigrissement est synonyme de maigreur constitutionnelle

[a}

& B. L'amaigrissement récent peut étre le témoin d’une maladie organique ﬂ
C  LUamaigrissementimpcrtant peut nécessiter 'hospitalisation -
={0. Lamaigrissernent peut étre en rapoort avec le diabéte sucré

et €. camaigrissement peur étre secondaire a un trouble de la mastication ou de la déglutition i/

*' 8/ La crampe abdominale est une douleur : %

e A. tvoquant une origine intestinale L Wgwf
% 5. Caractérisée par des pruluras retra-sternales C/ AL ”"kw‘%&'&’
(. Typede torsion fixe, profonde et duranie / v .Q,A%’YQ

. &' Epigastrigue avec sensation de icurdeur post prandiale

=
| £

Jariable avec paroxysme et suivie d'accs'mie
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A Une cholécystite aigue
®> Une pancréatite aigue [/
(C.> Une maladie ulcéreuse duodénale o
D. Une colique nephretique
E. Une pneumopathie de la base pulmonaire droite
“10/Lorsqu’un malade consulte pour une douleur abdominale, il faut
A. Le soulager rapidement par un anti spasmodique é . B
{ tcarter surtout une urgence chirurgicale ’ ()_/9 |
@ Penser a une cause extra abdominale /
@,)Tenter de faire un diagnostic d’organe précis (estomac, pancreas...)
. E. Penser a une douleur d’origine organique
N\ 11/Parmiles causes de douleurs abdominales suivantes, laquelle est une urgence chirurgicale :
[ @ Lulcere gastrique
: B. Le syndrome de I'intestin irritable &
Q C. Lacolique nephretique
D. La pyélonéphrite aigue 12
¢ L'appendicite aigue
1\ 12/Parmi les facteurs suivants; lequel peut déclencher une douleur ulcéreuse gastrique
./ A lesaliments gras
B. Les aliments acides

?t: Splrriessesexcessive d’alcool 7 @7 Resi P h a rm a@

E. Uaspirine X

¥
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\l\/ 13/ Les diarrhées aigues sécrétoires ont pour caractéristique(s) :
N Une incubation courte de quelques heures *”
;«-BfUn aspect des selles glairo-sanglant- : \:
@ Un volume des selles abondant .. - Pyc -
< & Des douleurs abdominales intenses
«‘;@Une atteinte de I'intestin gréle &~
P/ v i
T{ 14/ )e(s) diagnostic(s) différentiel(s) d’une diarrhée aigue :
z WA, Incontinence anale

B. Rectorragies AC i

] @ Fausse diarrhée des constipés chroniques
D. Mélaenas
( E. Selles pateuses

/
—— 15/ Une constipation se définit cliniquement par:
" A.Une exonération dure ™ <
J \B Moins de 3 défécations/semaine Ll ( £
? +J{C)Un poids sec des selles >25% ¢+ Qawﬁ ?DC/ e i >
D. Un arrét des matiéres et desgaz 3

E)Un poids moyen des selles <35g/jour #
2
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K16 Ondécrit classiqguement deux variétes d’hépatite induites par les médicaments lesquelles :
{ B Hépatites.cytolytiques

v R

l B Hépatites stéatasiques A
" €)Heépatites choléstatiques 'A—/C/ AL
/ D. Hépatites auto immunes’ ;
L [\ E.Hépatites de surcharges

.4;, 117/ Donnez la ou les propositions qui évoque une hépatite aigue :
.

1<? / (B Quand | inflammation est récente

\S . \ . m 5
a A Quand l'inflammation persiste au dela de 6 mois apres le début de Vinfection
4 3
C. Lorsqu’elle est d’emblée grave ,
D. Lorsque l'ictere est constant
E. Quand les transaminases sont > a 5 fois la normale PY E



18/ Parmi ces propositions quels sont les critere

s en faveur d’une hépatite médicamenteuse
A Une allergie cutanée manifeste

'8' Lorsque le délai entre la prise médicamenteuse et les signes cliniques est court
(,) Lorsque les anomalies hépatiques disparaissent aprés arrét du traitement
R7Un ictére cutanéo-muqueux franc

’E Lorsque la rechute survient apres readministration accidentelle du médicament causal
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9/ g.a\rml ces propositions, quelles sont celles qui définissent I'arthrose :
Q. C'est une maladie articulaire. : FEES 1D
’g. C'est une maladie chronique.
& C'est une maladie inflammatoire. ,L\%D

° C)
@Cest une maladie dégénérative. / ReSI P h a rm a
s ,E\ Cest une maladie du sujet jeune.
‘ ailes sont les facteurs favorisants la survenue de l'arthrose v

a degénerescence du cartilage. AR
B.Les maladies auto-immunes. RN Py

0( Les infections osseuses. A \\ J 9
L'obésité et le diabate. PY/

SR %( E.La carence vitaminique.
= 21/ Quels sont |es signescliniquesGue-I'on peut retrouver 3 I'examen’d’uir patient dithyosinue:
Mono-arthrite. ST L :
mpotence fonctionnelle. Bk nr e O
€ Hydarthrose. %0 : ;f“i- 9 e
Raideur articulaire. /
E. Mono-arthralgies.

22/ Parmi les traitements suivants quels sont ceux qui peuvent saulager les patiéntsarthrosiques :
Les antalgiques. ¥

- Les antibiotiques: 9 \C
\/@Les chondro-modulateurs. < P(y e
D. Les anti-histaminiques * : ; it
/t.).es anti-inflammatoires. =~ “J_\

23/ Quels sont les possibilités thérapeutiques pour le traitement de 'arthrose :
- A, Traitement chirurgical.

B, Kinédsithérapie Q/Q@,; AL DE
C Traitement de la douleur. L\Q‘)/‘

D Mise au repos de l'articulation.”
24/ Parmi les signes suiVants qiels sont ceux qui appartiennentaja’ symptomatolgg:gcqmmune d’une *

filtration intra-articulaire——

\

\

Monogrthrite |

yDouleur inflammatoire, augmentation du volume articulaire, fieyre, frissons ! ;

WA= 8. Impotence fonctionnelle, déformation, craguement a la mobilisation ”
C

v~ C Craquernent a la mobilisation, déformation, fievre /)\ }*v‘}
“\ D. Fievre, frissons, craquement a la mobilisation / ‘
B Impotence fonctionnelle, craquernent a la mobilisation, déformation :
25/ MONOARTHRITE SUBAIGUE OU CHRONIQUE est une monoarthtiteévaluant : - : AT e |
A. Depuis moins de 03 semaines % s e
B. Depuis plus de 03 semaines g . :
C. Depuis moins de 06 semaines : Lo g e
D/ Depuis plus de 06 semaines 9/ e
E. Depuis plus de 01 mois




