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1/ Dans le traitement de la maladic de Parkinson :
L 15 Parlodel est agoniste intrinséque

[@’ Les parasympatholytiques sont des meédicaments
de lére intention

D La Dopamine est la molécule de choix

U Les anti déficitaires neuroleptiques sont utilisés
de part leurs activités latérales

] Sont toujours utilisés en monothérapie

I/ L'administration du Benemide (antigoutteux)
avee la pénicilline (antibiotique bétalactamine) a
pour but de provoquer:

D Une synerzie additive

@ Une potentialisation

W Un échec thérapeutique

@’ Une interaction pharmacodynamique

0 Une interaction pharmacocinétique
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6/ Les médicaments-indirects du systéme ncrveuy”
Aufonome ‘ont comme mécanisme commun :

&/I‘nhibit.ion de la recapture

[j Stimulation de la libération du médiateur
D Une activité pré synaptique

0 une inhibition de I'enzyme de dégradation

g/ Un effet dose dépendant

7/ L’objectif des études pré-clinique de Ia phase I1
2 pour but :

@/d'évaluer la dose maxima tolérable
@}de déterminer les effets secondaires
] de prouver I'activité primaire

[ de trouver les activités du médicaments

1V d'évaluer les effets latéraux
8 Le phénobarbital est un antiépileptique qui :
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9/ Les critéres d'imputabilités ca

pharmacovigilance sont : ERSE
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O indiqué dans la maladie de parkinson

0 doté d’une activité natriurétique

M~ myotique

5/ L’administration d’un inhibiteur enzymatique
avec une molécule initiale a pour but :
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10/ L’association d’un sympathomimeétique et
parasympatholytique a pour conséquence :

@’ Une potentialisation

o, Un aitagoni
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11/ Les antiparkinsonieny dopaminergiques :
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@/agissem sur la triade sy

maladie

mptomatique de la

Q/ présentent des cffets sqcondaires cholinergiques

D sont proserits en association avec les
neuroleptiques

D provoquent une dyskinésie lors d’un traitement a

long terme

12/ L'association d’un dopiminergiquc et d’un
neuroleptique D2 A pour byt :
[]D éluminer 1::5 f.HL,L:. secandaues

[IDe potertiaiiser I'effet antiparkinsonien

‘.1 %e favoriser les etfets anti produciifs
L] pe supprimer les effets anti déficitaires

M’ Toutes les réponses sont fausses

13/ L’atropine est un symp
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16/L’administration par automédication d’un
spasmolytique musculotrope avec un
antipalludéen (molécule basique) provoque :

D une complexation
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&‘z/une surcharge

une augmentation de la vidange pastrique

une augmentation de la vitesse de résorpticn
itestinale

un effet synergique

17/ Les signes de surcharge par la L.DOPA se
" manifeste par unc :

@’ hypotension
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M- Tachyphylaxie

D tachycardie
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19/ La pharmacovigilance des anuépslepnquts csl
2 §70 R IS TARAT A S TR R b
r] Une monothérapie au depan

4r 1

i by o R o T

une broncho constriction. «fs
e

‘ﬂw‘m\ .-—!-g»w--

i exp]oﬂés en thérapeutique

15/ Les principaux médicame
nerveux provoqu.nt une tachy

its du systéme
phylaxic sont:

D Les anti déficitaires

G Les restaurateurs dopamingrgiques

D Les parasympatholytiques directes-« - -

D“L’eﬁ'cacné dépend de la dose

D S*assurer du diagnostic

M- Commencer toujours par les premieres
générations
20/ Les antiépileptiques de derniéres génération:




