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Contréle N°I De Parasitologie Batna le 08/01/2017
3 Année De Médecine Année 2016/2017
Cochez la ou les bonnes réponses :

QI- La parasitologie médicale comporte des approches différentes mais complémentaires, on distingue :
A. Le commensalisme : ou ’organisme se nourrit de matiéres organiques sur un étre vivant et entraine des troubles.
B. Le parasitisme : ou I'organisme parasite vit aux dépens d’un hdte qui lui fournit un biotope favorable.

C. Le saprophytisme : I'organisme se nourrit de matiéres organiques en décomposition dans le milieu intéricur.
D. Parasitisme et opportunisme : ou I’agent infectieux. peut passer d’une étape parasitaire virulente i une vie saprophyte.
E. Le parasite est défini comme un étre vivant animal ou champignon qui vit aux dépens d’autres étres organisés.

Q2- Le parasite co-évoluant avec son hite et s’organise pour assurer sa survie par différents moyens :

A. la polyembryonie au stade adulte des parasites.

B. une longévité courte des parasites.

C. une trés forte fécondité des parasites.

D. La forme parasitaire intracellulaire

E. Evolution lente des parasites.

Q3-Le parasite fréquente de facon fransitoire ou définitive plusieurs types d’hétes :

I’hdte définitif qui héberge les formes larvaires propres 4 la reproduction

les hotes intermédiaires dans lesquels le germe doit obligatoirement séjourner avant de devenir infestant.

L’hdte intermédiaire actif abrite la forme infestante jusqu’a un passage accidentel chez I’hote définitif

L’héte intermédiaire passif : I'évolution du parasite et sa transformation en une forme infectante.

les cycles parasitaires chez un seul hate sont dits hétéroxénes (bothriocéphale).

Y Q4 — La leishmaniose & Leishmania infantum MONI en Algérie :
. A. Touche les enfants
«B. le diagnostic de certitude est apporté par I’examen direct
C. T’examen d’un frottis de moelle osseuse met en évidence des formes promastigotes intracellulaires

°} D. Ia culture sur milieu NNN montre en une semaine des formes promastigotes intracellulaires.

E. réalise souvent une triade clinique : fidvre, pileur et hépatomégalie
Q5- Concernant la leishmaniose cutanée variant du Nord, cochez les bonnes réponses :
A. se présente souvent par des lésions multiples de la face.

~B. se présente souvent par une lésion unique de la face.
C. La période d’incubation varie entre 1 et 4 semaines.

« D. est due & Leishmania major MON24.
E. estdue a Leishmania infantum MONI.

Q6- En Algérie, la leishmaniose cutanée zoonotique :
A. est due a un parasite : Leishmania infantum MON24
B. est transmise par la piqlire de Phlebotomus perfiliewi femelle

~C. a pour principal réservoir les rongeurs
D. Ia lésion cutanée typique est la forme humide avec bourrelet inflammatoire périphérique.
E. le traitement en est toujours par L’Amphotéricine B.

Q7- Concernant Plasmodium falciparum : . » .
A. L’accés pemnicieux est en rapport avec la présence d’auto-anticorps anti-érythrocytaires.

B. il peut étre responsable de la néphrite quartane. _ -
C. Entraine une fidvre rémittente majorée par des troubles circulatoires

D. le cycle sporogonique se déroule dans le foie. o
E. la schizogonie extra-érythrocytaire se déroule dans les capillaires profonds des organes.

Qé— Parmi les propositions suivantes concernant Plasmodium f(_dcq;amm, laquelle (lesquelles) est (sont) exacte(s)?
A. ne comporte pas de schizogonie tissulaire secondaire (évolution d’un seul tenant).

B. la schizogonie exo-érythrocytaire dure 48 heures. ' ' A

C. la persistance intra-hépatique d'hypn_ozo'l'tf:s est susceptible d'entrainer des rechutes.

D. peut parasiter les polynucléaires éosinophiles. :

1 t parasiter les cellules du systéme nerveux central
QEQ- Ig;ngemant le frottis mince de Plasmodiumn falciparum, quelle(s) est (sont) la (les) réponse(s) exacte(s) ?

A. Schizonte en bandelettes équatoriales.

B. Gamétocytes arrondis ou ovalaires .
C. Frottis monotone avec trophozoites annulaires
D. les schizontes jeunes sont amiboides
E. les hématies sont de petite taille.

Q10 - L'accés pernicieux (neuropa!udi{me), :
A. Chez I’adulte, le traitement est la leaqu1ne ( )
B. son diagnostic repose sur la biologie moléculaire
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C. il existe une molécule, la primaquine, active sur les formes hépatocytaires (hypnozoites).

~D. lest parfois d a P. falciparum
_E. Nécessite unc mise en route immédiate d*un traitement 4 base de quinine par voie intraveineuse

Q11- Concernant le diagnostic des flagelloses du sang en Algérie quelle(s) propositions est (sont) exacte(s) .
*A. examen direct & I’état frais de la moelle osseuse. :

B. examen direct des selles aprés coloration au M.LF
C. examen aprés coloration d’un frottis de moelle osseuse au Zielh- Nelsen modifiée

D. examen aprés coloration du pus au Zielh- Nelsen modifiée

E. une culture sur milieu NNN.
Q12- Concernant le frottis mince de Plasmodium vivax, quelle(s) est (sons) la (les) réponse(s) exacte(s) ?

A. présence de polyparasitisme
B. Frottis monotone avec trophozoites annulaires

.C. les gamétocytes jeunes sont amiboides
D. les formes caraciéristiques présentent des schizontes amiboides

E. les hématies sont taille nonmale.
Q13- Concernant la biologie des protozoaires du sang en Algérie, cochez la (ou les) bonne(s) réponse(s) :

Leishmania se présente chez le phlébotome sous la forme promastigote.
La forme amastigote des leishmanies est toujours extracellulaire.
La forme amastigote est la forme de contamination.
La forme végétative de Plasmodium est le trophozoite en bague a chaton.
Les hypnozoites sont responsables des rechutes pour le P. falciparum.
4. Un accés palustre de primoinvasion non compliqué a P.vivax se compose de :
Fiévre-sueurs-frisson.
B. Frisson- sueurs- fiévre.
C. Fiévre-embarras gastrique-céphalées.
D. Fiévre tierce-paleure-amaigrissement
E. Frisson- fiévre tiérce-sueurs.
Q15. Les tests rapides du diagnostic du paludisme

A. Ils remplacent le frottis mince.
B. Ils diagnostic le paludisme entre 5-10 minutes.

C. 1ls permettent de calculer la parasitémie.

D. Ils cofitent cher.
E. Leurs sensibilités et leurs spécificités est trés élevée.

1 Q16. Concernant Leishmania killicki
¢ A. Elle détermine une leishmaniose viscérale chez I’enfant.
B. Elle détermine une leishmaniose cutanée localisée.

C. Le vecteur est un moustique.
D. Le réservoir est un rongeur du genre Massoutiera. &

E. Le vecteur est le Plebotomus sergenti
Q17. Quel(s) stade (s) du parasite est observé(s) sur un frottis sanguin positif, lors du diagnostic d’un paludisme ?
A. trophozoites
B. hypnozoites
C. mérozoites
D. sporozoites

E. schizontes
Q18. La ou les propositions qui s'appliquent au mode de contamination de I'homme par les agents du paludisme ?

A. Les formes infestantes sont les oocystes

B. L'anophéle femelle transmet toutes les espéces

C. Les anophéles piquent I'homme tout au long de la journée

D. Transmissions exceptionnelles : congénitale, transfusionnelle, par greffe d’organe

E. Les déjections intestinales de I'anophéle sont contaminantes lorsqu'elles piquent I'homme
Q19- Plusieurs caractéres biologiques favorisent la fransmission des oocystes de Cryptosporidiums spp :
A. P’important réservoir animal, bovin en particulier, qui assure une contamination massive.

B. la grande taille des oocystes

C. leur caractére non sporulé.

D. leur résistance au chlore

E. la grande dosc infectante.
Q20-Concernant Sarcocystis sp,
A. Sont des protozoaires intracellul
B. L'Oocyste contient 2 sporocystes
C. L'Oocyste contient 2 sporocystes
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cochez la ou les bonnes réponses :
aires appartenant a la famille des coccidea.

4 I'intérieur de chacune 4 sporozoites.
4 I"intérieur de chacune 2 sporozoites.
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D. La reproduction sexuée se fa; :
b Tarorstn Sexuce se fait chez les bovins ou pore.
- bAIeproduction asexuée se fait dans I i i
021- Les Cry IS¢ ait dans l'intestin des carnivores.
R & : ryptosporidiums :
« ', >ont des protozoaires i " . 3 .
6. Ve Om:l\_““ .o'lms’mlra}ellulmms appartenant i la classe des Cryptosporidae
H, Lonrir cios sporulés mirs (la forme infestante) arrondis ou ovalaires de 8 4 20 pm de diamétre
"a Leur o :“-) Tlu« contient a Iintérieur 04 sporocystes
JI Lo rg omplexe ﬂpICﬂJc est formé de micronémes ,rhoptries,granules denses et conoides
¥ & 3 L€ reservorr est représenté essentiellement par I”homme
Q22- Concernant la cryptosporidiose:
A. La contamination a lieu par voie cutanée.
g. La phase de multiplication asexuée aboutit a des mérozoites puis des schizontes
- La phgsc de multiplication asexuée aboutit a des schizontes puis des sporozoites
D. les s?hlmnlcs de type 11 évoluent en stades sexués : dont I'éclatement libére des microgamétes ct des macrogamétes.
<E. La fécondation donne deux types d’oocystes les uns & paroi double, résistante, les autres, & paroi simple.
Q23. Dans I’'amibiase hépatique & Entamoeba histolytica :

A. La transmission se fait par voie sanguine.
B. Le diagnostic se fait par un examen parasitologique des selles & la recherche de formes végétatives d'amibes.
C. Le diagnostic se fait une rectosigmoidoscopie
D. La lecalisation hépatique est toujours secondaire i une contamination colique.
E. Le traitement de choix est I'iliquinol-tilbroquinol a la dose de 2 gélules matin et soir pendant 10 jours.
024. Quels sont les éléments évacateurs d'une dysentérie amibienne @ Entamoeba histolytica?
A. Selles molles.
B. Des diarrhées muco sanglantes
C. Des diarrhées verdatres
D. Une fiévre a 39°C
E. Un ténesme
Q25. Concernant Entomoeba histolytica hystolitica:
A. Peut entrainer des effractions de la microvascularisation et diffuser par voie hématogéne

B. Elle vie en commensalisme dans la lumiére du colon

C. A I’état frais le noyau et les hématies sont visible.

D. Elle est conservée dans les selles des porteurs sains

E. Elle se reproduit par voie asexuée et par voie sexuée.

Q26. Concernant la résistance des Kystes d'E. niomoeba hystolitica :

A. Les kystes peuvent survivre 15 jours dans l'eau

B. IIs sont sensibles a une température supérieure a 45°C
C. 1ls sensibles aux concentrations de chlore utilisées pour habituellement pour la purification de I'eau

D. lis sensibles a la congélation
E. Ils sont sensibles a l'acide chlorhydrique

Q27. Concernant les parasites Entamoeba : =
A. Entamoeba histolytica histolytica est responsable du cycle pathogéne parfois non pathogéne.

B. Les formes minuta envahissent la sous-muqueuse intestinale
C. Les formes végétatives d'amibes sont mobiles ;

D. Les kystes d'amibes sont les éléments d’envahissement.
E. Les formes végétatives présentent un noyau dans leur endoplasme avec un gros caryosome au centre.

028- Les parasites flagellés intestinaux ont pour particularités
A. les trrophozoites possédent tous des flagelles
B. les kystes ont au moins deux noyaux
C. les trophozoites sont les seules formes infestantes de 'homme.
D. les kystes sont les seules formes infestantes de 'homme
E. leur mode de transmission habituel est per os.
029-Giardia intestinalis est : .
A- Un flagellé parasite de la lumiére intesu_nale.
B- Transmis 4 I’lhomme sous la forme kystique.
C- Responsable d’une diarrhée fébrile.

D- L’homme est le seul réservoir de la maladie. ey '
E- Le kyste infestant de Giardia intestinalis présente deux noyaux et-des reliquats flagellaires.

Q30-Quelles techniques peuvent étre mises en euvre devant la suspicion d'une giardiose ?
A- L’examen d'un liquide d’aspiration duodénale

B- La concentration des selles par la technique de Kato

C- La concentration des selles par la technique de Willis

D- Coloration de frottis de selles au Giemsa
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E- Coloration spécifique des selles au Zhiel Neelson
Q31- Concernant Trichomonas vaginalis:
A. Estun paraiste 4 transmission vénérienne.
B. posséde quatre flagelles postéricurs et une courte membrane ondulante.
C. posséde une membrane ondulante et des flagelles.
D. forme ovalaire ou arrondie de 20-40p de diamétre.
E. saforme pathogéne est un kyste arrondi 4 un noyau
Q32- La distinction morphologique entre Trichomonas vaginalis et Trichomonas intestinalis se fait par:
A- le nombre de Nagelles libres des trophozoites.
B- la disposition du noyau.
C- Le nombre de noyau.
D- la structure nucléaire,
E- lataille des kystes.
Q33- Les trypanosomes humains africains se distinguent entre eux par:
A- la disposition des kinétoplastes.
B- La forme de noyau.
C- leurs hotes intermédiaires
D- leurs hotes définitifs
E- La disposition de flagelle.
Q34- Le diagnostic parasitologique direct de la trypanosomiase américaine repose sur :
A. Examen d’une goutte épaisse colorée au May Grunwald Giemsa.
B. La découverte de Typanosoma cruzi dans le liquide céphalo-rachidien.
C. Examen sérologique par la technique de CATT.
D. La recherche de parasites sous la forme amastigote dans le sang.
E. La recherche de parasites sous la forme amastigote dans le liquide céphalo-rachidien.
Q35- Concernant les mesures prophylactiques des trypanosomiases humaines :
A. Dépistage et traitement des porteurs sains.
B. Construction de latrines.
C. Traitement des eaux par molluscicides
D. Utilisation de pi¢ges imprégnés d'insecticides
E. Vaccination préconisée pour les voyageurs en zone d’endémie
Q36- Le diagnostic parasitologique direct de la toxoplasmose repose sur :
A. la réalisation de frottis de moelle osseuse colorés au giemsa
B. la mise en culture de liquide amniotique sur milieu N.N.N.
C. larecherche d'anticorps dans le sang du nouveau-ne.
D. la recherche d'anticorps dans le sang de la mére.
E. culture in vitro (souris blanches) de prélévements suspects.
Q37- La sérologie toxoplasmique d'un nouveau-né a J1: présence d'IgM et IgA. Quelle est votre interprélation?
absence d'infection toxoplasmique congénitale
toxoplasmose congénitale probable
toxoplasmose congénitale confirmée
toxoplasmose congénitale suspecte & contrdler a j10 de la vie.
Toutes les propositions sont fausses.
8- Concernant les mesures prophylactiques de la toxoplasmose chez un sujet immunodéprimé séronégatif:
éviction des chats
consommation de viandes bien cuites
chimioprophylaxie systématique par les macrolides
vaccination.
. Port de gants lors des travaux de jardinage
39- L'homme constitue un hote:
Intermédiaire de Toxoplasma gondii
Définitif de Toxoplasma gondii
Intermédiaire de Trypanosoma brucei
Exclusif (le seul hote) de Giardia intestinalis
Définitif de Trypanosoma cruzi.
0- Concernant l'isosporose:
Est une zoonose due a Isospora belli.
L'Oocyste d'Isospora belli contient 2 sporocystes 4 |'intérieur de chacune 4 sporozoites.
L'Oocyste d'Isospora belli contient 2 sporocystes 4 |"intérieur de chacune 2 sporozoites.
Le diagnostic biologique est basé sur la mise en évidence des Oocystes matures lors de I'examen de selles.
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