Examen de moyenne durée : 17 décembre 2015

Cocher lu réponse juste.

1) Au cours de la crise cations bronchigues lu‘rﬂ"l:llllﬂﬂl.
endrent une dyspnee portant sur 16s deux lemps de | pespiration.

a-_ Elleseng int su
~ b Elles engendrent une polypnée expiraloire.
¢« Elles engendrent une polypnée inspiraloire.
(&> Elles engendrent unc bradypnée cxpiraloire.
i -
jse d'ast suflit pour poser le diangnostic,

2) L'examen clinigue devapt une 1
On peut entendre & I"auscultation des riles slihﬂnm:-:.w

b- On peut trouver un thorax blogué en inspiration. <4

¢~ Les murmures vésiculaires sont bien audibles,,

d- L’ampliation thoracique est normale.}

3) Les différentes étapes de Pexamen clinique €0 cardiologie sont d"importance
inégale, _ , _
/ A Les temps les plus imporiants sont I’inspection et la percussion.
@ Les temps les plus importants sont la palpation el |*auscultation.
c- Les temps les plus importants sont la palpation €t |a percussion.
d- Les temps les plus imporiants sont la percussion et I"suscultation.

4) L'hippocratisme digital doit £tre recherché & I'examen clinigue,
a- 1l peut se voir dans les pathologies respiratoires chronigues.

/ b- 11 peut se voir dans les cardiopathies congénitales.
' R s'agit d’une incurvation des ongles,
- Iliraduit un etat d'hypoxie chronique.

5) Le diagnostic de mmuﬁnmu_rgmﬂﬁe peut étre suspecté cliniguement,

a- Devant un membre froid.
(5> Devantun membre douloureux sans pouls;
¢ Devant la présence d'cedéme gardant le godet. €
(=3 Devant une douleur déclenchee par I’ anté-flextion du picd. 4

'6) L’exploration du liguide présent dans la plévre est une étape fondamentale pos

- Ledingnostic Etiologique, . |
,&;ﬁ%pﬂ?ﬁhﬂnplmatc se fait sous anesthésic générale. g _
b- On doit nettoyer toute la cage thoracique. & __ f
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utes les situations suivantes

mme (ECG) dans t0

b- Détecter les troubles du rythme.
¢ la veine cave supéneurc.
(ECG) gormal, on 3 succession des ondes
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r devant des do plenrs prii:nrqn-ln b v

l‘:rE_i_n_Hritur gaunche Iu'.'l'll'l"ll!plrlll

a !‘?ﬁﬁﬂl’untﬂhhun: de face, un allongement de

Uﬁnmdhnemgue du poumon
@ hypertrophie wentni:ulam: gau-::ht:

Une hypcmﬁph: yentriculaire droite.
ﬁ- Une hypertension artériclle pulmonaire.

18) L’onde P sur un électrocardipgramme correspond @ ¢

a- La :tpﬂhrmum auriculaire.

v, b- La conduction auriculo-ventriculaire.
& I.;_&dé'palansmmn auriculaire.
“d- La dépolarisation et 12 repolarisation ventriculaire.

19) La douleur de I'infarctus du myocarde est unt douleur :
a- Déchirante.
5’ Constrictive.
, ¢~ Brulante.
: d- Piguante.

20) La douleur de la pénmrﬂute aigue :

a- Est déclenchee par I’émotion.
b- Augmente &l "expiration.

/ ¢ Estdéchiante.
Y Est calmée par la position penchée en avant.

21} ln temptrature du corps peut varier avee :

5 ~ les repas.
) Le nycthémére. .
Izd&ahﬁmmm |

......
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cause
ineenvénient de la hievie

v ﬁ} Une conséquence de lu figvre.

5 Un avanage de e
% Une de la figvre

25} 1a toux quinfeust est une tous :

Grasse.

Seche. _
o « ¢) Productive avec crachats hﬁunp:mqucs.*
v’ 4 Productive avee crachats purulents.

26) Un exsudat est un liguide pleural :
a) Riche en PNN.
b) Pauvres en proléines.
(€] Riches en protéines.
V" @ Riche engraisse.
27) Une expectoration muquense iraduit une inflammation:
" n) Rhino-pharyngee.«
' 'b) Laryngée.
- |,/’ c) Alvéolaire. &
(@D Bronchique.

28} Une mtﬁmﬁnn Egmltnlt_mduil une :
a) inflammation de voies aériennes supéricures.

/&) suppuration bronchique.

2) La dyspnée d'effort pathologique :
" 4) Céde rapidement & I"arrét de I'effort. &
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34) La respiration de Kussmaul:
& Estunc dyspnée d'engine pleurale
/ b- Est une dyspnée d'origine bronchique | E
(2 Estun trouble respiratoire d’ongine métaboligie
v d- Témoigne d'un désordre peneus ceniral

15) Une hémoptysic est le rejet par ia hﬂuih de sang:
Duns un effort de vomissement *
: Dans un effort de ous -
7/’ ¢- Provenant des voies digesuves
“ L d. Provenant des gencives &
o

ehrale dans lo sons Lragey CTIE

36) La scoliose est
Joane Vortchemic il

Line déformation de ln colonne vert
& ation de la convexale pormale de a0

Ao (B Une accentusti té 0o
M - ~ Une perte de la lordose lombaire _
= d- Caractéristique de I'emphysime pulmonaire

37) Au cours de la paipation, les variations vocales peuyent 8 diminates o8 CBY

@ F'hm‘émhlk abrico ou ligasden o&¢ la cavive pleamie

aq} sours de la percussion, un tympanisme peot ftre entcods OB AN
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L7 = 1 a radiographic

s ¢ le médiastin el hird vers

el dt““t frh-: d'“lh mEs e uE
e ?.'-.-n piration cel prolongée et P all Fiﬁ:.l;::r;:: luuu.- ' enpiratict!
eiion est proloages :

o O, & 23 ¢~ Les cyeles respiralolres i
o~ @:} Los pauses resplraoires 59 nt fréquentes
T

42) Les rilles crépitants :
a- 5o voicnl en s d"emphyseme

b- Encasde dilatation de bronches
Fn ¢as §oeddme pulmanaire nigu
3. En cas de crise J'asthme

L

VN

wraux sont entendus:

(3> Alaphase de début d'unc pleurdsie &
b En cas de pleunésie de grande ahondance

/ o lors de apnée®™
d- encas de preumethonx

44) I.'auscultation d'une sues ussion hippocratiqu
(@ Un épanchement pleural hydro-acrique
) d_' b Une pleuntsic enkysiee
) o Une pneumonic aighe
d- Une atélectasic

43) Les frotrements ple

¢ trndult =

45) Un liguide pleural transsudat est :
Pavee en albumine
Riche en cellules=

L/F & Decouleur hématig 3
d- Lié & unc pleurésie wberculeuse

£ ::lll-twﬂl gne dépression des purtics molles migus peryu en temps
LA o y
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Corrigé Type

1 question(s) retirée(s) - Baréme par question : 0,40816327 (au lieu de 0,40)
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N° | Rép N° | Rép.
1 |D 36 |A
2 |A 37 | X
3 |B 38 |B
4 |C 39 |A
54D 40 | B
6 |C 41 |A
7 |D 42 | C
8 [A 43 |A
9 |B 44 | A
10 |B 45 |A
11 |D 46 |B
12 |C 47 |C
13| B 48 |D
14 |B 49 |C
15 | D 50 |B
16 |C
17.|B
18 |C
19 |B
20 |D
21 |A
22 |C
23 |D
24 |A
25 |B
26 |C
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