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1 - Au cours de I’inﬂémmatinn aigue, le tissu lésionnelle est riche en:

@*— Lympho-plasmocytes
b — polynucléaires
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d - vaisseaux congestifs LIBRAI{TE:,ETORS COPIEUR
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2 ~Uneinfiammation dite spécifique :

a — est constituée de cellules épithélioides concentriques et de cellules
entourent parfois un foyer de nécrase.

b, - peut évoluer vers des lésions caverneuses

multi nucléées qui

¢ — Faitintervenir les phénoménes d’hypersensibilits retardée a médiation cellulaire
d — peut évoluer vers la fibrose et la calcification

+ € —n’est pas spécifique de la tuberculose.

3 - Une lésion granulomateuse tuberculoide observée sur biopsie intestinale fait évoquer

a —une tuberculose

(B> Une maladie de crohn
@- Une sarcoidose

d - une infection bactérienne 2 BGN
e — une colite ischémique

4 - Les formes anatomo-cliniques de Finflammation banale sont :

a — Inflammation tuberculeuse
Inflammation aigué

() Inflammation subaigué
(&~ Inflammation chronique
e~ Inflammation réactionnelle 3 un corps étranger



5 — La métaplasie est :

ltrante

3 — une tumeur m:aligne; non infi
nnés en d’autres tissus difféerents

@- La transformation de tissus do
Z— Ne touche que les tissus épithéliaux

d - Ne touche que les tissus conjonctifs
.o — Touche aussi bien les tissus épithéliaux que _cc_rn}c-nctifs

6 —_i:fhf,'pqtrnphlé nu_i’at_rnphi# iy _' ]

eliules dun tissu ou d'un organe - i

stimulation hormonale accrue

ition liquidienne |

bres des cellules et/ouala diminution de la masse

-_Sigﬁiﬁe-unﬁ-'c_umimiﬂ_bh__d_es:c'
¢ _ peut avoir comme cause une

c — Peut avoir comme cause une imbib
Est lide soit 3 la diminution dunom

fonctionnelle des cellules.

@- Peut étre liée a une invo ndométre ménopausique).

lution hormonale (exemple e

7 - Vinfarctus blanc

@ est pale, bien limité.

est hémorragique, infiltré de sang
se voit essentiellement au niveau des reins et du coeur

_ est due a une oblitération artérielle
e — est du a Focclusion d’'uneveine

8 — Les lésions de |'athérosciérose :

— se yoient uniquement au niveau des gros vaisseaux.

d
en et de gros calibre.

se voient dans les artéres de moy
©) sidgent dans la limitante élastique interne.

d — contiennent des cellules SpUMEUses.

(5-sont favorisées par le vieillissement de la paroi vasculaire.

g —la plaque athéromateuse simple

a — apparait tot dans I'enfance
b — réalise une protrusion linéa

(? présente un centre lipidique et une chape fibreuse.
— dassocie A une modification de la média. [ﬁ@m&‘i&w%b

(?_r— ¢associe 3 une destruction de la limitante élastique interne

10 - La plaque athéromateuse peut évoluer vers:
une ulcération. -
(b)- une thrombose
une embolie.
un anévrysme

a — une disparition ou guérison aprés traitement.

ire jaunatre de quelques millimétres a 1cm de grand axe.



.= Un thrombus

a- est constitué de cellules spumeuses et d'uneﬁchape fibreuse.
b~ est constitué d’une téte d’un corps et d’une queue.

C- peut faire suite a une lésion de la paroi vasculaire
d- atteint plué le systéme veineux que les artéres.

e- peut migrer constituant un embole.

(lésion du revétement endothélial).

42 Un processus i_nﬂ?njm_ﬁtairéditfspéciﬁque-_:' i

est constitué d’un regroupement cellulaire particulier.
— est de spécificité relative permettant d’évo
C— peut méme se voir en association 3 des pro

peut étre défini par la présence d’un agent

pathogéne identifiable.
— est le plus souvent représenté par des follic

ules épithélin-gigantn-celfulaires.

13 ~ Uninfarctus rouge :

est un territoire de nécrose ischémique par obstruction d’une artére ;

(D est caractérisé par I'apparition d’une inondation hémorragique secondaire
¢ —touche le cceur

(@} touche les poumons | :
e —est caractérisé par un territoire Iésionnel Initialement rouge sombre, mal limité,

14 - : La métaplasie est :

@— une transformation d’un tissu en un autre tissy de constitution et de fonction diffé
— altération d’un tissu ou d’un organe liée a un trouble nutritionnel -

(S une anomalie de développement d’un fissu
d — une Iésion qui peut étre épithéliale ou conjonctive
€ — une lésion hautement maligne de haut grade

rentes

15 - : 'examen extemporané est un examen :

a - histopathologique définitif

b -~ basé sur des techniques de congélation

C— qui permet de mettre en évidence un
qui a I'avantage de la rapidité

%-* qui permet de guider un geste thérapeutique chirurgical

grand nombre de récepteurs et de protéines

16 - L'apoptose est :

une mort cellulaire programmée
b.— un phénomene cellulaire consommateur d’énergie

un phénomene régit par des génes spécifiques

d = une mort cellulaire pouvant étre de liguéfaction ou de coagulation

e~ souvent invisible sur les coupes histologiques

=g K



17 — : Lanécroseest:

@ une mort cellulaire brutaie et étenduc

un processus mettant'en jeu les caspases
¢ — toujours associée a une perte totale de I'architecture cyto-histologique

d— une lésion causée soit par des agents exogénes ou endogénes multiples
TE _ souvent accompagnée d’une réaction inflammatoire

18- L'amylose est:
“aZune S'Uhﬁ'tanté ﬁfb{éiﬁdﬁdmﬁiéi‘-cﬁ'ﬁﬁ':_gu'raﬁdh'-ﬁri'hfaifﬁ;éi cecondaire est irés spécifique 2
(B>~ un ensemble de substance ayant en commun une structure béta plissee

¢ — un dépdt extra-cellulaire pouva nt témoigner de plusieurs maladies différentes

la source d’une bi-réfringence jaune verte en lumiére blanche aprés coloration au rouge congo.

& —visible sur les colorations usuelles.

19 — Le processus inflammatoire :

(@) peut se dérouler dans n'importe quel tissu de Forganisme.
b — se déroule dans le tissu conjonctif vascularisé.
¢ —se déroule dans le tissu épithélial vascularise.
' @~ est une réponse de Forganisme 3 une agression.
@ est habituellement bénéfique pour I'organisme.

20 — cocher les réponses justes :

2} Une mauvaise détersion conduit 2 la chronicité du foyer inflammatoire.
b —1a détersion est le rapprochement des berges d’une perte de substance.

(C}-a coaptation peut &tre spontanée ou provoquee.
d —une mauvaise uascularisatiun conduit i la chronicité de l'inflammation

@— une bonne coaptation est nécessaire pour une bonne cicatrisation.
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