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18 La transfusion de phqutﬂﬂ
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19/ La compatibilité du systéme ABO doit absolument étre respectée au cours de la transfusion :

¢ CPS (Concentrés Plaquettaires Standards)
( - Blde PFC (Plasma Frais Congelé)
%) mt: COR (concentrés de Globules Rouges)
‘ D/ 4’ albumine &

E/ de concentres  granulocytaires
200 L'anti-thrombine est un inhibiteur physiologique :

Al De la fibninalyse J
B/ De 'néparine
C/ Des plaguettes
De la coagulation
£/De la vasoconstneuon
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21 7 Las facteurs qui interviennent dans I'hémostase primaire sont -
AJ Le factenr V11 (proconverting)
(W Le facteur | (fibrinogéne) f’
CLL anhithrombine ¢/
I Les plaquettes
E/ Le plasminogéne
22/ Dans quelis) typeds) de myélome Ia vitesse de sédimentation PEI.II*E'“!‘ étre normale?
Myclome non excretan
B/ My¢lome 4 1gG 3
C/ Myvélome d chaine légere I
D/ Myélome avec cryoglobuling b
b F/ Myélome sans lyse osseuse radwlogigue X
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24 / Dans la maladic de waldenstrom la prolifération cellulaire concerne s

Al Le plasmocyite
B’ Le lymphocyis
O/ Le ihrr'lp?'t-h'.r*.J 3
Cﬂ?Lc lympho plasmocyie | A
E/ Le prolymphocyte .
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