il

— =P 1 — g SR |
- = Minkiidis e I'Entalgnameant Supeleisiir ot do la Resherche Screntif [ Rk

T el el A i s
e Rapubfilguee Algarienns Dérnocratiqua of Fogulaie
Ty e [P e g L2l i
4 (‘-JJ pm ii..vl_'.;u I“;".‘ :II_H&1 41, iz
LJ nive rg,gjte 1 Faculud de maddecing
"Ora

e .1._._...._-:]

Le 10/03/2022
Examen du Module de Pédiatrie (Section A)

Examen 5™ Année Médecine- Module de PEDIATRIE
Le 10 MARS 2022
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Question N° 1: Cochez la réponse juste

Un nouveau-né de 2 h de vie présente une hyper sialorrhée. L'abdomen sans préparation
montre un abdomen opague. 11 s'agit probablement d'une atrésie de I'esophage.

A Typel
B. Typell
C. Typell

D. Typel¥V
E. A et B exactes

Question N° 2: Cochez les réponses justes
A propos des infections néonatales:

A Les infections néonatales sont souvent bactériennes, rarement parasitaires ou virales

B. La Protéine C réactive (CRP) est positive 4 partir de 5 mg/l chez un nouveau-ne 72 h de vie
C. 1infection & Escherichia coli semble la plus fréquente des infeetions néonatales

D. Le traitement des infections néonatales est purement symptomatique

E, Llinfection in utéro survient en 3 modes dinfections

Question N° 3. Cochez les réponses justes

A propos de 'allaitement maternel ;

La stimulation du mamelon provogue la séerétion d’ocytocine

| ¢élévation des aestrogénes et progestérone entraine la séerétion de prolacune
Le lait mature est pauvre en acide linoléigue N

La galactosémie congénitale est une contre-indication & 1allaitement maternel
Le lait maternel peut étre conservé au réfrigérateur pendant 48h
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Cachiez o réponse Juste

Question N 4-

La coexistence de zones d'atélectasie ayee des plages d'hyperinflation sur une rﬂdiamﬁi
thorsicique d'un nouvenn-né nvet détresse respiratoire est le plus souvent i manifestyig, e
A Maladie des memibennes hvalines
B Pneumonie lobaire
C '-‘-;f-'fl\!l."l.llllf d'imbalation intconile
D, Taehypnée transitofe du moeusem-nd
EX Transposition des gros viisscaiix

Duestion N° 5: Cochez les réponses jusies
Un nourrisson de & mois -

A Ne tient pas encore sa 168
B.  Tiem agsis sans appui

C. Prend appui sur ses mains poir se soulever en position ventrale
0, Tien: debout aves appui

S Découvre ses pieds of les porte 3 la bouche

13 NE i Cocherles  peponses Justes
Parmi les propositions suivantes concernant ietére néonatal :

A s agikd unsymptime-souvent benal spontindment réversible

B, Licténs précoce-ainsi qie ba présence dun hématome: sent des fectenrs de risgues dhpe
Hitimahindmie sévdne

€ Le dosage scrique de g bilirabine comporte la bilirubine totabe e 2 hilinabine indireoe

[ LTencéphalopathis hyper bilirubindmigue st réversible i traitement précoce et blen
conduit

E.  L'exsangiino-transfusion est indiquée siaw de bilinibine est supéricur g 200 ma

Oreestion N7 T: Cochez les réponses justes

Le traitement de o malnutrition protéino-calorigue

A, Comprend (3 phises
B. Laphase d’eniretien consiste & traiter les complications et les problémes vitaus

€, La phase d'entretien se raduit par tne reprise de la Croissange
D, Fa phase de récupération dure en moyennd 4-6 semiines
E. Laphase derécupération diie environ 2 uns

QM_B Cocher la réponze juste
Un nourrisson figé di 1 an pise 10 kg, ayant une alimentation diversifiée, il présente
brutalement une diarrhée faite de selles sanglantes accompagnée d'une fidvre i 38°C.
Les germes pouvant €re responsables de ce tableau penvent éires

A, EColi entéro-invasif
B. Shigella Mexneri

C. ‘Campylobagcter Jejuni
D A+ Bexacies

E. Toutes ces réponses soml exactes. ‘




Cuestion N 9 .
= % Cocher [ex réponses justes

Quels sont les facteurs étio pathogéniques incriminés dans le dinbéte de type 1 :

Ao L'obésivd androfide,
Les factours viraux,

La présence d'antigines DR3-DRA.
La sédentariid..

La cocxistence de maladits sifo-inises,

Question H°10 Cochez les riponses justes

[ed=let

Parmi les propositions suivantes concernant i purpura rhumatoide:

Lt une viscularite sysiémique des gros vaisseaux

st un purpin vaseilaire ssymésriqis

Le disgmostic repose sur la trinde {purpurs, douleurs abdominales et articulsires)
L'ateinte rénale doit Etre recherchie systématiquensent

B'entraine famals d'atteinte digestive

Question N¥11: Cochez les réponses jusies

Parmi les propositions snivantes concernant Uinsuffisance cardiague:

1. St

A, LeNT-proBNP est un margueur biologique avec une valeur diagnostique el
Promostigue

B.  Looligo-anurie est une somplication rénake possible.

C. Lamyocardite ne constitue pas une cause-d insuffisance cardiague,

O, Le trsitement Etiologigue n'est pus fondamental

E. L un desprifseipaus fetsurs pronostic est 1a précocité du diagnostic,
Question N°12 Croghez s éponses justes

Le retard pubertaire:

. Se définic par qundggﬂgnmu]a puberié avant 'ige 8 ans cher fa fille ¢t 9-10 ans

1l est di & ln séerétion de sideoides sexisls. : :
Lo cramophaiR -m.mmm-mmﬂqhmaonadutmphlqwmm
e retard puberire 5 T cause I plus fréquents.:

 Cochez. In16ponse juste

ﬂw-mlmﬂwﬁ']’m“ depuls ls naissance



Cocher [a réponse juste

Duestion X714
Dans I'andmic ferviprive par carence our
entrainer des ofTers secondnires

i ar voie orale peul
tiale, 'administration du fer par vole [

I e liehas - absdominale
A Troubles digestifs d tvpe de nousees o deuleur-akdorn

B. Coloration naire des selles

. Colomtion nowdnne dos deits
0. Proposition A+ B

E. Toutes les réponses sont Jusies

Question N715 : Cochez ln reponse jusls

: 50 ; 4
Parmi los bilans suivants chez un enfant deldkg, quel signe gui evoque g 8y pdrome

nephrotigue?

A, Prowinure = 50 me’ 23h of albuminémie <30 /1
B. Protinure=300mg/24h et albuminémie<30g/L
C. Protdinurie=800 mg24h et afbuminémie<30gT
0. Prowinurie= 500 mpi24h et albuminémie =30p/L
. Protdingrie= 200 ma/ 20 ot albuminémie=30g/L

Question N°16 Cochez la réponse juste

Aming: Gede de 13 ans, consulie toourgence pour lombalgie droite et frissons, Ellea pour
anidcedents un Episode de coligne néphrétique lithinsique ity a dews ans. Depiis 24 h, elle
présente desdoubiurs intenses en fosse fombuine ér-uiltu avee frizsons intermittents: Ells se plaint
de signes fonclionnels urinaires et de vontissement. A 'examen @ fveed 40,1 °C, lombalges
drottes accenmiées par 1o pereussion, BU 1 GRA, GB--++, Protidess, Nitrtes——, G
Cétones, Bilan senguin: GE= 21 000mm3 ; CRP = 122 ; fonclion réntle comecle

A, Tnfection Unnaire Haute.

B, Infection Urinaire Basse,

C: Torsion de ] ovaire.

[ Appoidicitc ugue.

E. Colopalie fonctionnelle.
Cruestion NE17 Cochez les reponses justes

La varicelle st earactérisée par:

La transmission s& it par viode sérienne ou par vote trans-placentaire
Elle survient par dpidémic de fin d'hiver ot du printemps.

Une druption viésiouleuse of morbiliforme avec ésions parfois confluentes
La févre chute rapidement, cofneidany avec éruption cutande

O peut avoirun syndrome mennnis|éosigue

Qestion NO18 Cochez les réponses justes
A propos des méningites de "enfunr

Les'meéningites virales sont plus fidquentes que les méningites bactériennies.

Seules les méningites virales sony 4 déclamtion obligataire,

Les miéningites purulentes sont pour la plupart d'origing virale,

Une sinusite non insitée peut 8tre A 1 ongine d"une méningite:

Le traiterent des méningites virles repose sur une antibiothérapie adaptée au germe gn
Clslise,

Mo
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La tuberculose de I"enfant:

A, Dait Sere dvouqude devont e fibvre prolongee

B, Impose yne enquéte domilinle systémitique

€. Le Vaccin BOG protége conlre los Formes graves de in kel ose
D. Unemdisgraphiehoracique nomale éimine fe dingnostic da la TBC
E. O utilise le plus souvent conmme chimio prophylaxic I"Ethambutol

Cugstion N220 Coche s les nipsonises jusies

Le diagnostic d'une Hy perplasic Congénitale des Surrénales par bloc en 21 Hydroxylase ches

iin nolrrissen de 4 mois de morphotype féminin est vogué devant

A, Une déstivdration isonasemigue

B, Une anomalie des organes génitans exiemes
€. LUne pubend précoce

D, Une rénine ot ane ACTH dlevies

E. 17 0H progestéroni s dlevie

Dueation N21.: Cochez |es réponses jusles
Dans les TRA @ Quels sont les complications possibles d'une ofite moyenne aigue %
A, Méningite
B. Lakyrinthite (surdité, vertige).
C. Cardite
3. Stomatite
E.  Lacwngive aigue
Cuestion N5232 ¢ Cochez les répanses justes
Ouelles sont les signes gui sont contre le diagnostic d*asthme ¥

A. Siridor, comege

B, Souffle cardiaqus

C, Cassure de la eroissanse stanure pondérale

[ Intections ORL & répetitions.

E. U rediographie thoracique sans anomalies.

Dueation N* 23 Cochez les réponses jestes
Chez Menfant une masse abdominale peut ére découverte par:
Doulenr abdominale et disiension abdominale
Malformation oculaire type anirdie

Des céphalées ¢n relation. avee wne hypenension anénielle
Line invagination intestinale aigue

Hémi hypertrophie carporetle

bk L Cothee les répanses jiestes

mooe

Chez un enfant sany antéeédents personnels, les slignes révélant une intoxication aigui:

A,  Coma calme associé & une hypotonie

Tachycardie avee troubles du ryihme cardiaque

Convittsion hémi corporelle droite

Hypoglyedmis associe & un ictére, hepatomiégalie, TP bas

Divspnée & type de polypnée superficielle ave anseultaion pulmonain: claire

i=Het
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Coscher los TEPENSES JUoies

Onestion M1

La tuberenlose de I"enfamt:

A Doit & Evoquie desant une fidvre prolongée
a encuéte familinie gysicmatigue

B. |lmipose L
de la uberculose

. Le Vaccln BEG protége conlre les formes. graves: ! -
0. Une radicgraghic thoreeigus romile &liming le disgnostic dila THC
E. On otilise le plis souvent comme chimio prophylaxis |"Eihambotol
Chypgtion N2 Cochez les reponscs fiste
Le disgnostic d'one Hyperplisie Congéni
un nourrisson de 4 mois de morphotype féminin est dvigud devink

e des Surrénales par bloc en 21 Hydroxylase chiez

A Une déshydratation isonmremicie

B, Une apomalie des orzanes pEniaay extermnes

C, Une puberté précoct

0, Uie rémine of une ACTH élevies
17 OH progestérone trés fivde

Cuisstion N2 : Cochez les péponses jusles
Dans les TRA £ Quels sont les complications possibles d*une atite moyenne aigue ¥
A, Méningile
B, Labyrinthite (surdité; vertige),
C, Cardite
0. Stomatite
E. lLanymgitesigus

Drietiom N2 2 Gz e réponses usles
Quelles sont les signes qui sont condre le diagnostic d*asthme T

Ao Sirider, comage
B, Souffle cordiagie
€, Cassure de [z crofzsance staturo pondérale
0. Infection: ORL & népbtitions.
E  Une radiographie thoracigue sans anomalics,
Question N7 23 Cachez les réponses justes

Chez I'enfant une masse abdominale peat ére décowverie par

Douleur abdominale et disténsion sbdomingle
Mualformation eculaire type dnindie

Dz céphalées en relation avee une hyperension andriclle
Utie invagination infestinale aigue

Hémi hypertrophie corparelle

Mo

fiom N"24 Lol e réposes jlshes

Chez un enfant sans antécédents personnels, les signes révélant une intoxication aigui:

Come calme assecié 4 une hypetonie,

Tachycardie avea trotbles du rithme cardiague

Convulsion hémi eorporelbe droite

Hypoglyoémie associbe & un ietére, hépatornigaiic. TP bas

Dyspnde & type de polypade superficielle avec auseultalon pulmonsire claine
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L M725 Cisthie es réponses jusled

T ¢ hémorra; .
Li maladie Bémorragigue du n“m.m“_“.f.{mumﬂp est un syndrome OrTEgige

A A v facteurs die gotgulation.
Ao Conséewtif @ 'abaissement de I'activite hes b bes

B, Oui Ne peut pas se manifester par des émormgies grayes
C.  Quise traduif par la présence de PIVEA 11

[, Dans e préveniiongst difficile i mettrect place

E.  Favoriser par | immmuricd hepaliie

Chaestion N°26 Uit Tos népamses jusles

Dans I hypothyroidic congénitale

Lé dingriostie doif étre dvouue devant un iclére ntbonatal prolongé
La TSH est basse

Lie dépistage pent ftre (aif dis ln naissince au sang du cordon

L traitement estbase de L-tiyroxing

Le retard mental est évitable i trailément précoce

mEape

Qiestion No27T: Coches les réponses justes

Dévant une doulenr abdominale chez Penfant @ L examen physigue::

AL Ser pratigué chies un enfant préalablement mis en conflance.

B.. Se basze sur inspectiviiseulement

C. Estparticalier et soigneux de I"abdomen, gui seri complits par un examen généml.

1. Sern pratiqué surlenfant o, en déeubits dorsal, les jumbes demi fléchies ef les bras le
fong du corps.

E. Schbase surla recherche des améoédents familiaux

Quextion N2 : Cochez les réponses jusles
Dans le pachitisme eaventiel: la forme active de bvitamine D:

A, Estune 1,25-di OHcholécalciférol.

B. Fst upeculeifidiol (25-0HD3)

. Stimulela résorptionosseuse

[, Stimule la réabsorption ubulaire du caleiom

E-  Augmente labiosynihise dela PTH ] 4 l
Ouestion N°29; (Cochez les réponses justes

Samia dpée de 6 mois, de parents consanguing,
A 'anpmnése : notion dlictive néonatal mbs su
apparition d"un ictére, urines foncées et selles

note un ictére cutands mugqueny, dysmorphic f
et bumibant, menton pointu, un souffle cardin
ferme, Vous complétez voire examen par:

est confiée en consultation
le pt; Lt m

mOOEE



: Gl Cochez les néponses justes

Dans les convulsions chez I enfant +

Au cours de encéphalopathic anoxo ischémique les etises sont tardives
La convulsion Gébrile complexe est souvent suivie d'un déficit neurologiqus
Drinis le 84 de West la survenue des spasmes en flexion s"accompigne d'une
régression  psychomotrice
L PL {ponction lombmine) est envisageable devant touite comvulsion fbrile du nourrisson
Les benzodinzépines sont utilisées en premidre intention chez le nouveat- né en cas de
crises convulsives

my pEE

Question No31 - Coches les réponses justes
Leé syndrome de malabsorpi
Chi‘nnitlﬁ&‘it.ﬁﬁa!ﬁm ¥ '_

, est un mécanisme classique des étiologies de la diarrhie

iiq corigé par injection de la Vitamine K




Question N°34: {"ocher les réponses justes

Les principales étiologies i évoquer devant des eéphalées récentes d’aggravation
progressive sont

A, Une infection virale
B.  LUne méningiie
€. Un processus expansif intracranien
D.  Une migraine
E.  Hypertension intracrinienne idiopathigue
Question N2 35 : ‘Cocher les réponses justes

Concernant la dermatite atopique tnh)-dti*en:fnnt-:

Al

=

Est une dermatose inflammatoire prurigineuse associant des [ésions squameuses ¢l une
secheresse cutanée. )

Représente la maladie ﬁﬁm plus. ﬁ:ﬁ:ju#nﬁ;» chez Penfint.
On ne peut pas évaluer la sévérité de I'eczéma.
Traiter pcurdmmmmd’bgg:éwm‘ﬁpplmum d'émollients sont souvent suffisants.
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Examen 3™ Année Médecine- Module de PEDIATRIE
Le 10 MARS 2022

EPRELVE vaux Dirigés (TD

NOM MATUECULESY S ccrerrromemsnnu sasssrestasssrenissssssimiansiemsnss i nsns snmmnmi o
PRENOM(B) 511 iattr uascorsraresiamurt s rimesne
DATE DENAISSANCE & G i cimitin i issdin s s sdavaisss sasnsn ou s neawassuas sasin

WL MERG AN O YRR o, i i it v v e Ly

CAS CLINIOUE N° 1 &

Wous vovez enconsullaion. accompignée de sa méreune fllene ded ans. Sa mére
souhaite que vous ctablissic: un certificat middical daptitide au sport.
Ses antécedents sond.sans particulinité o nl]g m]n-md ‘atcun traitement quotidiennement
Liexamen physique ne retrouve aucune anomalie én dehiors d'une taille ot d'un poids pas trés
adaprés 4 Pige ... Vous penser qu'elle et en surpoids,

LMIMMu h}m jlﬂl:ﬁ
L '¢tude qualitative de la crofssance comprends

A= Lo matiuration osseuss

- Mﬁmduwm

- Lanqnmi-undnm Tl -
D=L |pd|.|:£dt-ﬁhmﬂifm

[- Lamauration sexuelle,
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Vious £tes appeld en sille de narsance pour Vexamen d'un HOUYES

" 4 Lot i oA AR TN,
1l Lagit dun petit gargon, premicr enfant d'in jeuns t'JlIE[L- néd: \heole et Ta Toxoplasmane
S miee n'a aucun sovci de-santé b signaler. Ses sérologies pour Ui d el las échogranhies
émient népatives, Le suivi de In grosssssse i &é correctement sty
mnténntales éajent parfiittment normiles

ton IN° covhez les réponses justes
L'examen en salle de naissance o pour buls ;

A= Evaluer aduptation alu vieextra ubérine,

B- Dépister les mallormations.

- Reeliercher une détresse vitale

D= Shissurer de Iy nommalité des prondes fonctions,
E- Eliminer une urgencechirurgicale nédnmale.

uestion % 4 cochez la réponsejusic

La preseription de vitamine K chez un nouvenn-né doit fire :

A- Systématique.

B- Recommandée.

- Imutile ches le noiveausne alliie par sa mére:
- ‘Réservie en cas o hemormagie extenorisee,

E- Réservie qu cas dé prématurivd ou d hypotrophic

L7 examen du nouveau-né est normal, vous vous entretenez avec la mére pour "encouriper &
allaiter,

sestinn MO 5 cocher les réponses justes

L fuit maternel s

A- Répond aux besoing dis noumisson jusgu’s Pige de 6mogs.
B Favorisela relation mére — enfant,

C- A un eftet provigcienr contre Pinfection.

13- Riche en vitamine £

E- Prévient I'ostéoporose ehez B femane alluitang.

Question N° 6 . enchez ey riponses Justes
Les hesolny nutritionnels sont variables en fonetion ;

A~ Age de 'enlint

B- Vilesse de croiisance
C- Activité physique
D+ Comctére génets

E- Sexe de I'enfnt © fille ou gargon




TAS CLING

; : lEeéde G ;
pleurs depuis la veills, 14 nidte sigﬁtﬂmﬁmmmlm AAMENE prar ses pateiits pour
clinigque relrauve une faype 430 9“:‘ unan olement nisal depuis deux jours. Lexamen

pharyngite. Le reste de Vexamen clinique réquienee respirataire & 40 eveles par minute, une

el st gans particularids
Question N2 cichez les répin
Concernant fa fidvre m“i!;fmfﬂm

A= Bp I.léﬁﬂj[ COMme e T mm I,

B- Peut se compliquer de convujsi @jﬂ!mﬁ:.w Sigale a 1870,
- Ladéshydmtation ne complique janais ne fitvee ches le norrisson.
D- Lacause :nfqmm_gg est Ia plus fréquente. "”’El'ﬂ"-ﬁ&ﬁ-dﬁg& T

B Lu fievre récurrente se caravtérie i des épisodes fibriles sépanés par des périndes

Question N8 coche les réponses justes
A= Cri plaintify

B- Temps de recoloration cutané inférieur 4.3
€~ Bon étar &"hydrtation.

D- Somnolencel
E= Morbrures.

1 carnct dis santéa
563 VACCING,

La miére

quantité de Lt do

Question N° 1 -’;‘
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