Université Constantine 3
Faculté de Médecine de Constantine
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Cochez-la ou les bonn n

Q. 01 : Parmi les effets métaboliques des corticoides on retient :
Effet hyperglycémiant

Favorise la déminéralisation osseuse

Augmentation de la masse musculaire

Augmentation de la HTA et du débit cardiaque

Effet natriurétique et augmente la kaliurése
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: Les effets indésirables des corticoides :
Dépendent De la posologie
Dépendent De la durée du traitement
Dépendent Du terrain (patient)
Apparaissent a la premiére semaine de leurs inscriptions
Disparaissent rapidement dés leurs arréts
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Vous recevez en consultation monsieur M,B, 4gée de 63 ans pour une douleur récurrente de
I'épaule droite, vous diagnostiquez une tendinite de la coiffe des rotateurs et il vous précise
qu' il est suivi pour une hypertension artérielle et une fibrillation auriculaire pour lesquelles il
prend du Sintrom + Béta-bloquant + [EC.
: Quel traitement proposez-vous pour soulager sa douleur ?

Un anti-inflammatoire non stéroidien (AINS) par voie IM

Association AINS+ antalgique

Du paracétamol et du repos

AINS en percutané
Des infiltrations profondes en intra-articulaire de corticoide
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: Votre choix thérapeutique est guidé par :
Le risque li€ aux interactions médicamenteuses
Le risque d'aggraver la fibrillation auriculaire
Le risque d'une Impotence fonctionnelle définitive de 'épaule
Le risque d'hématome, saignement
Le risque d'infection
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Q. 05 : Au cours d’une insuffisance rénale sévére, quels sont les médicaments qui sont contre
indiqués parmi ci-dessous ?

A. Les digitaliques.

B. Le paracétamol.

C. Les diurétiques de I’anse.
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Q.06:

Les sulfamides hypoglycémiants
Les inhibiteurs de I’enzyme de conversion.

En cas d’insuffisance rénale, quelles sont les modifications pharmacocinétiques qui

surviennent ?
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Q. 07:

Augmentation de I'absorption digestive des médicaments.
L'effet métabolique du premier passage hépatique peut étre altéré.
Une augmentation du métabolisme intestinal.

De nombreuses molécules vont s'opposer a la liaison du médicament aux protéines.

Un prolongement de Iactivité pharmacologique et/ou ’apparition de phénomeénes
toxiques.

Le traitement des nausées et des vomissements chimio-induits aigus comporte

I’association:
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0.10;

Sétron + Aprépitant.

Sétron + Corticoides.

Aprépitant + Corticoides.

Sétron + Aprépitant + Corticoides.
Sétron + Aprépitant + Anxiolytiques.

: La toxicité rénale de certains médicaments cytotoxiques peut étre prévenue par :

Une hyperhydratation avant et aprés le traitement.
Une supplémentation en Mg++.

Le respect des doses toxiques du médicament.

La prescription de facteurs erythropoétiques.

La prescription de traitements protecteurs (Mesna).

: Quels sont les inducteurs des cytochromes

Macrolides
Millepertuis
Alcoolisme chronique
Antifongiques

Jus de pamplemousse

Certaines interactions médicamenteuses augmentent les effets secondaires, quel effet

faut-il redouter de 1’association : statine et spiramycine ?

mOOow>

Ototoxicité

Insuffisance rénale
Rhabdomyolyse
Hyperkaliémie

Aucune proposition juste
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Mme Fatiha agée de 34 ans, se présente aux urgences pour des algies chroniques rebelles de la
main gauche. Cette patiente, est victime d’un traumatisme de la main gauche, nécessitant une
prise en charge chirurgicale avec sutures tendineuses et nerveuses ; un mois plus tard, sont
apparues des douleurs  type de brulures et de décharges électriques au niveau de’la face
palmaire de la main, associés A des douleurs provoquées par le frottement. Malgré un
traitement par codéine a doses efficaces, AINS et corticothérapie intermittente, la patiente
souffre toujours

Q. 11 : La patiente présente

A. Une hypoesthésie
B. Une allodynie

C. Une hyperalgésie
D. Hypoalgésie

E. Une dysesthésie

Q.12 : Quelles types de molécules proposez-vous et selon quelle hiérarchie ?

Antidépresseurs ou Gabapentine en Premicre intention
Antidépresseurs et Gabapentine en premicre intention
Prégabaline en deuxiéme intention

Tramadol en premiére intention

Tramadol et Gabapentine en premiére intention.
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Q. 13 : Qu’elle hormonothérapie est la plus adaptée en adjuvant pour une femme de 43 ans en
activité génitale, présentant un carcinome du sein non métastatique, récepteurs hormonaux
positifs ?

A. Antiaromatase non stéroidien

B. Antiestrogene type SERM

C. Antiestrogene pur

D. Antiaromatase stéroidien

E. Analogue de la LH-RH

Q. 14 : Parmi ces réponses, on retient les facteurs favorisant la iatrogénie chez la personne
agee :
A. Un DFG < 60ml/min
B. Une connaissance des associations médicamenteuses dangereuses ou contradictoires
C. La poly médication
D. L’hyper protidémie
E. L’augmentation du rapport masse musculaire/ masse graisseuse

Pour un patient atteint d’un cancer de la prostate évolué traité par castration médicamenteuse
et qui développe une résistance a la castration apres 18 mois de traitement.
Q. 15 : Cela est défini par :
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A. Le taux sérique des androgénes reste < 20ng /dl voir < 50ng/dl mais progression
biochimique de PSA ou apparition de nouvelles Iésions radiologiques

B. Le taux sérique des androgénes augmente > 20ng/dl voir > 50ng/dl

C. Le taux sérique des androgénes augmente > 20ng/dl voir > 50ng/dl avec Progression
biochimique de PSA

D. Le taux sérique des androgénes augmente > 50ng/dl avec apparition de nouvelles
radiologiques

E. Le taux sérique des androgenes reste < 20ng /dl voir < 50ng/dl sans progression
biochimique de PSA

Q. 16 : Le glutathion : .

. Un antioxydant hépatique

. Est freiné par la rifampicine

. Son apport est diminué par la consommation d'alcool
. Ses capacités sont diminuées par le jéune prolongé

. Toutes les réponses sont justes.
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Q. 17 : Les métabolites toxiques du médicament sont :
A. Chimiquement inactifs et pharmacologiquement actifs
B. Chimiquement et pharmacologiquement inactifs
C. Des métabolites instables
D. Chimiquement actifs et pharmacologiquement inactifs
E. Toutes les réponses sont justes.

Q. 18 : Parmi les indications des glucocorticoides de synthése, on retient :
A. Lamaladie d'Addison
B. Lupus érythémateux systémique
C. Arthroses douloureuses et invalidantes
D. Polyarthrite rhumatoide
E. Maladie de Horton

Q. 19 : Les thérapies comportementales et cognitives visent a
A. Modifie les résistances inconscientes
B. Modifier en profondeur l'ensemble d'une personnalité
C. Modifier les mécanismés de défense
D. Modifier les résistances conscientes
E. Modifier un comportement qui gache la vie de la personne

Q. 20 : L’EMDR est recommandée par I’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) comme
thérapie de choix dans :

A. L’état de stress post-traumatique

B. Le trouble obsessionnel

C. Le trouble panique

D. Les schizophrénies

E. Les démences

univ.ency-education.com



univ.ency-education.com






