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Partie 1 : Anatomie

Cocher la réponse juste pour toutes les questions

Qr/
Fe . . e
{1+ La disposition de la substance blanche dans le cervelet
rte le nom* I'arbre de vie*.

2- Des fissures profondes subdivisent chaque hémisphére
en 2 lobes, lobe antérieur, lobe postérieur. ¥
:{-Lc's fibres des pédoncules cérébelleux relient le cervelet
aux étages correspondants du tronc cérébral (télencéphale,
| pont et bulbe).

4-Sur le vermis le Déclive, Folium et Tuber sont des lobes

du Paléo-cérébellum et assurent le role de tonus de posture.

5-Les noyaux gris du cervelet, sont au nombre de 4 de
chaque coté de la ligne médiane.
A( yz‘) B 3-4)L(1-5)D (3-5YE (1-4).

'Q4/ Le cerveau :
A- Sa face inférieure repose sur les fosses
craniennes antérieure et moyenne et postérieure.
B Le sillon du cingulum sépare le lobe du corps
calleux des lobes frontal et pariétal.
7 La 4™ circonvolution temporale, est appelée

circonvolution de 1’hippocampe.

D- Le corps calleux présente en arriére le genou
qui se termine par le bec (rostrum).

% [’ avant-mur ou claustrum est une lame de
substance blanche qui s’étend entre le cortex de
I'insula et le noyau lenticulaire.

I

e —

2/ Le 3™ ventricule :
) Communique avec chaque ventricule latéral par la fente

de Bichat.
Q—) Ses parois latérales répondent dans la partie supérieure,

a la face médiale du thalamus.
3- Dans la partie inféricure, il répond a I’hypophyse
4- Sa paroi supérieure ou toit constitué par

]la membrana tectoria.
5- Le plancher correspond en surface & I’espace inter-

pédonculaire.

Al -3-5)@2-4-5) C (2-3-4) D(1-2-3) E (3-4-3).

Q5/ Le nerf facial :
1-Traverse |’étage postérieur du crine, au niveau

‘de I"angle ponto-cérébelleux.
'Z- 11 sort du rocher par le trou stylo-mastoidien.

3- Sa branche temporo-faciale innerve le muscle

platysma (peaucier du cou).

'f_ 4} 11 s’anastomose avec le trijumeau, le glosso-
haryngien et le pneumogastrique.

‘g} Est un nerf exclusivement moteur.

Ag,z:ﬁ B(Q33) C(3-4-5DY(1-4-5) EQ2-4-5).

03/

I- Le thalamus est situé au-dessus du mésencéphale et séparé

ar les ventricules latéraux.
es corps mamillaires sont situés au centre du thalamus.

Le pulvinar est I'extrémité postérieure du thalamus.
Les corps géniculés sont reliés au tubercules quadrijumeaux

ar les bras conjonctivaux.
Le thalamus est le principal centre relais pour tous les influx

sensitifs dirigés vers le cortex cér ral

A JZ3) B (2-3-4)C }yﬁ@(s-zz-s) E (1475).

-Q6/ Le schémas ci-dessous :

A - gouttiére de
I’hélix

- hélix
- tragus

R - conque
titre : pavillon de

oreille
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7!
L’artére ophtalmique est une branche terminale

de la carotide interne.
B- Le polygone artériel de Willis fait communiquer

basilaire.

F\{Le drainage veineux du cerveau converge dans la
veine jugulaire externe.

’b- La grande veine cérébrale ou veine de Galien se
termine dans la veine cérébrale interne.

E- Les sinus caverneux, se situent entre la tente du
cervelet et la dure-meére.

le territoire artériel carotidien et le systéme vertébro-
@

10/ Concernant ’os pariétal :

" Son angle antéro-supérieur délimite avec sqp,

homologue et le frontal le lambda.

Son bord frontal s’articule avec le frontg) -

former la suture coronale.

Son angle mastoidien délimite avec la mastojge &

Ioccipital 1’astérion.

4- Sa face interne présente la demi-gouttiére dy sipy,
sagittal inférieur.

5. Sa face externe présente les lignes nucaleg
supérieure et inférieure.

A 9;2{ B2, 32,0234, DI, E4%)

| Q8-Concernant les rapports de la moelle spinale :
1- En avant, le ligament vertébral commun

postérieur. ;

En arriére, les ligaments jaunes.

Latéralement, les faces postérieures des corps

vertébraux et des disques intervertébraux.

En avant, les faces antérieures des disques

intervertébraux.

En arriére, les pédicules vertébraux.

g
)&.
X
5-

/. A P
A (1,44), %@‘,4),%3{1,2), D(1,2,5), E(2,4,5)

Q11/ Concernant la vertébre cervicale type ;

1- ses apophyses semi-lunaires  sont situées ay
niveau des extrémités latérales de sa face
inférieure.

son trou vertébral est de forme ovalaire.

%

3- Son apophyse épineuse est bifide, courte et
incliné en haut.

){: Ses apophyses articulaires sont situées en arriere

*  de ses apophyses transverses.

5- Ses trous transversaires livrent passage aux

artéres vertébrales et leurs veines adjacentes.

A (12),B(2.3), CG4,(D3.5), EG5)

9/ Concernant Le tronc cérébral:
1) Sa limite inférieure correspond a Dinterstice

articulaire occipito-atloidien.

Le myélencéphale est légérement infléchi en
arriére. 3

Le métencéphale présente sur sa face postcrieur

la gouttiére basilaire.

Le mésencéphale présente sur
postérieure, I’espace perforé postérieur.
‘Les colliculus sont situés sur la face postérieure

du mésencéphale.

A (25, BGA), CU34), D(1,5).(El1.4,5)

b

sa face

‘Q12/ Concernant I’os hyoide :

1- La face postérieure de son corps présente le
tubercule hyoidien.

2- Le bord inféricur de son corps donne insertion au
squelette fibreux de la langue.

3- Le bord supérieur de son corps donne insertion

. aux muscles sous-hyoidiens.

4-) Ses petites cornes sont des apophyses ovoides
situées 4 la partie externe du bord supérieur de
son corps.

5- Seg‘grandes cornes prolongent en haut et en
arriére son corps.

A(1.2), B2, 3), C(3.4), DG,5),(Bl4,5)
: ]
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[[Q13/ Concernant I’ il ;
1- La comée forme le 1/5
, tunique externe.
% L?' qhorc_ﬁdc donne attache au cristallin,
L’iris fait varier I’ouverture de |a pupille.
¢ Lamacula est située au centre de la fovéa.

5-  Le muscle petit oblique s’insére sur le fond-
de I"orbite,

A QAT BA3T E)13). DRaB), BG.S)

antérieur de sa

Q17/ L’appareil manducateur comporte :
1-La langue

2- Les joues

3- Le palais

# Les lévres

5- Les muscles masticateurs

A(134)B (y;sz @1.35. ). E y,’é)

4/ Concernant la cavité orbitaire:

Sa paroi supérieure ou plafond est formée
parle frontal et I’éthmoide.

4
k

-

-, 2 Sa paroi inférieure ou plancher est formée par
le maxillaire.
8- Sa paroi interne est formeée par le sphénoide,
le frontal et le malaire.
4- Sa paroi externe est formée par le sphénoide,
I’ethmoide, I’unguis et le maxillaire .
5- Son sommet présente deux orifices : le canal

optique, et la portion large de la fissure
orbitaire supérieure ou fente sphénojdale.
A (1,,3), B(1,3), C(2,3,5), D(1,3,4),(E(2,5)

@8/ L’articulation temporo-mandibulaire

Le versant antérieur du condyle temporal est

articulaire

)S; Le ménisque inter-aticulaire est une lentille biconvexe

C- Le ménisque s’attache a la face superficielle de la

capsule
D- Le Ligament sphéno-mandibulaire se termine sur la

lingula
E- La diduction est assuré par la rotation latérale des deux
articulations temporo-mandibulaire

Q15/ Le schémas ci-dessous

1- Titre ; Vue latérale de
La mandibule

2-Téte du processus
conoide

3- Incisure mandibulaire
Y- Processus condylaire
54 Corps de la
mandibule

A (2,3 ,4)[B(1.3.5), C(2.4,5), D(1.3.4). E(2.3.5)

Q19/ Les fosses nasales :
A- Le grand cartilage alaire prolonge en bas 1’os propre

du nez

_']i- La cavité nasale présente 6 parois

- La muqueuse nasale est respiratoire au niveau du toit
D- Le canal lacrymal s’ouvre dans le méat inférieur
E- La paroi interne est musculo-cartilagineuse

Q16/ Le massif facial ;
. Le comnet nasal inférieur a la forme d’une

lamelle recourbée vers le haut
W Le palatin présente 4 faces et 4 bords
K Le vomer présente la paroi antéro-
inférieure du septum nasal
L os lacrymal se situe a la frontiére de
I’orbite et de la fosse nasale
M- L’os nasal est impair

5-
A (1,34, BQ.3,

QZQL{Jes méninges et le systéme ventriculaire

‘15 La dure-mére cranienne adhére fortement a la

~ voute

2- les cavités ventriculaires contiennent le liquide
péri-cérébro-spinal »
L’espace sous-dural contient les veines cérébrales
La tente du cervelet, cloison sagittale séparant
cerveau et cervelet
Le liquide céphao-rac

5 C‘L/Mﬂ,

3L

=

hidien rejoint le sang

D25, EG.5)

S .
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% Lequel de ces récepteurs cutanés a une sensibilité maximale pour les vibrations?
fAYle corpuscule de Ruffini
B) le corpuscule de Pacini
C) le disque de Merkel
D) le corpuscule de Meissner
E) les terminaisons libres issues des fibres Ad
22. Lequel de ces types de récepteurs est fermé sous ’cffet d’une substance acide?
le canal sodique
B) le canal potassique
le récepteur ligand dépendant A
D) le récepteur membranaire a protéine G
E) le canal cationique
23. Lequel de ces nerfs criniens intervient dans le contréle de la sécrétion salivaire?
A) le pathétique (1V) D) le spinal (XI)
B)\le trijumeau (V) E) I’hypoglosse (XII)
le facial (VII)
24. Lequel de ces faisceaux nerveux a une influence sur les muscles axiaux et les extenseurs?
) le réticulo-spinal latéral D) le cortico-bulbaire
B) le rubro-spinal }{) le pyramidal croisé
L(glc vestibulo-spinal
25. Le réflexe cutané plantaire présente toutes ces caractéristiques, sauf une, laquelle?
A) est un réflexe polysynaptique
B) se traduit par une flexion du gros orteil chez I’adulte
(C) associc un écartement des orteils du pied
D) sa réponse est une extension du gros orteil chez le nourrisson
E) est mis en ceuvre par la stimulation du bord externe de la plante du pied d’

mousse

arriére en avant par une pointe

26. Le systéme extra-lemniscal répond a toutes ces propriétés, sauf une, laquelle ?

A. correspond a la voie antéro-latérale
B. véhicule la sensibilité thermique
C. véhicule le tact protopathique
D. véhicule la sensibilité douloureuse
@Jest une voie dont le croisement est bulbaire

27. Le syndrome de Brown-Sequard sc¢ caractérise par tous ces signes, sauf un, lequel ?

A) une paralysie ipsilatérale

B) une perte de la sensibilité épicritique ipsilatérale

C) une perte de la sensibilit¢ thermo-algique controlatérale
D) des atteintes sous-lésionnelles

un signe de Lhermitte positif

28. La Iésion des noyaux sous-thalarﬂqggs se traduit par :
/’() une akinésie ~ .
B) des mouvements brusques de gesticulations
des mouvements rapides, continus ct incontrdlables

) une impossibilité de maintenir la posture E) un tremblement de repos
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29. Le syndrome syringomyélique est :
AJ une 1ésion de I'hémi-moclle

B) un déficit sensitif dissocié W

() un déficit de la sensibilité profonde
D) une atteinte de la colonne dorsale

k) un syndrome 50us-l-.‘simmcl)<

30. Le spinocervelet a une action sur :

A) le controle axial

B) la motricité proximale et distale

C) les réflexes vestibulaires

D) le tonus

E) la programmation temporelle du mouvement

31. L’association au niveau homolatéral de douleurs, de décharges électriques, et, d'un déficit sous-
Iésionnel, et dissocié, évoque un (ou une): - ’

‘A) syndrome thalamique

3) syndrome centro-médullaire

C) syndrome cordonnal postérieur

D) syndrome cérébelleux

E) hémi-section de la moelle

©32. Le somnambulisme appartient & la catégorie d’insomnies dite :

A) dysomnie intrinséque

B) dysomnie extrinséque

(') parasomnie

D) trouble du sommeil secondaire & une pathologie neurologique
I£) trouble du sommeil secondaire a une pathologie psychiatrique

33. Laquelle des couches du cortex cérébral est une couche effectrice, motrice?
A) la couche moléculaire

BB) la couche granulaire interne

() la couche granulaire externe

D) la couche pyramidale interne

) la couche polymorphe

34. Les fibres (des voies optiques) qui viennent de I’hémirétine nasale gauche et les fibres qui viennent
de I’hémirétine temporale droite synapsent au niveau de :

A. chiasma optique

B. corps genouill¢ latéral droit

C. corps genouillé latéral gauche

D. tubercules quadrijumeaux supérieurs droits

I-. tubercules quadrijumeaux supérieurs gauches

35. Une hémianopsie bitemporale traduit le plus souvent une atteinte :
A) maculaire

'B) des radiations optiques

{C) chiasmatique des voies opliques

D) rétro-chiasmatique des voies optiques

E) bilatérale du nerf optique

36. La détection de l'intensité sonore est I’ccuvre d’une structure nerveuse, laquelle ?

A) le noyau cochléaire D) le noyau du lemnisque latéral
B) I'olive supérieure latérale. E) corps genouillé médian du thalamus

C) le tubercule quadrijumeau postérieur

.151-
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