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Partie I : Questions 3 choix multiples (QCM).

Choisissez la ou les bonne(s) réponse(s). Une réponse fausse annule une

réponse juste au sem

de la méme question.
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Concernant les f-bloguants :

e mécanisme de leur effet antihypertenseur est lié & leur action vasodilatatr ice
Il apissent par stimulation des récepteurs [i2 vasc ulaires.

lls agissent par inhibition de la sécrétion de la rénine,

Sont moins efficaces chez le sujet dgé.

Concernant les inhibiteurs de I'enzyme de conversion :
Le losartan fait partie de cette classe médicamenteuse.
Peuvent étre utilisés pendant la grossesse a dose faible.
Possédent un effet néphroprotecieur chez le diabétique.

Provoguent une hyvperkaliémie par hy poaldostéronisme.

La dopamine
Stimule la sécrétion de la prolactine,
Stimule le centre de vomissement par une action pharmacologiquement périphérique.

Elle est vasoconstrictrice principalement au nivean du rein.

La maladie de parkinson est liée 4 un excés du fonctionnement de la voie
dopaminergique.

La schizophrénie ¢st lie 4 un excés du fonctionnement de la voie dopaminergique.

[es hétérosides cardiotoniques
Augmentent la concentration du Cat++ intracellulaire dans la cellule myocardique.

Bloguent la pompe Na+/K-+/ATPase.

Bloguent les canaux calciques,
Possedent un effet chronotrope positif.,

Les diurétiques thiazidigues :




& Tout comme les diurétiques de I'anse, en augmentant les doses on atteint un plateau
. dintensité de 1"efTet. ]
o |ls sont utilisés en premiére intention pour le traitement de |"hyperignsion arienelie,

o Toul comme les diurétiques de I'anse. ils sont responsables d’hypokaliémie.
o s possédent un effet diurétique trés important.

G- Lanoradrénaline :
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o Est utilisée dans le traitement des états de choc cardiovasculaires grace a Ses clicls

stimulants cardiagues el vasoconsiricteurs

Son affinité pour les récepteurs p adrénergique est supericurc i celle pour les
récepteurs a adrénergigues.

L’ éphédrine inhibe son stockage vésiculaire et potentialise de ce fait son activite.

Elle entraine la relaxation des fibres musculaire lisses par stimulation des récepleurs

Bl.

7- Les anticholinergiques : :

Possédent des effets muscariniques.

Certains sont utilisés dans le traitement de la myasthenie.
o Possédent des propriéiés mydnatiques,

Ralentissent la frégquence cardiague.

8- Les analgésiques centraux oplaces
Diminuent ou suppriment la douleur avec perte de conscience.
Inhibent la transmission de Uinflux nociceptif vers |es cenires SUPTASPITAUK
Inhibent, par action directe, la libération du GABA  des voies descendantes
nociceplives.

Peuvent entraingr une dépression respiratomre,

0. Concernant les antitussifs oplaces |
s sont efficaces pour le traitement de la toux productive.

(in compte parmi eux la noscapine qui est interdite aux enfants de moins de 30 mois.

La pholcodine peut entrainer pne detresse respiratoire.

o Ils possédent une action centrale ¢ périphénque.

10- Le lopéramide :
o [Est un agoniste particl des récepteurs p pénpheriques
i indirecte sur 1"enképhalinase intestinale.

intestinal.
Il ne posséde pas d’action antisécretoire intestinale.

o

Partie 11 ; Question i réponse courte (QROC)

Répondez brievement & chacune des questions suivantes :
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Lrintetiques thiazidiques = cible transponieur NCC (TCD)

- BDiupeligues eparpneurs poiassigues

Antildosiénone = cible

b I i s
ceepteins de Taldostérone (tube collectensy

Peepdmanialdostérone=> eible - canauy sodiaies | At Tiuhe collecieur)

Enuretigues osmotiquees <> tubuls rénat (dugmente I osmolarité dans le tubule rinal o

inhibent o reabaomplion' de L eau)

4~ Citey les 4 principales voics dopaminergiques du SNC e leurs riles physiologiques
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- Mésa-limbo-corticale < comporiement et fontlions cognitives
- Perbventnioalaine=2 compartement motive
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Depression respiratoire
Constipation

Nausées et vomissements
Contraction pupillaire

Développement de la tolérance et accoutumance (nécessité d’augmenter les doses pour
abtenir les mémes effets)

Dependance physique, psychique et syndrome de sevrage a Farrét du TRT

Pourquoi la codéine est interdite aux patients de moins de 12 ans pour |'usage
analgésique (0.5 pt) i

car chez les métaboliseurs rapides la codéine est transformée parle CYPZDGo en
morphine—» détresse respiratoire .




