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PEPARTEMENT DE PHARMACTE
LABORATOIRE DE BIOCHIMIE
Annde Universitaire 200152016

EXAMEN DU MODULE DE BIOCHIMIE (4 ™ Annde de Pharmacie)
Cours{(QUM) + TD : Durde~ 1k1S
NB: Le candidat doit répondre impérativement sur la grille de réponses jointe su vujet

1: Partic Cours

Al Trouver In réponse jusie

1-Les réceptenrs tyrosine Kinase (RTK) :

a- L activité enzymatique est poriée par une protéine couplée au RTK
b- Les voies activées par ces récepteurs sont @ PIIK, PLCB, MAP-kina
c- La voie de PI3K permet I"activation de la p53

—» d- Dans la voie MAP-kinase, aprés activation de Ras on a phospt

e- Les SMAD sont des facteurs de transcription de cette +

2- Les receptenrs nucléaires :
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27- Un adénnme corticosurrénalien :
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Est un syndrome de ( ushing- ACTH indépendant

Souvent, il y & une co-séerétion d'androgénes.
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e- La corlisolémie de & heures est woujours tiovee
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a- Permet de faire le diagnostic de cancer ll:nym?r.tien c!iﬂ'i-r:-m:ié.

b - Estutile dans la prise en charge d'un goitre rfudulure.

¢ - Est 4 interpréter en fonction des anticorps ani TPir:}. : _
— d’+ Estutile dans la surveillance d'un cancer thyrofdien différencié.

e - 1l n'a aucun intérét ¢n pratique clinique.

7- Le dosage de la calcilonine :

a - Permet le dépistage des cancers papillaires thyrofdiens.
b - Reste stable en cas d'hyperplasie des cellules C.
/¢~ Permet la surveillance des cancers médullaires thyroidiens.
d - Est influencée par la fonction thyroidienne.
e - Augmente avec |"dge.

%- Une TSH basse, associée & une FT4 normale peut-elle étre observée :

_5 % En cas de traitement récent d'une hypenthyroidie.
b - En fin de grossesse
¢ - En cas 4’ insuffisance thyréotrope
d - En cas de résistance aux hormones thyroldiennes
e- En cas de siress inlense

9. Dans la thyrofdite subaigué de De Quervain:

e ¢ LUn syndrome inflammatolre hiologique majeur est observé
b - Les anticorps anti-RTSH sont retrouveés,
¢~ Le dosage de la thyroglobuline reste stable
d - Elle évolue souvent vers une hypothyroidie définitive.
e~ Toutes les propositions sont Tousses

10- Le Ligquide céphalo-rachidien (1LOR) est un lguide qui :

8- Baigne dans le systéme nerveux périphérique.
b Occupe 3 espaces du SN,
(& Maintient Ia pression extra criinienne constante.
+ Permet 1"élimination, des produits du métabolisme cérébeal.
(€ Ne permet pas d'échange entre le sang et le cerveau.
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- Demeure normale dans les méningites virales,

e

8 4 12- L'acide lactique : -

f I
| a- Sa concentration dans le LCR varie en fonction de sa concentration dans Je plasma.
A b- 1l ne refléte pas 'activité glycolytique du LCR,
Y, - Sa valeur de référence est de 1.3 4 2.8 mmol/l.
L) —ad- 1l augmente dans les méningiles bactériennes.
' d e [l diminue dans les tumeurs cérébrales, mais reste normale dans les méningites virales.

13- Dans I'étude biochimique du liguide pleural :

I
|'- a- La glycopleurie est augmentée dans les épanchements des polyarthrites rhumatoides.
3 b- La glycopleurie est souvent effondrée dans les épanchements IEmOrmux.
. —» C- La glycopleurie est effondrée dans la tuberculose et dans les épanchements
r Purulents.
| y d- La bilirubine effondrée dans les épanchements hémormagiques.
3 ¥ - Le pH est basique et la PCO2 est effondrée dans les épanchements tuberculetn.

14- Parmi les situations pathologigues suivanies toutes génératrices d'ictéres, la quelie va
donner une hyper bilirubinémie libre exclusivement ?

Cirrhose hépatique
Hépatite virale
Cancer hépatigue
4= Cancer de 1a tte du pancréas
— & Micmspherocytose de Minkowski-chaufMard

il 3

13- L'efMicacité d'une cure de désintovication alcoalique est vérifiée par le dosage des :

Transaminases
Phosphatases acides

Lactates déshydrogénases
m-ﬂu}h&n
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d-  Une inhibition de 'UDP Glucuronyl-Transferase.
e Un déficit transitoire en UDP Glucuronyl-Transferase,

17- Le diagnostic de la cirrhose biliaire primitive repose surtout sur:

—a'2~ Laprésence d'untitre élevé d'lgm anti-mithocondries(iypeMZ).
b Le dosage de la ceruléoplasmine sérique, la cuprémie et la cupriunie.
¢- Un bilan martial perturbe.
d- Le dosage immunométrique de 1'alpha 1antitrypsine.
e- Lin taux élevé des transaminases.

18- La glande surrénale :

E- Est formée d'une couche périphérique synthétisant les catécholamines of d'une zone
centrale produisant les stérofdes.
b- Est une glande dont le rble n'est pas vital
m_ ==y L A une double origine embryonnaire
N d- e synthétisent que les stéroides
a quelle va c- Toutes les réponses sont (nusses

19 Les hormones de la médullosurrénale

Entraine une lipolyse
Entrainent une hypoglyeemie
Exercent leurs effets suite i une activation des récepheurs type o

Exercent lours effets suite 4 une activation des récoptours type fi,
Toamtes les réponses sont lausses

28 Le diagnostic blologique o 'un phéochromocy tome -

Repose sur le dosage de In chromogranine A,

Fist confirmé par le dosage du VMA urinaire

Fist fuit par le nouvean marqueur KMo,
L'“"““mﬁlm : i

umogranine A donne une bonne P -
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A une uﬁcml: nnh}*mmmm ectoblastique,

Est formée de deux zones concentrigues,

Elabore des glucocorticoides, des androgénes et des estrogénes.
Toutes les réponses sont fausses.

a- Circule librement dans le plasma.
— b- Est une hormone stéroidienne hyperglycémiante.
_ c- Se lie par des liaisons fortes 4 la transcortine.
- d-  Estsynthétisé dans la zone réticulée,
c- Dosé par les technigues immunologiques type sandwich.

24- L’aldostérone :

a- Sa sécrétion est régulée par celle de I"ACTH.
b- Sa synthése par la zone glomérulée requiert la présence de la 17 hyvdroxylase. .
c- Exerce principalement son effet au niveau de tube contoumné proximal, :
d Aszure la réabsorption du potassium aux deépens de |'¢limination du sodum ot du
proton.
—_— £ Régulée par le systeme rénine angiotensinogéne angiotensine.

25 L'ACTH :

Sa sécrétion est pulsatile, activée par un feed-back positif du cortisol.
Est une protéine de 267 acides aminés

Est un peptide trés fragile

Stimule ln synthése de toutes les hormones conicosurrénaliénne.
Active la 21 hydrxylase.

26- Le test & la métopirone ;

LS Est un test de freinage,
b- hnﬂoﬁmiﬁhmlmhnm
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— Fst un syndrome de Cushing- ACTH bependant
b- Couvent. il ¥ 2 une co-SecTElon d" androgenes
c- Le test O Treinags fort a la dexamethasonc est posiit]

d_ I""‘h‘-. d-m 1".“11.'-:'-4-? 1.._"....11_.: .\_I_..-n"-. a '-\.'I"'l,'

L L a corlisoéemmic L & heumes o=t | s chevee
78- 1'ne maladie de Cushing :

- La maladie d' Addison
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B Trowver la réponse fausse

11-1.es molécules inform ationnelles sont :

f= SHeCTelees par und glande ou un tssu exercant une Toncis i

b~ "-.l'ﬂ!."":iﬁu la vitesse d'un processus biochimigue
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e- (Génére une réponse cellulaire cyloplasmique elou nuciealre, ¢
le transcrption selon leur nature chimique
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36-1.e3 hormones thyrofdiennes :

a Inhibent la séerétion de la TSH par | hypoph
- Ont un effet chronotrope positil sur le coeur
v Potentinlisent les ellets de ad el i i

! 0 Entrainent un ralentissement des rél i
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17- Une TSH éleviée associée a une FT4 normale evogui
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