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l./Cunccrniult laoroissarrce clu ur.rrlLl'isson laqucllc otr lcsqilelles tit ces çlrt>pt'lsititltls sonl sxaclÈs;

Æ1,' uoicls clgublc ii 5 rnois " tril:le à !2 nrois et cluaclrupL'à 2 ans

@,i i:" .,ruis la taille cst cls ?5 c*t, :\ 2 ans dc 85 cm el à "J ans de 9ü crn

Lt* l).C. est c;,r4? çruÀ t'.1 nrr:is,49c*rti? s*s et 5? cttt à 3 ettrs

(g)PrtlPositir:ns .t\ ct [] etractiis

li. 'l'rlutes Çüs propü§ilions sont txactr:§

2.1 A l'âge du 5 ttrois les besoins §onl tiü : ( par KglTtl t f )/-

-fo o''-
2{
^ 

r?-

{} u'

rur ililicit lxrrttit:r'itl sttpIlirut ii 4Utli'

;];ïïïli:iJiï,ii,ïï,ïî ;l :[: H;iili*, ;iii' 
nu (r u:: 5T 

61 ^ 3Q',. ; r' L( - *
l]ropositiorts r\ ct IJ exitclos

'l'outes cc§ pralp(rsitielns stlrlt exilcte§

llrotcintrs . 2,4 g

Ilrtlteinc,s '. I,8 g .-
Ilrotcirrts : 1,4 g

llrclcitres : 1,2 g

lltcteirir-rs : Ü,8 g

@trropu*;iriorrs l] *t L. É:xitclcti

E'for.rtes cüs prûP$sitions sonl {'txiltl'tiii

doit recel'oir Ieiottr tnêtuç de'str

\ D. l'r.rpositittrrs B ct C exactcs

E. '{'outes;cÊ§ pl'û!io§itiotrs sont cxaclç$

150 r-:c

l3U cc.
I?0 r:s
I lti cc
9U rc:

Calories : 120 cal

Calilrics : 1i{r calr
Carlorics : lÛ5 cal

Calories : 90 cirl

Calories; S0 cul

, , 
ï1îïJ:Ttur 

de prcscrit'u urr traitctti{:t1t, le surllce corporellc cltcz rtr nuurriss$n pesitnt 
q p + 7

A. û.2S ur2 §o,so rnz C. 0,6Û rn2 ^ D. I m2 F 1,73 n{ ^f,'u
.4 i l);rrrs lc rrrarirstrrc ()rl r$tri)trvtj à I'cxittttcll plysirltlc , 

o F *'
'4 ot>

n
("'

§@
D

5./ llans [e c*.lre ele ta rnatlrrrrition prurreino*éncrgétique , une hypoJrrüticlérnie irnportnntc

avüc un* b&is*e des lipicles tûtâLlx asst'tciéers à u,,* hytrroglycérnis, unc liyport;rtrémie ct

ur!ü hypttcnlcénrio se voierit ilatls :

À. l* marartlll., ? ?* ' ^(
13. lc k'rvashiorkor
C. le kwashiorkor trraraslicluc

l.Jn rtout'rissr:n âgri de I2 rttois, janrais vttccittri,

c**sultittion cn PN4l :

Ie'tlCÜ sans «:ntrÔle tr-rbercurlinirptc

le Dol'Coq Polio

l'antirerr.rgcûleux

ft.

ti
C,

À. eau

@*o',
C unu
l). ctu
li. cau
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Mt.e viitcitt artlicoclrrelttcltct-tx e';t irrtlitFre lt: 
ir'\ -'- I

A r, ,r çr 5 ru*is I f :1:1,,,'rili.tts 
n ."'t.L1.f::*'t-

ll, ri ltl nrois - Y 'l'otrit's i.:u;' lttttPositiJrrs sottt,u.':c1-
ll, ti ltl tttttts , ' 

I

(-'. à 6 aus ! ., ' :, io '-' l-r.*\ .-
\\ §d\

ti / [.4 nralaclie tle llirsliprtrrtg : \d§* " 
I

l

ri' t .'., .,1,*,,i,lp tl,rr trrrc distettsitlr-r abiiotnirr+lc iltrpr:rtarrte 
I(À-/ stt révclc pâr ulul distettsitlr-r abttotnttt+tc llllpÇrt'rtrtÇ I -

V;,,;';;il, '."n"1 
à l'evac'ualiort tltr mécortirtnt 

I

(l néüessit* uu* ,u'* uhirrrrgicalc üli ur$snce 
l

iY'll.r,'i,*, L:*,§ 1»{)pùtiitiorts sont cxrctes

Q./ r.J* Jrru,. llirstfo-r)c§c)ph*gir,n 
crrcz. [e r]rx]rris§ürr peut se rcvcrcrr. ,ar : 

I
i ' ,,..rr.rrru ^\ê

â lïiiil,iffi.,,ï:.,ïliï:î:lîilïc'1É'lut';i'lus ô1,:lll::'l;ïï,t{iJi'ï,'ii,i'**§ps
(1. rles lrirlrorragitts tligcsiivcs 

I , , Vo'
10./ .l_c traitenre,t vitarni*ir*r* rlu rachitisme carentiel tlu nüut'risson tîrit aR{el : '

au cholécalcilÜrol \ \) a
à la 25 tlt-l chuloctrlcifcrol t-

u io f ,ZS {Ol l}2 clrolécal<;ltèrol f

à la 24 -25 (tlH)? cholécalci férol

auüunt: dc ccs r$1:,ltrscs n'cst cxurJtri
I
i

D.
E

{l

l.l l.'aciclo-cülost; tiiirl;dtiq*c st clélinit Jr*r :

À. ttttç lryperglycérrtir: irnportantij' Lrllr) glycosurie $t utr* cét<urltric rr

l]. unc uciclosc tuctallolicp'te
(l tlrl Liltllil

@ It,,,l,,,litlittttli Â rrl ll rrxilt:ttrs

E 'l',rrtte:l ü$:i l)tt)liLiliitiolls §otlt oxitt:lL1!i

t2.l Utt*l:rtlncltiÜlits il r,it.t.ts r*spir.at'oir:c sylr*itliial peut se corrrpliquer dc :

A,
D,
r
t-l '

@
13 / titt

Â. urte synclrttftt* ççq|{*latrllx av*c ll'11!

[]. uttc ltctrtaturir itvi:(: []lotL:lllrlltû
(1. uitc tlligôarrr"rric

rlir déstrydratiitioil hypt;rnatr'*rniqrre

; ; ;;rerxrrui rr*d iiisti rr r:t 11' er rtpi:y sètnc solts ctttiine

de sr-rrin{Lciii:ln bactér'ictiut

lrropçsitioss Â r:t .ll exirctcs

'l't'lutcs ctls Pl-opo§itions sortt cxatt{}s

syndrornc rtÉphritiqtre aii:'u* 1":eut *'*n*it"' Ï

I

I

I

,u ,[ *, l] exaotus

Prf li, rsil itlrts 5()tlt t':xitutcs

I

l). llntrlo*iltot

@l'r,titcs.'.ts



IJa*s ft; d:as d'utlc tt*1rlu'ost lcs neclèrncs sûrtt la ctlttstitiitr:nÇc :

Propositions Il ct C'exactes
outes ces proposil.iuns sotlt tlxilctes

l5.l !-,aspcct ânatorto - palirolngiqrre habiluellernent retrouvé dans la néphrosc lipotclirlue est : v
"'(-fr dcs lésirlns Êltltnérulaires nrinimes

.Y unc h-yatinc;e segmentaite et fbcale

C. une sclérosii nrésangiale difluse

I h I I ):trts lt: t:ittlt c tltt lt AÂ lut;ut'l Jrar rlti lrs

th: Juttcs tttiltçtttli :

A. V.S. -'8Ü truu la là" ltcure

@ ,r'Sf O i\ 600 r'tiinrt

C. CtLt'ri Jt) rrrgT'1.

l'l/Chez le nourrisst)n tlrle inlbction urinaire

r\. urte lir.\vre proto,tgée /' - 
tf , ictÈre par bilirubitrc mixte i'

C. tliarrhi'u ul Iotriisscttlertts

A cl'uttc hvnervolÉmie

fô,l'r,n. hvi,oaluurninetnic

@ rl'u,, hyPcraltlosri'ronisntc

D. une protit'eration dcs ccllules rnésangiillus

@ ""* prol illlrat ittn de§ cellutes épithiliu I rs

t:lurrrt:lrls suivirttlr rlr: lirit llls pat'tic dcs t:titt,ltrs

D. allongetttsttt du lllt à l'l:CÜ
F.. Fièvre suPérieure à 38"5

prlut sË révéler pir,r lous ces signcs sauf un,[-equel?

@ n,u.,unise prise ponriérale

Ii. pleurs lors dsu ntictions

D. I'hépatonrégalie
E. l'anémie

,)

I B,/Laquele ou lcs<luellrs dc cL'!i affirnations concernaûl le rcflux vésico-urétéral sortt exaçte§ :

R\»
A. il puur crrlr;rînct'dus lésiorts rlt nüJrhrop'*tlit' ,y-
lI. il pcut ûtrc §er:utttl*ire à ttttu trroPathiu lnall'ornrativ'cÿ
(). il nécessite urt trail*lncrtt prophylactique de nrutière systématiqueiT

l). Pronositioris I] ct (l cxactes

1'(h'ruri.:s ccs proposilions sont cxacles
1 ç+f\\72

l!i,/ l,e pre,iicr signc qui se nonnrlisc après le début du traitement d'utt nourrisson présenlant

utir; luisltrnarriose viscr:ralc csl :

q

la tiùvrc
ia splénonrégalit:
Ia ciisparition du parasite d* la nruclle

?CI.1 llirruri les al'flrmations suivantclr üûncernâr)t lâ mâlatJie hérnorragielrre,lu u.',,,u",J"U' (&F)

Â r:ll., su'viurrt !rirbilrrr:llc:rrrcrrl r"rlllc t(l ll'""'r:t ir: ?'\"'u jntrl'tttais r.:llt: sttrvr:ltir tlt\s lc l'" jrrut

-.- .r* n*rc* [U l",u ï.n:rrrilirrç rtims q:cItirirx.,ti c',iirJttltlittltlt.l('§

6}1-lk;i;uirii ,1u,,,.gel cst unc Jrrive:rlir,n clliçace r.l1. crtrpriclre la survç:tt*e dc la rtrrlaiJic

ti clle se révèle suftûut par dcs héntt:rrugics iligertivcs \
D. r:ll* esr plus li'er"luente chez le prérnltlrrl É "
[::.. l']rélntlrrititi* Ccrébro-nlérrirtgés t]lit, Ullc corttltlioalir-rl] I al'$

\



-4-
Conci:rnânt lc traittx*ent de i'a*thnre <le I'srlfilllt
ont un* âstion anti - in{'lammatoire :

A. tlilrrrtpitltitlc tlt: lfcltrtllil itlut tt:

It lrrrrlsititri,lc

lecluel ou L:rsrluels clc ces méclioatnents

l). lltrtfrusi{itlts A (:l l-} (lxil(rlttli

(., I $r r I flr r.'Çx I 
rt { rl}t}liil itll lli }it }l ll (: \ll\'l L:§

4

nourrisson unc corticothrirapie locale petrt êttc indiqtrde " 'r

À rnaladie de t-cincr f\4oussotts ('*'\ D Propositions A et B exactcs

6T çiï;;u,.,tupiqu* ' F.. 'l'oritcs ces propositions sont exitctùs
\/.(,. lrltdrlfrB0

23.1Tçus ces t'zrcteurs de riscptes suivartts sont retrouvés dans l'infection materno-lt»tale

sùuf un, letitrel ? :

A. tièvre mat*nrelle âvarrt !"ac*o ,r*lr*rrr*rr, 
/ l). lirluide atntritltirluo mdcr:ninl

6Drnét,'t,r'riiliics cn lirr tlu $Iossossc F.. Plr':rrrittttrité

\f ruptur* ii* tn prtc:tic d*i roux supriricurc ù24llt

24.1 Lcqirel parnri les exanrens suivants vous senrble dc peu rl'intérÙt daru le ditrgnostic de la Z

(1. ctrrlttrlglyt:ittr; tlisurliqtlc:

22.1 lfans lc cartre dus dtrrnatoses dtt

en cas ete :

/Chez un nortrrisson présentart uile I)llA avec un

tiertt ct:InpÏ.e tles principcs sttivartts :

D. anticorps anti-réticulirle'
E. antiturlls anti-ertdotriysiurn

ionogranule à lÛ5 rnËc1/L la réhydraration

A, oorrectlon clcs pt{tti§ autérieurcs en 48 I{
ll. riirlirlrtitrrt;xtlgt'cssivctJr:laltitlrcrrrir; di: Iûurlir1/l,pilr ?4 II
(1. rtttiott r.lu bliscilirrtittttç''r du 23'l/u

Æ, l',.,,,.,l,itiorts À *t lJ t:xitül$s

V't'ur'i,.rs cüs pt(,positions sr:nt cxaclcs

?i:./ Urr enlân{ âgé clr-: 3 :urs est hospitalisé pour synilrorne inlectieux aigtte âvec âu teléthorax

u,r,*opacit*systérrratiséeilVcqbrrrnchrlgranrlneaériquedulolrcllnoyûll:
D.rva*i ce tabieail clirriqr.rrl lcs gerrnes que vnu$ évoclue;z sont :

l. staPhYllocttque tloré
2, Pnuuttttictlquc
3 lr(:nroPhillus inlluonzae.
4. streptocorpru hctl hénrolytiqure dit grott;:e A

5, tnyccplastttr: ptttluttt{lt'titt

^A r+s e)rn3 c tr2 l),t.,

rnitladie cr:cliaque :

'G),*rt 
au -D xylosu

' I*. btupstc Jo1llllille
{1. anticorps anti-gliadine-

T(

E. 4-r- 5



27.1 Un nourrisson est hospitaiise pr:ui' pâlcur impo:'riinle.
llilan biologiquo : tlb à 7 ÿl00mi, i-[te à 22o,,e, C.R. à L i00.û00/mnr3.
Vous retenez le diagnosric de :

V§§3
eq\( \

.rr t
!-Y- xt"o

C:..Ê".

s Hb-rq§
ÇI(:r

r\

A, anénrie furriprive
li, anurrric I)tr (:arrrrss crr lr,ith: lirlirttrt:
(i, iirrürnic []iu Çilrunc$ cn Vilirrnirru l] l-1

(tf rropositions ts et C
If-l'ropositirurs A ct ll t:.xar;tr:s

281 tJn nourrisson âgé dt: l2 mois cst hospitalisé pour tiragr: et paiypnée Iloitls ii Kg ,1'o 37"
trc à 180/rm, irR à 62lmn, Souffle systoiiquc rnésocardiaclue irradiant en rayon de roue,
Flèche hépatique à I crn, Téléthorax : indice cardiothoracique à 0,62
Le diagnostic riui vous semble le ph-rs proh:able *st celui de :

2ÿ,/ {Jn enthnt âgé de 6 ans présentc depi.ris .i rnois une fièvre avec altération progressive dc
l'état général, une légere paleur, des artlrrites des nrcrnbles inlërieurs, Line spiéiiclmégalie
de type II et à l'auscultation un assourdissement Ccs bruits du cæur,
Vous évorlucz cn prcrrüer lieu le diagtrostio de :

.rA. üonrnrurication iutcr.rentriculai re

B. myocardite aigue virale
C. eommunication inrerauriculaire

.â. béta thalassénüe homozygote

$ maladie de Still
C. <irépanocytoss hornozygote

L), coarelalion de 1'aorte
E. tachycar-die supraventriculaire

D" enilocardite bactéricnne
E. tuberculose généraliséc

D" une crise d'a.rthnre dramaticpie
E. Auçunc cie cei; propositions n'e:;t exâctê

30./ LIn nouveau né âgé de 18 H cie vie est hospitalisé pour icièrc. On r*trouve à l'anamnèse
ulte notion de niort-né cependant la grossr,'src actuelle ilst aerouiée sans aucun problèrne:.
Ilxalnen : Poids 3.5Û0 g, ictère modéré, exarï)en somatique et neurologique normal.
I{b à I I ÿl00ml, Biiirulrine totale à 90 mg,rl avec 8û mg/l. d'indirecte.
'i'est de cootnbs positif +-l+. Croupages . enfànt A Rh posirii, mère A Rh négati!-
Vous précr:rüsez ie traitement suivaot : ' i"

- A. transfusirlit cle sâng pour corriger l'anéinie et sun'eillanue de la bilirubine 
t'

.$. trnnstusirin el phiNrirhérapie eonvonrionneilc
('. i:x slrt164r t i r roI r';rIslil;iüil cr I ürl4r:n{ü
l), purlusiulr d'alburriinc
U. surveillartcc irtlraire de la hilirubinc

31./ Un ertfant asthnlxtique àgé de 1û ans or:nsulte en urgenoe pour une crise d'asthme aigue
évoluant depuis 6 heures. L'examen cliniclue retrûuve : une dyspnée rnodérée, une
conscience et un conrportÈmerrl normal, une fréc;uerrce respiratoire à 45/mn, un tirage
discrct, cJes sibilants à l'inspir*tion cI à l'expiratoire. Un DtsP à 65 Ya de la Normak:.
Cet enlnnt préscnte :

§ une crise cl'asthrne légère

;{q. une crise cl'asthme rnodéréc
e . une crise d'asthnre sévèrc
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32./ Lhr enfirnt âgé de rû ans préscnte urr diabétc ins,ri**depenriar:t évoruant depuis l'âge tlu

5 tuts . [ixamen normal, To3?u Âu nivearr ile s.n oarn.I oll rolrÔuve lgs élénrünts suivatrts

dr.trant 3 jours consécuti{'s : :

8H 12H r9 rI

Clycosurie {--t-

Acétonurie +

lkatfg$:stü I lnsulrne ordinaire-f NPH n

Pour cet enlànt vor'rs décidsz :

A. d'augrnenter les eloscs d'insuline clu rnatin et du soir

*ii. J'ouË*enter la NPH dtr soir"t. 
O'nr"t[nrenter la NPII du matin

D. de clilninurer l'insuline or«liüaire et le NI'I-[ clu matin

li iii,,,1,,,,*nler l'itrsrrlirtu *rtliltitirt et lu Nl'll clu matin

3.1./ t,n uourrissun âgc 4c l0 r,*is, slns uutécédents patltitlog,itluus' estlrosPitullsc ltottt'

«rnvursions ronico-croniques go,,cr;iiré*r iwn,,i.ruré püs"re l5 *ri,utcs ( i" episode )

A ["arumrè** , ,*iiun de'coniulsions tébriles simples chez sotr iière âge de 3 atrs'

Exanien : -lo40u, OOISCiCnce normitle, hérniparésie gauche post-critique'

L'examcn *o*pü**n aire clui vous semblt indispensable à praliquer eî urgence e§t '

d @ T,;irË,Ë'*,, 
rombaire $ ftu'^'lL;-'{ "à:iffi:iî#f,T,'

C. une calcénlie et urie phosphorémie

34.i chez [e noun'issott ci-tlcssu* ( QCM l"l' 33 ] le bilan prllti(lué .Jst ttorntal'
- ' 

L* Oiugllostio qll{) vouti évocluuz est colili de :

A. eottvulsion lül-rlilc sinrple
(ilro,,uulrion tcbrilc complcxc

E syniiro,:tc dc West

o ? 'r.Q eqt examitté ' lepistage faurilial' son père étattt
35./ Un enlant âgé cle 3 ans est examiné dans lc cadre d'un d

traite pour tuuercuros,l pulmonaire.ll*u*"" : T" 38o, é,ytiènie loutulc--1t,:tiveatt 
des 'j

jambes, le reste clc l'exarnen étant nonnal' lql{ à.1Sry* ( cicatrice du I}CG présenm i
.r.éréthorax : arré*opathies n:édiasti,ares hilaires biilrtsrarcs s&ns trouble de la ventil*'tion

,Iubages gûsffi;;i-: t****n direct négarif. ( culture en cours )

Vous déoidez :

@ Ol prescrire un traitemcnt afltit*bsrculeux : 2 RHZ / 4BÏ1 avec Prednis*ne 6 à I senraines

I Ii. de prescnro ,,nïiui*r*"nt anritubÛi§;ieux : 2 SKt-lZ' / 4 Rl-t

c. tle prescrir* urr r*ii*,rr"n, antitr.rberculeux uniqnement si la cr"rtture est ptlsitive

l) ric pruscrir* ,,,,*'Jf,iuti,tp, oirf ,ylaxio : iwniazittr: 5 rnglkg'/?4 I I pcnclant 6 rrmis

lj. uu0tltto tlu t u* tültuttsr':* ll'tlsl ç:tuel(r

0
û

ratirt

0
0

. NPH le soir.

D. syntlrorttr: dc l,tnncx Castaut

I.1. epilePsie esscntielle
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.it, / tln enlirr:t àgé clc I aris cst hosJritalise i)()ur rur,-)d:iirctirlr) du gr",troLt grtrtche itv'cc it)lpi,li'rii '.

li:ncti*nnell:. Lrne semaine aLip:Irflverlt iI avaii présente ia urêtlte sYlllptolll.lltllcg,ie itu

iriveari du genou elrorr ayanr régressé c* 2 jcurs salls aLlcLIn traiternent.

l:xa*err : "iî :it-lo, arthnre rlu genoir earrclte. si:,.riïle iroltsvstoliclue 2l(> au lbver niitral

irracliant à l'aiss,:lle. 'l'Éiéth*rax : [C'i' à 0,5t-)

v.s.,,90/ii0, cB= l5 2ÛOinrrÏi { ?6-ii-0-14-0), Asl,0 'tr' tl(JtJ ui/nrl.

L* diagnostic rlue vou§ retertez est celui de :

I) Synriiunlc pr)§t sllcf)1ocÜccitlue ruineur

l: l{ÀÂ sans r:areiiTe. lc soul}k: étant tbr:ctioltnci

"i? / .titairiir le.s e ,.-rrrr.:sltrlrrrianccs o{)r}(:L:ntilt}i ie .iuvtitlpllciticttt ptsycittttttolcrtt

,'(fm RA.A avec cardire légt're
\fl Ren avec cardite nroderee

C. IiAA avcc carclite suvÈrr:

,r1,

T}
('
D.

Nll\1

È i /1.)
i\ ! *:\

]\t':i :

*

*-4

Préltetuion radio-Palmoir*O
'['ourne la tête ver§ tms-source sonore

prclncrnc$ 2 1"i lnots (5
nrarche seul @

6) ÿ'r' ,i iiLli,w/

1'*', li Tl:i:

_lg.,r i:talllir. lcs ceirresp.:nrlancrs concüll)iiiit le s ristlues nrririic;ilne:tltu>:

A. phÉnobar'hilirl
l] clia;rép*tn
{1. diurriticprers
I). valpi'r:atc iJ* sodir"rrtr

.1,) / titili.rlir. lr:s {.:illtut,prrn([ilil(:crs Çr]il(:r'r'iliilrl lus p(}s$lÛgict tlrs itrttittthr.rl'r:ul*ttx

l./ dépression respit'atoire
2.1 hypocalcénrie et rachitisnre

3.1 hypokalièuiie
1.1 hépatite

A ltrlirrilpit:irrt:
i] lsottiit:r"idr-r
(.) Pyr*z-initnlidc
D Str*plr-rlltYciite

40.i lltlbtil leS corres;:,ottclauccs ccrilc.crnant leS dermattl*es du n6uilt5§Ûn

;a 2.t 5 --6 rnÿKÿZa lt

-q1 i:' ,"YrY;,lf'

.À. rieshydr'âtâtiôrl aiSuu

1) septicérnie et surinlictiort ffiyoo§lqtie

C- âstlime du rtourrissott
D Intolérarlcc ttux prr:terirres clu lait ele vache "

l.l Ëczénia atopitlu*

2.1 Malailie de Leiner Mou.';sous

{tl rli$T'l9iïfj PltrYflrlf'fl§ :

,.r 
ij; :lï*_ -)" e ^ iÂffiU ffi;-"^*s*,*.K*(

rLr k -L"8q ,(tÿï.brrt Jo't v-n'r)./\r"\--
§hà *\ r' À.'1:* y'\ lI .,^, lr,\§ 

§^- v- 6*,-rï;]it;,
\. &\ ^) -.";; 

,\_ï-ï. 
":lr\ïk\ ,î* \,1 ,rL\ rr .r,,,,\

t\ 1'* - *t^*'u-- ''1'-, t(À &Aka- .); r) ' u^'.,^+


