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Patient 3gé de 40ans sans antéciédengs Mrtig, Pm;q;slum ;I:ﬂngl'? - une leucoplnie
$B&A : consulte paur une fievre 3 38, T svee LTI ey pjpve =5 ditfuses. B e

2800 elt/mm* TGOSTGP a3 f.:_l;_fij. normale, srg LTI

1/ Quel dlagnostique évoquez-vous 3 oBte Wright '-'ﬂ"' [,g .
A Flévre typholde '
B.  Twberculose putmonaire ¥
C./ C.  Brucellose algue
D, i
E. leptdmimsep
2/Quel schéma thérapeutique préconisez-voys 3

A, Dowyoycline + nfampicine pdt 21 F
*8. Doxycycline s rifampicine nnq%b

?7 C. Doxycyclime + gentamycine pal3mois
©. Bactnm + ciprelon pdt 7
E. Toutes|es réponses sont justes nses, le scanner
3/ Trols mols aprés le méme malade se présente avee des douieur Inm__lgg:lljsj.l_"ﬁ-‘- g
du rachis objective : une spondylediscite |SPDI| Infectieus®: IIs'agitdont:
A, Bruceliose aigue -

SFD brucelllenna

Meurobrucellogs

Endocardite sub aigue

. TBC puimaongire

4] Quel schéma thérapeulique dans ce cas ?
A, Dogyoyclne « tlfampicine gu minimum 3mais
B. Doxyeyeline » rifampicine au minimum 1Emot %
C. Dowycyciine = gentamycine pdt 3mals

0. Doaycycling » rifampicine « bapteim pdt QImgls

E. Aucune réponse n'est juste

5/ Quels sont [es Dc d’urgence fors d'un ictdre fébrile 7

A, lLeplospirase

g. Tuberculose pulmaonalre

P‘ C. Pyelonzphtite
D, Meningite aliquide claire

icaticn au plomb .
Eﬁ ln;fﬂ.f:;zs [es :Tus urgentes responsables d'une méningite a liquide clalre (MLC} 7
2%

A, Listeria monocylogeng
— A g Baclle de Koch

I}C/b KE: Adeénovirus
0.

SARS-Cov 2

implexe 1 -
. g,f l.aﬁliﬁzir: I:h.lpr.n:.'i sulvante : 380elt dont 80% lym phocytes avec gﬁ-iurrar.hle a 0.20g/1 (giyc

rachie a 2g/l culture en CoUrs.
concomitante u;!m;m. prateinorrachie a 2g/ rn RO )

A, MLC 2 3B0elements a prédominance hymphocy
R B. Méningite purulente a Staph

C.  Méningoencéphalite herpetique

0. Méningite virale bénigne

E. Méningite lympho~ taire nurmuglucurra:hiﬂu

8/ le neuropaludisme estdue d ?

A, Plasmodium falciparum

B. Plasmodium ovale

C. Plasmodium malariae
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YD, Trypanosoma africalne
€. Entamoehn histolylica ” H;F_EE-:!
9/ La triade clinique classique oAl on

Fliwre « eruplion + escarre

Fléwre » céphaiées * pollakirle

poilaklurle = dysurie * contach

Fievre + soullle cardlague

: Toutes les réponses sont fausses

0/ Quels sont les signes d'un Sepsis

Oliguria

Polyurie

Hypertension arterielle

Bradycardie

Toutes les réponses sont justes

11/ Quelles sont parmi ces infoction®

A Lesinfections a staphylocoque

B. Letélangs
.t! ) C Lafidure typhoide
ND. Labrucellose
E.
12/ Dans la méningite &
L'isolement du maia

é‘ s

5EH'ME LRy

=monep

E

mMoON®E >

Toutes les réponses sont fausses
meningoque Rl
da n'est pat obligatoire
£l survient chez un sujet frmil
Le serogroupe B ne selrouve qu'en Europe
Le LCS esl purulent macroscopiquement
Toutes les réponses sont fausses
13/ On débute le traltement des patients HIV+ @ R
Quand Je taux de C04 estinféneur d 350mm N
Dés I'apparition des infections gppariy nistes
Devant des Ac anti VIH + et une charge virale détectable
Oix ans aprés la primo infgﬂmn
Toules les réponses sont 'Jf_!'nssf.'s
14/ Quelles sont parmi ces Infect
transmises aussl par vole sangyine
La syphills et Lesinfections & chiamydia
L'hégatite B
L'hépatite virale C
L'infection 3 VIH

Infections 3 papiilomavirus
Dans les Infections 3 CMV le virus reste quigscent au nive
i .

Lymphocytes B

A
B
C
D
E
B
C.
D
£

D

9%

mMmOoON o>

5/
Ganglion de Glasser

Dans les monocyles el macrophage’
Lymphatytes T

Toutes [es répanses sont justes

Les macrolides sont des antlblotiques qui: K
inhibent la synthase de I3 paroi bacténe™®
Inhibent la Synlhise Drntéique

La vancomycine apparilent 3 celte familté
ARISSENLSUT les garmas intracellulaires
Aucune réponse n'egy jugie

17/ Les sympldmes retrouyés au cours ¢
A. Flevre

B. Toux

C. Dyspnée

D. Angsmie

g. Céphalées
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16/
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ala covid-19 sont :
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ions Sexuellement Transmissibles (15T) celies qui
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celles Qul ony un point de départ lymphatique ; RJ

nodéprimeé ou ayant une tare
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15} En cas de sepsis a BGN le trajye

o

0.

E.

18/ Quel antibiotique est te

Les aminosides 7P dépang, any g, '
Les betalactamines. CJ‘-.H W G
L'amplcilline Q\\e

ceftriaxone {?/
Rifampicine ‘(L
men Huilé e

Urgent, probabiliste avant leg Fesultals g 1" alre 0(0
Ulabora C}

Adapté en fonctlon des résuita

15 disg Hm
A base d'antiblotiques et d’ anmung.qm: O
Une bi antibiothérapie par voie Parentérgle

Toutes les réponses sont justes

20/En cas de morsure grade 3 d'un chien errant ay niveau de I'avant-bras:

monRp

Sutureretnettoyer o piate

Antibiotique et vaccination

MNerign [airg

Serothérapie, vaccination, antibiotique, nettgyer la morst
Amiibioligue. sesgaheTapie

ire, déclaration obligataire
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