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Cochez la ou les bonnes réponses -
TrT;a_mme de 'F.E_nns.-ll'l'.—\ chronigue SOUSs {raitement, st amené an SAU @ 17h00 suite @ une perte de|
imnn:u"is-.mrr brutale survenue i domicile. Le patient est comateux, avec un score de Glasgow de 8/15 et une
hémiplégie droite avec une raideur a la muque. A I'examen clinique, 0N note : Température = 37°C 2|
TA = 23/12; pouls = 100/min Fréquence respiratoire 30 ¢/min ; SatO: —85%. Ainsi il présente des signes
d’encombrement bronchique, absence de signes cliniques d’insuffisance cardiagque, réflexe photo-moteur |
| présent € syﬂuf_tri_q_ue. e e —— .
Q1: Quel est votre premier diagnostic le plus probable ?
a- Coma hypoglycémique.
b- Accident vasculaire cérébral (AVC) avec urgence hyperiensive
¢- Paralysic de Bell
d- Hypotension post traitement.
Q2 : Dans ;‘immédiai. la mise en condition du malade consiste 4 :
a- Eliminer une hypoglycémie €t la traiter.
b- Abord veineux central.
¢ Intubation et mise SOUS ventilation assistée
d- Mettre en place unc sonde urinaire.
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I,H. : Ahmed, un slagialre on Irofalcme annee ;ll.-n:r A |I-.'|I1r|:l1 el Volre F,”.,rh:- u.n; :“ gl .
20 gouties, L& solume de |la periuss el

vhyvaiodogique dont il 8 administre gque Tmi
‘ o . Ahmed dodt regher donc le o

prescription indigue que la perfusion doil #tre administroe en 11k
perfusion & :

a 20 pouttes minuie

b- 28 gouttes/minute

c

30 EOullex minuie

d- 38 goutics minutc

; = . . . -
Q6 : Vous expliquer I'état de choc 4 Ahmed, 1I'/Tes alfirmation(s) vraie(s) est/sont
I - Yaree i I T

Le choe cardiogémique s¢ definit principalement par des resisiances Vasculires diminuecs

g
b- Au cours du choc septique, les résistances vasculaires sont diminuces
c- Au cours du choe cardiogénique, le debit cardiagque est augmenic

d- Au cours du choc septique, le débit cardiaque est toujours diminué

Q7 : Le SAU oii vous exercez veut dire :
a- Service d"Aide Lirgente
b- Service d"Assistance aux Urgences
¢- Service d’Accueil des Urgences.
d- Service d"Admission des Urgences

Q8 : Les SAU assurent Ia prise en charge des urgences médico-hospitaliéres suivant les niveanx de soins, elles

comprennent :

a- Les Urgences pré-hospitaliéres.
b- Les Urgences Médico-Hospitaliéres de Base (UMHB) assurées au niveau des hépitaux de proximité, des

centres hospitaliers provinciaux ou préfectoraux.
Les Urgences Médico-Hospitaliéres Complétes (UMHC) assurées au niveau des centres hospitaliers

régionaux ou Interrégionaux.
d- Les Urgences Médico-Hospitaliéres Spécialisées (UMHS) assurées au miveau des hipitaux spécialisés

(9 : Une semaine aprés son hospitalisation en soins intensifs, le patient a développé une infection associée aux

soins. Quelle (s) alfirmation (s) est (sont) vraie (s) :
Les infections associées aux soins font augmenter la mortalité et la morbidité

"'la.

b- Les infections associées aux soins font augmenter la durée moyenne de séjour.

¢- Les infections associées aux soins augmentent le coilit du traitement de la maladie causale.

d- Les infections associées aux soins ont des conséquences sociales pouvant affecter les soignants

Q10 : Lors de la prévention des infections associées aux soins, I'hygiéne hospitaliére prend en compte :

a- L'ensemble des aspects cliniques, microbiologiques et épidémiologiques des infections.

b- L'organisation des soins.
La maintenance des équipements hospitaliers.

C=
d- La protection du personnel.
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015 : Le bisoprolol est piilis¢ pour :
..

nulsions nErvelses

.. Modifier la réponsc de |'orgamisme 4 certalngs 1mj

v Ralentir le rvthme cardiaque et permel au cour de pomper plus efficacement le sang dans | ensemiic UK
. 'l'-. ) . . i
Accentucr le rvihme cordiaque ¢t permet ad ¢oour ac |-.-i:||';£']1|1|x efficacement le sang dans | ensembic ©
COTpS _

i. Traiter les patients presentant une insuffisance cardiaque chronique siable

il peul ftre ntilise en association avec d aulres miédicaments & savoir :

Ql6: Ce médicamen
5100

ieurs de | 'enzyme de convet

a- Lesinh
| Les ditretiques
c- Les inhibiteurs calciques

d- Les glycosides ardiggques

twe gunée IAR, Khalid, d’administrer Smg

vous demandez & un stagiaire en 2
10mg de

X se présente sous forme d’ampoule de 15ml contenant
r 5.5ml de I'ampoule. Vous jugez que son calcul est faux, cal

(17 : Sur prescription médicale
d’un produit X au patient. Le produit
produit X. Khalid vous dit donc qu’il va préleve

il doit prelever :

4.5ml

h 6% ml
. Tl

ml
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wadifa-info.com 583 Adda g ad ge (e iy jlaal) - 3las

Source: www.wadifa-info.com/fr/modele-concours/5387 - Wadifa Info - page 3/10


https://www.wadifa-info.com/fr/modele-concours/5387

[T

L4
" s BN T
il I 1
20 ; Le tr sirement di | e I
1)
i b r ale iro-proges all .
yrenant ¢ coniraceptron * . i
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sensation d appression fhoracigus
Q21 Quel(s) |I|:1;_'||n-.|:uui évogquer-vous
Une embalie pulmonair

b Une péricardile

i Ling rn_\.-...h'f.h'

d | .‘:.'J‘|'|'|.|H'=I-'

toaluation initiale 2 : arrét cardiague Quelle

022 : Au lever la femme esl tombée par terre ¢t votre ¢valuation initiale a montre un arret car 1
gst volre prise en charge immédiate 7

a Appel du réanimateur

b- Libération des voies afnennes

e- Massage cardiaque exteme

d- Ve veincusc périphénque et administration de scrum glucose

la patiente a permis de récupérer une activité cardiaque efficace. Un angioTDM
jans I'artére pulmonaire droite et un Thrombus dans

Thrombus ¢

Q23 : La prise en charge de
agnostic retenez-vous i

thoracique a été réalisé en faveur d’un
|*artére pulmonaire aauche. Finalement, quel di

a- Embolie pulmonaire.
b- Péncardile.
¢- Myocardite.
d- Pleurésie.
qu'on devait rechercher dans le triage initial
¥

Q24 : Quels sont les symptomes en faveur de ce diagnostic,
rmettant ainsi d’entamer la PEC immeédiate et de prévenir I'arrét cardiaque survenu .
Tachycardie : FC supcneur a 120/mun.

: FC inféneur a 100/min

pe
a-

b- Bradycardie

¢- Cyanose.

d- Turgescence jugulaire.

4/9

i) Akl 5 Al ga (e il jlaall L

wadifa-info.com

s . e
ource: www.wadifa-info.com/fr/modele-concours/5387 - Wadifa Info - page 4/10



https://www.wadifa-info.com/fr/modele-concours/5387

- w1 que

I rina T LN
D16 : Selon voms la Fespon s vili A i I
i
| in sl i
27 : Cing jJoUrs Apres sin adniissl s €m0 Soie i i glors u le 4 ] . b .
. i it TRE. (1
une fieyvre €N l'|'|_1h.-||| } AN KL des secretd LR "I"'l"‘l pinle L] ¢ & i I
]"1'l' inferieus ::.lluln et ides i-H | D00 T 0 hune @ co ['.'ll-‘l\.1|: i v ¥ i i
Povcumopa T |
W\ i fi : i ™
i Si metien i o '
\'..'-..-.'! ]
| R 5 al '-"l.l’.l.".\.'
heures qui suivent, la paficnic pnéccssite une sventilation €0 Fi0:-81 La radiog P
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3 amoll
PaCU &l mmHg bicarbonatcs 28 mmoll
ptriculaire gauche nor male

g0 mmilg
Id'thtlllln VE

(28 : Dans les
jontre wne fractinl

mal évidence

7 30-Pal);
giennc 1]

on

manire pH

pulmonaire
s-oesopha

artériclle réalised
] 'q..llu-,;l.q-lm cardiague tral
yp 0 melrie artériclle monire :

Lag
a Une hypoXxemit
b- | « hypereapnic
{ e acidemix
i LIne hypcrosie
Q29: Quel syndrome pi ésente la patiente :
a-  Syndrome de condensation
h- Syndrome d'¢panchement liquidien de la grande cavile pleurale
C Syndromc ventilatone obstruct
d- Syndromc de détresse respiratois aiguc
bactériologique, un traitement antibiotique intraveineux par Cefotaxime esi
nt cette molécule 7

a¢ identification
lle d'antibiotique App:! tic

E'_L'I'IL':.it!\.t]l

Q30 : Apr
. A quelle fami

débute
q- (Céphalosponne de troisicme
bh- Lactanines
{ Macrolides
d- Quinolones
d'un dépot de pouteilles de gaz de butane a provoque un incendie ¢l
déclenchement du plan blanc a "hopital
SAMU, dont 30

acuées par le

a engendré le
ont été contam

atastrophe a généré 30 victimes
jes bitiments proches, 10 autres
blessées se sont enfuies au centre hospitalier

i Dintérieur

bitiments proches,

1 vous exercei. Lac
matisées suite i I'effondrement ¢ inées
¢ et 5 légérement

Une explosion
I'effondrement des ce qui
avincial dans leque
20 trau
ndi

avec leurs v ¢hicules

pr
brulées a I'usine,

par la fumée de I'ince
plans de secours -

pt'rwlllwls.
Q31 : Pour la gestion des situations exceptionnelles, en plus du plan blanc, il existe plusieurs
a- Plan ORSEC
b Plan rouge
Plan de gestion d'inter ention

Plan de secours spécialise

d
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015 : La cellule de crise gere In mise en place du Flan Blanc aved plusicurs
- Fonct aairdinatlion m il 1 { i pet ¥
- Fon n intéreun
Foncton accu il. hvgiene ol u
Fonctuon non spécilique
anisés de la [agon suivante : s
cahilité d'un professionnet G

istre dolvent elre Orgs
1 i —_—
cyvacuahon chacun sOus 1A TESPRL

+ Les secours sur les licux du sin
sins

tn=-premicrs s
, seul professionnel

Q3o
a Répartis en relevage
1 évacuation le tout sous la resp wnsabilité d'ur

santé identifié
. tri-premicrs soins el

b- Répartis en relevage
. s s
Secours Médicaux au sem du Poste d¢

de santé identihc

Les secours el I'évacuation seront dirigés par un Directeur des
Commandement, clairement identifie
Aucunc proposition n’est correcte

d-
és procéderont de In maniére suivante :

b

pre- hospitaliére.

37 : Les équipes qui rechercheront les bles
du blessé

s Mise en condition du type médecine
ourts pouvani immédiatement sauver la vie

b- Gestes extrememenl ¢
slessés vers la zone secunsée.

Acheminement des |
Aucune proposition n’est correcte

C=
d-
des briilures et la présence de lésions associées. Les brulures

Q38 : L'évacuation a pris en compte la gravité
au 2¢™ degré profond se caractérisent par :
a- La formation de phlycténes.
b- Des zones blanchatres avec hypersensibilité
¢- Une atteinte partielle de 1'épiderme
d- Des zones blanchiitres avec perte de sensibilite.
1 centre de traitement des briilures est nécessaire lorsque la brilure est :

Q39 : Une hospitalisation e
a- > 20-25 % de la surface corporelle totale.

b- > 30 % de la surface corporelle totale.
¢- > 50 unités de britlure standard.
d- > 70 unités de britlure standard.
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D40 : Les pa slers sl 1
L [ lapensds aun

O41 : Pour secourir les sictis

sedourme aplin il

e la PEC des UF qupmalives

(M2 : Une équipe SMUR esl arrivee sur place. Pour v

score di

Aucuné traction du rch |
SAUR vous annoncl qu'un des blessés a un
antiChoc (PAC) &1 I"évacuer cn Urgenct

ri_ur'l st le score

I 1'I1|-1l||II e .

it Tud installer b
Dans le score e Ls

Q43 : Apres redvaluation des victimes
Pantalon
minimal

Glasgow en faveur d'un coma gqu’on de

I'hiépital pour une éventuelle transfusior

1 sanguine lasgow,

Q44 : Quels sont les indications du Pantalon AntiChoc (PAC) 7

a- Plaic pénétrante de |'abdomen

b Hém
Fracture du bassin

[raumatisme hépatigue ou splémique

atome réiro |wnt|-m".1'|

Q45 : Le SAMU alerte I'hdpital de "arrivée dans 45 min de 2 poly fracturés, 20 brulés superficiels et 4
polytraumatisés dont un est une urgence vitale nécessitant une transfusion, Une urgence vitale immédiate en
transfusion sanguine veut dire que :

La prescription peut se linuter i un

yntact téléphonique et ne doit pas obligatoirement tre formalisée sur

a
un document papicr.
b Le controle sur carte n'est pas obligatoire
¢- Un homme va recevoir des concentrés globulare 0+
oir des enfants, va recevoir des concentrés globulaires O-,

d- Une femme, pouvant av

Q46 : Le dossier transfusionnel est une partie du dossier de soins :
a- Il est refait & chaque hospitalisation et n’est pas archivé
b. 11 doit étre facilement disponible pour pouvoir étre consulté lors de chaque prescnption

C=

d- 1l contient les di
transfusions passées et les effets indésirables présentés par le patient, le cas échéant

1 est obligatoirement associé physiquement avec le dossier de soins.
scuments permettant de sécuriser la transfusion en état de validité, la tragabilité des
, la trage _
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Une contention pal attelle oA
Une botte platree pendant 6 scmAInes
ille e 2o des 05 suivants :
z§ : L. articulation de 1a cheville est cOmpOSEs
L i Le Talus,
Le Tibia
La Fibula
d- Le Femur.

L= ol

LIS*J « Pour les lig :
g- Le ligament talo-fibulaire antencur
b- Le ligament fibulo-calcancen

e Leligament talo-fibulaire posicncur

d- Leligament deltoide

Q60 : Parmi les signes d’une déchirure du tendon d’Achille, le patient :
a- Décrit des claquements avec des douleurs aigue

b- Présente des difficultés pour faire la marche harmonicuse
¢- Reste immobilise.
d- Aucune proposition n'est cormecte

LYILY
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