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QCM

QUESTION 1/5:

L’anorexie constitue un des symptomes les plus importants chez le sujet agé hospitalisé

et immobilisé. Les facteurs qui jouent pour qu’elle apparaisse sont :

A - ["augmentation de la viscosité sanguine, la déshydratation et une néoplasie abdominale ou
pelvienne.

B - la sécrétion des cytokines qui agissent directement sur les aires concernées du systeme
nerveux central.

C - lestroubles de déglutition et les embolies pulmonaires de symptomatologie atypique.
D - un syndrome dépressif, une gastrite ou un ulcére gastroduodénal indolore.
E - un syndrome inflammatoir e accompagnant toutes les maladies infectieuses ou ischémiques.

(Réponse: CDE)

QUESTION 2/5:
Les signes de manifestation du fécalome chez le sujet 4gé sont :

A - l'hydratation insuffisante et I'immobilité des muscles abdominaux diminuant le
péristaltisme abdominale.

B - lesthromboses veineuses pelviennes, I'incontinence urinair e et la subocclusion et |'occlusion
intestinale.

C - I'existence d'un syndrome inflammatoire qui accompagne toutes les pathologies infectieuses
ou ischémiques.

D - les fausses diarrhées, une rétention d'urines aigué ou chronique et le diagnostic d'un
syndrome confusionnel.

E - un facteur iatrogéne extérieur médicamenteux et la constipation.

(Réponse: BD)
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QUESTION 3/5:
Quel est facteur qui fait aggraver les rétentions urinaires ?
A - une pathologie due a la constipation, a un fécalome ou un adénome prostatique pr éexistant.

B - une infection urinaire parenchymateuse provoquée par la stase vésicale et la déficience du
dispositif antireflux vésico-urétéral.

C - lestraitementsdiur éiques anticholiner giques.

D - un pyélonéphrite.

E - I'augmentation du globe vésical de 500 cc et la distension de la paroi vésicale.
(Réponse: C)

QUESTION 4/5 :

On entend par « escarre » :

A - la diminution du tonus musculaire des membres inférieurs entrainant une stase veineuse
lors du passage en orthostatisme.

B - la diminution des mouvements pulmonair es favorisant la stase des sécr étions bronchiques.
C - une zone de nécrose cutanée et sous-cutanée se produisant aux points de pression.

D - une désadaptation desr éflexes neur ovasculaires.

E - unediminution de sensibilité des bar or écepteurs.

(Réponse: C)

QUESTION 5/5 :

Mettez en ordre les différents stades des escarres, fondés sur la classification
européenne :

A - lésion cutanée partielle > [ésion cutanéeintéressant I'épider me, le derme ou les deux.

B - é&ythéme sans blanchissement a la pression, sans effraction cutanée > lésion cutanée
partielleintéressant toutes les couches de la peau.

C - é&ythéme > lésion cutanée partielle > |ésion cutanée intéressant toutes les couches
dermiques > destruction extensive destissus

D - érytheme sans effraction cutanée > souffrance tissulaire au niveau du muscle del'os ou des
structur es sous-jacentes, avec ou sans perte de substance cutanée compléte.

(Réponse: C)
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