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Question 1 : (Type: QRM)

Vous recevez en consultation un patient de 41 ans sans antécédent notable. Il décrit une perte
de 6 kg en 2 mois, malgré un appétit conservé. |l se plaint également de palpitations, pouvant
survenir au repos, et de tremblements des mains. Quel(s) diagnostic(s) endocrinologique(s) sont
compatible(s) avec les symptomes du patient ?

(0 Faux A. thyroidite d'Hashimoto
(0 Faux B. syndrome de Cushing

M Vvalide C. thyroidite de De Quervain
 Vvalide D. maladie de Basedow

(O Faux E.  acromégalie

Question 2 : (Type: QRP)

Une femme de 52 ans vous consulte pour asthénie et constipation. Sa TSH est a 7.2 mUl/
I. Quelles sont les deux attitudes exactes concernant I'exploration biologique ?
0 réponses attendues.

M Valide A. vous prescrivez un dosage de T4L

(0 Fraux B. vous prescrivez un dosage des anticorps TRAK
(0 Fraux C. vous prescrivez dosage de T3L

(0 raux D. vous prescrivez un dosage de thyroglobuline
 Vvalide E. vous prescrivez un dosage des anticorps anti-TPO

Question 3 : (Type: QRM)

Un patient de 58 ans qui présente un diabete de type 2 traité depuis 10 ans vous consulte. Il a
une rétinopathie au fond d'oeil. L'analyse biologique montre un rapport albuminurie/créatininurie
élevé a deux reprises a 2 mois d'intervalle a 77 et 74 mg/g (N <30). Le débit de filtration
glomérulaire estimé est a 92 mL/min. Quelle(s) est (sont) votre (vos) attitude(s) ?

(0 Faux A. vous arrétez la metformine

¥ Valide  vous visez un objectif tensionnel d'une pression artérielle <130/80 mmHg
B.

(O Fraux C. une ponction-biopsie rénale est indiquée

¥ Vvalide  vous proposez au patient de débuter un traitement par IEC ou antagoniste de
D. I'angiotensine I

«

Valide I'albuminurie devra étre recontrélée dans quelques mois sous traitement
E.
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Question 4 : (Type: QRM)

Un patient de 36 ans vous consulte pour asthénie, amaigrissement récent, tachycardie de
repos. La TSH est < 0,01 pUl/mL. Quelle(s) est (sont) la (les) attitude(s) exacte(s) ?

(O Fraux A.  vous demandez un dosage des anticorps anti-thyroglobuline

(J Ffaux B. vous demandez une échographie thyroidienne

¥ Vvalide C. vous demandez le dosage des anticorps anti-récepteur de la TSH (TRAK)
(O Faux D. vous demandez le dosage de l'iodurie des 24h

M Valide E. vous prescrivez un dosage de la T4L

Question 5 : (Type: QRM)
Parmi les situations suivantes, laquelle ou lesquelles peut (peuvent) étre fréquemment
associée(s) a une hyperprolactinémie ?

™ Vvalide A. adénome hypophysaire

¥ Vvalide B. prise d’'un traitement psychotrope

 Vvalide C. grossesse

(0 Faux D. ménopause

(O Faux E.  hyperthyroidie




