
Sessions AMPR 2010 à 2012  
Qu’en avez-vous retenu ? !


 
 
 

MERCI D’ENTOURER LA ou LES REPONSE
!

NOM :      PRENOM :   

  

Désirez-vous recevoir votre résultat par mail ? : OUI   /   NON mail (si pas encore donné à l’AMPR) : ………………………………………………….… !
!
1. Les lésions médullaires post traumatiques chez l'homme représentent un problème de santé 

publique (précisez la bonne réponse) ? 

!
A. L'incidence est variable d'un pays à l'autre, elle est d'environ 5000/an en France 
B. Le cout financier pour un patient tétraplégique bas (C5-C8) est environ 50 000 $ aux USA pour la 

première année 
C. Environ 20% des patients paraplégiques reprennent une activité professionnelle après leur 

accident 
D. La greffe de cellules souches ou progénitrices chez l'homme permet actuellement de restaurer une 

fonction motrice efficace 
E. La stimulation électrique radiculaire (S2-S4) chez l'homme est efficace car elle rétabli une 

fonction urinaire physiologique. !
2. Les douleurs de l'épaule chez les sujets paraplégiques adultes sont : 

A. souvent liées à une lésion de la coiffe des rotateurs. 
B. plus fréquentes chez l'homme que chez la femme. 
C. peuvent être améliorées par une rééducation adaptée. 
D. plus fréquentes chez les tétraplégiques. !
3. Comment évaluer la kinésiophobie ? (une bonne réponse) : 

A. Echelle mFAC 
B. Echelle de Tampa 
C. Echelle d'anxiété et de dépression d'Hamilton 
D. Score de Frenchay !
4. L’infection après arthrodèse D2-sacrum pour scoliose neurologique 

A.  Est obligatoirement un spécialiste de l’affection qui amène à envisager une LAT 
B. Doit obligatoirement être membre du conseil départemental de l’Ordre des médecins 
C.  Peut être un médecin spécialiste de médecine physique et réadaptation 
D. Peut être un philosophe ou un aumônier ou un juriste 
E. Doit absolument examiner la malade et rencontrer sa famille !
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!
5.Le médecin consultant auquel la loi Leonetti impose de recourir avant une décision de limitation ou 

d’arrêt des traitements (LAT) pour un malade hors d’état d’exprimer son consentement :  

A. Est rare 
B. Nécessite systématiquement l’ablation du matériel 
C. Le germe responsable habituellement est l’E coli 
D. Est d’autant plus fréquente que la paralysie cérébrale est sévère !
6. Désignez les manifestations cliniques classiquement inaugurales d'un AVC ischémique de 

l'enfant : 

A. Hémiplégie 
B. Céphalées 
C. Paresthésies 
D. Troubles de la vigilance 
E. Crises épileptiques !
7. Quel est le cancer pour lequel le patient avec myéloméningocoele de sexe masculin est le plus 

exposé ? 

A. Cancer du rein 
B. Cancer de prostate 
C. Cancer de vessie 
D. Cancer du testicule 
E. Cancer colorectal !!

8. Notez la ou les bonnes réponses. Les facteurs de pronostic des lésions cérébrales chez 
l'enfant sont liés à: 

A. la gravité initiale du TC ( GCS, durée coma...) 
B. la récupération est d'autant meilleure que l'enfant est jeune au moment du TC 
C. l’environnement familial 
D. état scolaire  antérieur !
9.    La kinésithérapie chez l’enfant porteur d’une ostéogenèse imparfaite vise à  (entourer la 

MAUVAISE REPONSE) : 

A. assouplir les articulations 
B. renforcer la musculature 
C. assurer un travail respiratoire en grande amplitude 
D. guider les acquisitions motrices selon les niveaux d’évolution motrice ! !!!!

NOUS VOUS REMERCIONS DE VOTRE PARTICIPATION !
RETROUVEZ LES BONNES REPONSES SUR LE SITE INTERNET : www.ampr-nordpicardie.net 

MERCI DE VOTRE PARTICIPATION !       AMPR - 2 Juin 2012 - Lille Faculté de Médecine


