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Une réponse juste donne droit a 1 point
Une réponse fausse équivaut a 1 point
Une absence de réponse équivaut a 0 point

POUR TOUTES LES PROPOSITIONS
SUIVANTES COCHER LA BONNE
PROPOSITION

7. Le nouveau-né GG est malade. L’infirmier va

au laboratoire pour récupérer le résultat de
Phémoculture. Cez acte de soins fignre dans les roles :

A | Propres

B | Délégués

C | Collaboration

D | Conseils et prévention

JK, 6 mois, sexe masculin, domicilié a
Nzikaha et correctement vacciné. Il tousse,
respire difficilement avec un tirage sous costal.
Les narines de JK ne sont pas encombrées. e
probleme infirmier de JK est :

Pneumonie grave de enfant

Dégagement inefficace des voies respiratoires

Perturbation des échanges gazeux
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Infection pulmonaire grave

JK, 6 mois, sexe masculin, domicilié a
Nzikaha et correctement vacciné. Il tousse,
respire difficilement avec un tirage sous costal.
Les narines de JK ne sont pas encombrées.
JKa:

5 données d’indépendance

6 données de dépendance

6 données d’indépendance
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5 données de dépendance

JK, 6 mois, sexe masculin, domicili¢ a
Nzikaha et correctement vacciné. Il tousse,
respire difficilement avec un tirage sous costal.
Les narines de JK ne sont pas encombrées.
JKa:

3 données d’indépendance

5 données de dépendance

2 données d’indépendance
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4 données de dépendance

5.

JK, 6 mois, sexe masculin, domicili¢é a
Nzikaha et correctement vacciné. Il tousse,
respire difficilement avec un tirage sous costal.
Les narines de JK ne sont pas encombrées.
Lobjectif de soins de JK est

A | Ramener la fréquence respiratoire de JK entre
40 et 60 cycles/min
B | Ramener la fréquence respiratoire de JK entre
16 et 20 cycles/min
C | Ramener la fréquence respiratoire de JK entre
20 et 30 cycles/min
D | Ramener la fréquence respiratoire de JK entre
30 et 40 cycles/min

PL, 18 mois, sexe masculin. Il a une fiévre a
40°Celsius et pese 10kg. Sa paume est trés
chaude, les yeux sont enfoncés. Il grélotte et
boit avec avidité. Il se trouve dans une
chambre climatisée. Pour traiter la fievre de
PL

Je recouvre PL avec un linge mouillé

Je donne de I’eau a boire a PL.

Je porte des habits a PL
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Jéteins le climatiseur

Dans Pexécution des soins essentiels du
nouveau-né, la prise du poids et la réalisation
des soins prophylactique interviennent entre

Avant 60 minutes de vie

60 et 90 minutes de vie

90 et 120 minutes de vie
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Apres 120 minutes de vie

Dans P’exécution des soins essentiels du
nouveau-né, j’aide la meére a mettre son bébé
au sein

A | Avant 60 minutes de vie
B | 60 et 90 minutes de vie
C | 90 et 120 minutes de vie
D | Apres 120 minutes de vie
L’infection néonatale précoce d’origine

bactérienne est causée dans la majorité des cas

Streptocoque A

Streptocoque C

Streptocoque D

o| o] w|>|§

Streptocoque B
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10.

11.

12.

13.

14.

15.
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Le soluté de réhydratation orale (SRO) de
PPOMS a osmolarité réduite 4 une osmolarité
totale de

235 mmol/litre
255 mmol/litre

225 mmol/litre
245 mmol/litre
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WYV est 4gé de 16 mois. Il a une diarrhée sans
déshydratation. La quantité de SRO a fournir a
la mére pour le traitement a domicile est

A | 250 ml/jour

B | 500 ml/ jour
C | 1000 ml/joutr
D | 1500 ml/litre

WV est 4gé de 16 mois. Il a une diarrhée avec
signes sévére de déshydratation. Le soluté
idéal pour la réhydratation par voie parentérale
est

Sérum glucose 10%
Sérum bicarbonate

Manitol
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Ringer lactate

Le globule rouge parasité par Plasmodium
falciparum posséde a sa surface des
renflements appelés

A Phénomene de rosette

B Récepteur endothéliaux ICAM)
C Cytokine TNF alpha

D KNOB

Dans la forme commune du paludisme grave
neurologique ’enfant présente

Une altération de la conscience

Une anémie clinique décompensée

Une insuffisance rénale
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Une hémoglobinurie

Les deux principales formes cliniques du
paludisme grave en Cote d’Ivoire sont

Convulsions et hyperparasitémie

Convulsions et hypoglycémie

Convulsions et anémie décompensée
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Convulsions et cedeme pulmonaire

16.

17.

18.

79.

20.

21.

Les deux principales formes cliniques du
paludisme grave en Céte d’Ivoire sont

A | Convulsions et hyperparasitémie

Convulsions et hypoglycémie

B
C | Convulsions et anémie décompensée
D

Convulsions et cedeme pulmonaire

GB tourne les pages d’un livre, monte les
escaliers a 4 pattes, aime a jeter et demande
les objets en les montrant du doigt. Je conclue
que GB a

A | 15 mois
B | 18 mois
C | 12 mois
D | 24 mois

KL court vite, saute, danse et tourne en cercle.
Il a une bonne prise digitale et réunit 2 ou 3
mots dans une phrase. Il comprend et exécute
des ordres en 2 parties. Je déduis que KL a

A | 15 mois
B | 18 mois
C | 12 mois
D | 24 mois
BV est correctement nourri depuis la

naissance et a une taille de 92 cm. Le médecin
vous informe que BV viens de doubler sa taille
de naissance. Je déduis que BV est 4gé de

A | 24 mois

B | 36 mois

C | 12 mois

D | 48 mois
Dans la malnutrition aigué sévére avec
complication enfant

A | est éveillé

B | aun bon appétit

C | une anorexie

D | ales yeux brillants
Dans la malnutrition aigué sévére avec
complication, la survenue d’une

déshydratation favorise le décés de I’enfant
dans

A | 50 2 80% des cas
B | 30 a50% des cas
C | 20 2 30% des cas
D | 10 2 20% des cas
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22. La principale porte d’entrée du tétanos
néonatal est ombilicale

A | Ombilicale

B | Injection intramusculaire
C | Excision

D | Circoncision

23. Le trismus se manifeste chez le nouveau-né
souffrant du tétanos par une impossibilité :

d’ouvrir la main

d’évacuer les urines

d’évacuer les selles
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d’ouvrir la bouche

e Une réponse juste donne droit a 1 point

e Une réponse fausse retranche 1 point
e Une absence de réponse équivaut a 0 point

POUR TOUTES LES PROPOSITIONS
SUIVANTES COCHER LA BONNE
AFFIRMATION.

24. Est qualifié de prématuré tous nouveau-né
dont le poids de naissance est en dessous de
2500g

A | Vrai
B | Faux

25. Le débit d’oxygéne pour éviter la rétinopathie
du prématuré est comprise entre 1 et 1,51/min

A | Vrai
B | Faux

26. BK, gargcon, 7 mois, réside a Bouaké. Son
calendrier vaccinal est a jour. Il émet 6 selles
glaireuses par jour depuis 2 jours. Il est nourri
au sein et le sevrage a débuté depuis 1 mois.
BK a 5 données d’indépendance

A | Vrai
B | Faux

27. BK, gargon, 7 mois, réside a Bouaké. Son
calendrier vaccinal est a jour. Il émet 6 selles
glaireuses par jour depuis 2 jours. Il est nourri
au sein et le sevrage a débuté depuis 1 mois.
BK a 7 données d’indépendance

A | Vrai
B | Faux

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

BK, gargon, 7 mois, réside a Bouaké. Son
calendrier vaccinal est a jour. Il émet 6 selles
glaireuses par jour depuis 2 jours. Il est nourri
au sein et le sevrage a débuté depuis 1 mois.
BK a 2 données de dépendance

A | Vrai
B | Faux

Pour préparer le F75, je dilue le sachet de 410
grammes dans 2 litres d’eau

A | Vrai
B | Faux

BK, garcon, 7 mois, réside a Bouaké. Son
calendrier vaccinal est a jour. Il émet 6 selles
glaireuses par jour depuis 2 jours. Il est nourri
au sein et le sevrage a débuté depuis 1 mois.
BK a 2 données de dépendance. BK a plus de
données d’indépendance que de dépendance.
Cela signifie que BK est en bonne santé.

A | Vrai
B | Faux

Le complexe d’oedipe apparait chez ’enfant
entre 24 et 36 mois .

A | Vrai
B | Faux

La peur du visage inconnu apparait a ’4ge de
9 mois.

A | Vrai
B | Faux

Pour traiter les signes évidents de
déshydratation, j’applique le plan B de
traitement

A | Vrai
B | Faux

BV, 1 mn de vie, ne respire pas, ne pleure pas,
tout mou, bleu de partout et le ceeur bat a 90
batt/min. Le score ’APGAR de BV est 3 a1
min de vie

A | Vrai
B | Faux
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39.

40.

41.

42,
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La déshydratation compliquant la malnutrition
aigué€ sévére survient durant la premiére
semaine de traitement

A | Vrai
B | Faux

Pour préparer le F100, je dilue le sachet de 456
grammes dans 2 litres d’eau

A | Vrai
B | Faux

Je recois un nourrisson de 18 mois présentant
une malnutrition aigué€ sévere avec
complication. Il a une diarrhée et une anémie.
La prescription de ’antianémique (fer + acide
folique) est faite avant ’arrét de la diarrhée.

A | Vrai
B | Faux

Nouveau-né CLW, Jour 6 de vie. Il a un
tétanos néonatal avec un score pronostic de
Dakar a 3. Le tétanos de CLW est grave.

A | Vrai
B | Faux

Le Clostridium tetani, agent pathogéne du
tétanos, est un germe aérobie

A | Vrai
B | Faux

KL, J4 de vie a une maladie hémorragique du
nouveau-né. Il pése 1530g. je lui administre 1
mg de vitamine K1 en IM

A | Vrai
B | Faux

On parle de retard de maturation dentaire
chez un nourrisson si ce dernier n’a aucune
dent dans la bouche a partir de 15 mois

A | Vrai
B | Faux

Pour réanimer le nouveau-né en souffrance qui
ne pleure pas et ne respite pas, je sectionne
immédiatement le cordon ombilical et le pose
sur la table de réanimation pour le nettoyer.

A | Vrai
B | Faux

43.

44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

L’infection urogénitale de la meére pendant la
grossesse est un facteur non favorisant de
Pinfection tardive du nouveau-né

A | Vrai
B | Faux

Le stress est une cause induite ou médicale de
la prématurité

A | Vrai
B | Faux

Dans la maladie hémorragique du nouveau-né
il y a un excés de la vitamine K1

A | Vrai
B | Faux

L’essentiel de la réanimation néonatale, est
d’aider le bébé a respirer aprés la premiere
minute de vie

A | Vrai
B | Faux

La durée de I’administration du collyre
antiseptique au nouveau-né aprés la naissance
est d’un jour

A | Vrai
B | Faux
Dans le score pronostic de Dakar une

température a 38°4 Celsius est coté a 1

A | Vrai
B | Faux

Un score Pronostic de Dakar a 2 signifie que
le tétanos est frustre

A | Vrai
B | Faux

BH, 8 mois, 9kg, est admis en urgence pour
une fievte a 40°C. La dose journaliére
recommandée de paracétamol est de 135 mg x
3/ jout.

A | Vrai
B | Faux

Le faible poids de naissance favorise la
maladie hémorragique du nouveau-né

A | Vrai
B | Faux
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