QUESTIONS

H

Risques sanitaires liés a I'eau et a I'alimentation. Toxi-infections
alimentaires

Quelles étiologies bactériennes suspectez-vous
devant des diarrhées survenant 4 h apres un repas

Que suspecter devant I'apparition d'une diplopie
chez plusieurs membres d'une famille le 27 décembre?)

Quelle est la bactérie la plus souvent en cause
dans les intoxications alimentaires collectives ?
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Risques sanitaires liés a I'eau et a I'alimentation. Toxi-infections
alimentaires

Staphylococcus aureus, Bacillus cereus

Botulisme secondaire a une toxi-infection alimentaire
collective

Salmonella non typhi



QUESTIONS

H

Vaccinations: bases immunologiques, indications, efficacité,
complications

Quel est le schéma habituel de vaccination
contre Haemophilus influenzae?

Quel est le schéma vaccinal anti-hépatite A?

Quelles sont les personnes concernées par la vaccination
contre les infections a i i

Combien de valences sont couvertes par le vaccin
anti-pneumococcique recommandé chez I'enfant ?

Quels sont les vaccins vivants atténués?
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Vaccinations: bases immunologiques, indications, efficacité,
complications

Une dose a 2, 3 et 4 mois, et une dose de rappel
a 16-18 mois

Une injection, rappel 6 a 12 mois plus tard

Jeunes filles a 14 ans, rattrapage jusqu’a 23 ans
au plus tard dans I’'année apreés le début de la vie sexuelle

13

BCG, fievre jaune, rougeole, rubéole, varicelle, rotavirus



| 6 llQuelles sont les vaccinations obligatoires en France
pour la population générale?

Quels vaccins sont susceptibles de provoquer
des arthralgies ?)



A Diphtérie - Tétanos - Poliomyélite

Hépatite B, rubéole



H QUESTIONS

Angines et pharyngites de I'enfant et de I'adulte

Dans quel délai I'antibiothérapie a-t-elle un intérét
dans I'angine a streptocoque du groupe A?|

Quelle(s) alternative(s) proposez-vous pour une angine
a SBHA en cas d'allergi & i

Quelles sont les principales complications de la diphtérie?

Dans quelles circonstances devez-vous craindre
une diphtérie devant une angine pseudo-membraneuse?

Quels diagnostics différentiels évoquer devant une angine
ulcéreuse résistante au traitement habituel ?|
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Angines et pharyngites de I'enfant et de I'adulte

9 jours aprées le début des symptomes

Macrolides (azithronycine, clarithronycine ou josamycine)

Croup (atteinte laryngée), PRN, myocardite

Absence de vaccination, retour de zone d’endémie
(Europe de I'Est, Maghreb)

Lymphome (et autres hémopathies malignes), carcinome
ORL, agranulocytose



