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L'ASP est

Xa>un examen radiologique standard utiliser le plus souvent en lere
intention
X b> permet d'apprécier la répartition des gaz digestifs .
X ¢> permet de rechercher une aerobilie et des calcifications digestives
X d> devant toute douleur abdominale
e> cliché réalisé uniquement en décubitus dorsal
Par quel(s) moyen(s) technique(s) d'imagerie non invasive le
diagnostique de alcuj‘est facile
X, a> ASP en position couché
X b> échographie abdominopelvienne
¢> une bili IRM
endoscopie digestive |

LS @Que traduit sémiologiquement I'image de niche en radiologie digestive

XA ) une ulcération
B ) une lacune endoluminale €
C) une image d’addition
D ) une réduction du calibre d'un segment digestif ¢
E ) une image de compression extrinséque §

4) En cas d’Abdomen aigu non traumatique le cliché thoracoabominale

debout de face permet de :

¥ A ') rechercher un pneumo péritoine
B ) éliminer une cardiomégalie
C ) reconnaitre un important épanchement compressif pleural

' D) rechercher des calcifications pancréatiques

. E) rechercher une surélévation en brioche de la coupole
diaphragmatique

QLS @Devant un abdomen aigu, le cliché rénal en lere intention
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A ) un thorax face , couché ¢
% B ) un ASP couché

C ) un thorax face , debout 1

D ) un thorax de profil ¢

E ) un ASP debout

LS @Un pneumopeéritoine se manifeste sur un ASP debout par

A ) de multiples niveaux hydroaérique
B ) une opacité de tonalité hydrique

» C ) un croissant gazeux en projection sous diaphragmatique
D ) une calcification des visceres pleins



E ) un effacement de la ligne du Psoas .
es,

7) Sensibilité et spécificité de I'ASP reconnues
lesquelles ?
X A ) une pancréatite aigue
B ) une cholécystite lithiasique ou alithiasique ¢
C ) une affection utéro annexielles Y
w D) une péritonite avec pneumopéritoine
X E)une occlusion intestinale
8) Quels sont les criteres de bonne réussite de 'ASP :
X A)une bonne visibilité des bords externes des Psoas
X B) netteté des gaz intestinaux
C ) visibilité des 11emes articulations costo-vertébraleé
x D) visibilité du bord inferieur de la symphyse pubienne
x E ) visibilité du bord supérieur de la symphyse pubienne
9) Le diagnosticd'un volvulus sur bride est évoquer sur un ASP debout

pour des affections aigu

« A )Des niveaux hydro-aériques plus larges que hauts X
B )Des niveaux hydro-aériques plus hauts que larges
C)Une image en U renversé

D JUne pneumopéritoine

X E )Une distension intestinale diffuse

10) Une clarté anormale sur un ASP
A) une masse péritonéale
w B)un pneumopéritoine
) unculdesac pleurale
¢ D) une aérobilie
\ E ) une aéroportie
11) Un ASP permet de mettre en évidence
X A)des signes de pancréatite
¥ B)des calcifications pancréatiques
X C)un pneumopéritoine
¥ D) des lithiases biliaires calcifiées
X E ) toutes les réponses sont justes
o] y 12) Une sténose cesophagienne réguliere centrée et rigide est en
‘ faveur:
A ) d’une sténose tumorale maligne




B) d'une sténose tumorale bénigne
C) d’une sténose caustique
D ) toutes les réponses sont justes
1 E ) toutes les réponses sont fausses
av’ @

Sur un transite du gréle la fistule se présente sous forme de :
A) une lacune

B ) une image de soustraction
X C) une image d'addition
D ) une sténose
E ) une dilatation
14) Le renforcement postérieur est caractériser par un milieu ; cochez
la ou les réponses justes
A ) solide
B ) semi liquide
C ) gazeux
D ) liquide
X _E )transonore

15) Quelles sont les contres indications de I'opacification par le sulfate

de baryum :cochez la ou les réponses justes
A') une souffrance intestinale
\B ) une perforation digestive
C ) une cholécystite aigue
X D) une constipation chronique
E ) une masse abdominale
. Les contres indications d’un uroscanner sont :
A ) une insuffisance hépatique
X B ) une insuffisance rénale
C) une infection urinaire
X D) une grossesse
E ) une insuffisance cardiorespiratoire
~_) La principale indication de 'UCR est :
) une lithiase rénale
B ) une glomérulonéphrite
+C ) un reflux vésico-urétérale
D ) un traumatisme rénale
E ) une tumeur vésicale

@ Sur un ASP le signe le plus fidele d’un hématome rétropéritonéale
est la présence de :
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A ) un iléus reflexe '
B ) un pneumopéritoine
C ) une grisaille diffuse
D ) une aérocalie
X E) un effacement des bords du Psoas

)L'échographie abdominale est I'examen de choix pour rechercher
X A) un épanchement liquidien intrapéritonéale M toc

B ) un épanchement gazeux intrapéritonéale ( 9\3%_3)

C) des niveaux hydro-aérique (ASV)

D ) un pneumopéritoine (A 1)

¥ E ) un syndrome de masse intrapéritonéale
20 ) devant un tableau de colique néphrétique, quels sont les examens a
faire en premiére intention
A ) un uroscanner
XB ) un ASP en position couché
C) une uro IRM
XD ) une échographie abdominale



