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Question rédactionnelle : 
 
Manuella34 : Bonjour je fais1m70 pour 70kg. Je me sens mal dans ma peau et je souhaite 

vraiment perdre du poids, est ce que quelqu'un peut m'aider? Merci.7 
 
Stridou78 : Salut Manuella, voici quelques petits conseils qui t’aideront à te sentir bien. Alors, le 

tout, c'est de perdre dans la durée! Il n’y a pas mieux pour ne rien reprendre! 
Alimentation équilibrée en quantités raisonnables et gymnastique (ou marche, ou autre) mais il 
faut se bouger! Peu de matières grasses, beaucoup de légumes, salade, quelques fruits (pas 
plus de trois par jour), de la viande ou du poisson une fois par jour sans ajout de matière 
grasse, et des laitages (0% c'est mieux)! 

 Voili voilou, bon courage !   Référence : Forum Doctissimo, discussion sur la perte de poids. 
         
Éthique : de l’implication contre la maladie à l’application de la santé. 

 
 

QCM n°1 : Une sensation anormale à type de brûlure, picotements, fourmillements est : 
A. Une paraplégie. 
B. Une parectasie. 
C. Une dermopathie. 
D. Une dermite. 
E. Une parodynie. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°2 : Un trouble neurologique affectant la sensibilité est : 
A. Une ergophobie. 
B. Une dysesthésie. 
C. Une acromégalie. 
D. Une sclérodermie. 
E. Une onychomalacie. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

Noircir (■) sur la feuille de réponse jointe la ou les propositions exactes parmi les 6 items proposés. 

Si : - Toutes les propositions sont justes vous obtenez 1 point. 

 - 1 proposition est fausse vous obtenez 0,5 point. 

 - 2 propositions sont fausses et au-delà vous obtenez 0 point. 

NB : La proposition F est exclusive strictement (0 ou 1 point). 
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QCM n°3 : Concernant l’introduction au droit, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. La règle de droit a vocation à être volontairement respectée par la population du fait de l’existence 

d’une sanction. 
B. Le Conseil Constitutionnel peut être saisi depuis 1958 par le président, le premier ministre, le 

président ou 60 députés de l’assemblée nationale et le président ou 60 sénateurs du sénat afin de 
vérifier la constitutionnalité d’une loi. 

C. Le Parlement Européen possède le monopole de l’initiative législative, car en plus de faire des 
propositions de lois, il est chargé de les adopter. 

D. Évaluer la constitutionalité d’une loi, c’est vérifier que ce qu’elle édicte est en accord avec la 
Constitution.  

E. Dès qu’un avis est émis par le Conseil de l’Union Européenne, le pays concerné doit s’y soumettre. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°4 : À propos du Bloc de Constitutionnalité, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. La charte de l’environnement de 2004 a la même valeur que la Constitution de 1958 et de son 

préambule. 
B. La Constitution est inscrite dans les codes. 
C. La Constitution permet d’organiser la séparation des pouvoirs exécutif, législatif et judiciaire. 
D. Le pouvoir législatif est exercé par l’Assemblée nationale qui comprend le Sénat et le Parlement. 
E. Le contenu de la Constitution est fixe car elle est la norme suprême. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°5 : Concernant les droits et obligations des usagers du système de soins, 
indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. Ces droits sont apparus dans la loi HPST (Hôpital, Patient, Santé, Territoire) de 2009. 
B. Le droit à l’information incombe à tout professionnel de santé au cours d’un entretien individuel. 
C. L’accès à un dossier médical par un patient est interdit. 
D. Il est obligatoire de payer les honoraires d’un professionnel de santé. 
E. La jurisprudence demande aux patients de participer à la préservation de leur santé. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°6 : À propos de l’organisation de la santé publique en France, indiquer la (ou les) 

propositions exacte(s) : 
A. La Direction Générale de la Santé (DGS) s’appuie sur des structures de concertation/coordination 

et des structures de mise en œuvre. 
B. Le Haut Conseil de Santé Publique (HCSP) est composé d’experts qui financent des plans et des 

programmes. 
C. Le Comité Technique des Vaccinations (CTV) fait partie de la commission spécialité prévention, 

éducation et promotion de la santé. 
D. Le HCSP, instance consultative, a donné un avis sur la vaccination contre la rougeole. 
E. La Conférence Nationale de Santé (CNS) est une instance de décision. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°7 : Concernant l’histoire de la santé publique, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. La philosophie à l’origine du mouvement hygiéniste est celle des Lumières. 
B. Les instituts d’hygiènes sont créés durant les années glorieuses de l’hygiénisme au cours du 

XVIème siècle. 
C. Le problème que rencontrèrent les hygiénistes résulte du déséquilibre existant entre l’objectif défini 

et l’acceptation des normes établies pour y parvenir. 
D. Les thèses hygiéniques ont été contestées, contribuant au désintérêt de celles-ci. 
E. Au XXIème siècle, la santé publique est toujours présente mais elle est nommée hygiène publique. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 



2012-2013                               Tutorat UE 7– Concours blanc n°2 – 26/04/2013 3 / 7 

QCM n°8 : Quelles sont les vaccinations obligatoires pour la population générale ? 
Indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. La tuberculose (BCG). 
B. L’hépatite B. 
C. La primovaccination contre le tétanos, la diphtérie et la poliomyélite. 
D. À propos du tétanos, seul la primovaccination et le premier rappel sont obligatoires. 
E. La primovaccination contre la rougeole. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°9 : Concernant la société française de nos jours, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Les femmes fument moins que les hommes dans la tranche 18/24 ans. 
B. La mortalité prématurée a tendance à augmenter ces dernières années. 
C. La consommation d'alcool a globalement diminuée. 
D. Les personnes âgées migrent du Sud vers le Nord. 
E. L’obésité et le surpoids ont tendance à augmenter. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°10 : Concernant les maladies chroniques et l’environnement, indiquer la (ou les) 

propositions exacte(s) : 
A. Parler de personnes handicapées soulève des questions éthiques sur la déshumanisation, la 

qualité de vie ou la stigmatisation. 
B. Pour qu’une personne dépendante puisse rester à domicile, il faut qu’elle soit exclusivement aidée 

par un membre de sa famille. 
C. Au sens de la politique administrative, une personne dépendante a une addiction à une substance. 

Des troubles psychiques se manifestent à l'arrêt de la prise de cette substance. 
D. Les handicapés moteurs sont représentés par un tuteur dans les actes de la vie civile. 
E. Par principe, 20 ans est un seuil pour les personnes handicapées. Celui-ci marque le passage 

d'une politique éducative à une politique de l'emploi. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°11 : À propos de la promotion de la santé, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Il existe une nette corrélation entre la réduction de la mortalité et les dépenses de santé. 
B. La stratégie de la “santé pour tous” peut amener à la culpabilisation de certaines personnes. 
C. La pathogénèse comme la salutogénèse génèrent la maladie. 
D. Les réseaux “villes-santé” permettent de promouvoir la santé au plus proche des citoyens. 
E. Les décès par maladies circulatoires sont liés à la catégorie sociale, au fait de vivre à proximité 

d'espaces verts. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°12 : À propos des SHS et de leurs limites, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Elles ont pour objectif d’analyser dans le but de réformer. 
B. Elles prennent leurs racines dans la volonté de prouver que l’ordre du monde découle d’un ordre 

naturel ou religieux. 
C. Elles naissent au XVIIIème siècle. 
D. Elles sont considérées comme des sciences prédictives. 
E. L’objectivité des sciences en général est difficile à atteindre du fait de l’implication du scientifique 

dans son objet d’étude.  
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 
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QCM n°13 : Concernant l’épistémologie, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. Selon l’inductivisme, la science est un savoir issu des faits de l’expérience. 
B. Malgré les critiques que l’on peut faire à la théorie inductiviste, la neutralité de l’observation 

constitue une des forces de cette théorie. 
C. Selon le falsificationnisme, un énoncé scientifique imprécis est moins réfutable et donc meilleur. 
D. La théorie de T. Kuhn est le fruit d’une démarche historique. 
E. La définition de la science s’affine à mesure que sont formulées les différentes théories 

épistémologiques. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°14 : Concernant l’étude de la maladie par les SHS, indiquer la (ou les) 
propositions exacte(s) : 
A. La maladie est perçue comme un désordre à la fois individuel et collectif. 
B. Malgré le fait qu’elle soit modelée culturellement, elle fait toujours l’objet de rites et de cérémonies. 
C. D’un point de vue économique, elle peut être perçue comme un véritable secteur d’activité. 
D. Du temps des épidémies, elle était à l’origine d’importantes migrations. 
E. Elle influe directement sur la pyramide des âges. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°15 : À propos des maladies chroniques, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. La découverte des maladies chroniques a eu lieu au XIXème siècle. 
B. Les maladies chroniques sont toutes considérées comme des Affections de Longue Durée (ALD) 

par la sécurité sociale et sont ainsi automatiquement remboursées à 100%. 
C. L’émergence des maladies chroniques a permis de passer d’un accompagnement à une prise en 

charge du patient. 
D. Avec les maladies chroniques émerge une nouvelle vision de la place et du rôle du malade. 
E. Les maladies chroniques rassemblent un groupe homogène de maladies. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°16 : À propos de la santé, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. La santé se définit uniquement comme une absence de maladie. 
B. On passe d’une définition négative à une définition positive de la santé. 
C. La santé peut se mesurer, et donc se quantifier. 
D. De nos jours, on pense plus la lutte contre la maladie qu’à la lutte pour la santé. 
E. Avec la promotion de la santé, l’individu est de moins en moins responsabilisé vis-à-vis de son état 

de santé. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°17 : À propos de la relation de soin, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. Parmi les quatre grands principes éthiques que sont l’autonomie, la bienfaisance, la non 

malfaisance et la justice, le principe d’autonomie prime sur celui de la bienfaisance. 
B. Aujourd’hui la pluridisciplinarité s’efface peu à peu pour laisser place au colloque singulier. 
C. La subjectivité du malade occupe une place primordiale dans la relation paternaliste de Parsons. 
D. La clinique étant un élément indispensable de la relation de soin, sa place est de plus en plus 

centrale. 
E. Une relation de soin a strictement deux dimensions : économique et thérapeutique. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 
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QCM n°18 : À propos de la profession médicale, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Le titre de docteur a toujours assuré une efficacité thérapeutique. 
B. Le diplôme de docteur délivré par les universités au moyen-âge se basait sur la pratique et la 

transmission orale des connaissances. 
C. Au XIXème siècle, on assiste à l’unification du modèle médical qui passe par la délimitation des 

champs de compétences des différentes professions médicales et paramédicales. 
D. Selon T. Parsons, la relation médecin/malade se limite au cadre spécifique de la maladie. 
E. Selon E. Freidson, la profession médicale se fonde en partie sur l’autonomie que possède le 

médecin dans la pratique quotidienne de son activité. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°19 : À propos de l’hôpital contemporain, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Sa naissance est contemporaine à l’émergence de la médicalisation. 
B. Il permet l’intégration des étudiants à hôpital par la mise en place de l’internat. 
C. Sa gestion se fait sous l’égide de l’autorité religieuse. 
D. Il permet un amoindrissement des coûts de l’hôpital. 
E. Il est le fruit d’un mouvement mettant l’hôpital au centre du système de soin français. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°20 : À propos des systèmes de santé, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. Le système de santé bismarckien se base sur l’égalisation des résultats. 
B. Le système de santé français se rapproche aujourd’hui du système beveridgien par la mise en 

place d’un impôt de santé. 
C. Le système de santé libéral fonctionne selon le principe du marché pur. 
D. Le caractère sacrificiel du système beveridgien contribue à la création d’un système à deux 

vitesses. 
E. La solidarité verticale implique que la cotisation se fait entre personnes ayant le même niveau de 

risque. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°21 : Concernant les inégalités de santé, indiquer la (ou les) propositions 

exacte(s) : 
A. L’écart en termes d’espérance de vie entre la Zambie et le Japon est principalement le fait d’une 

cause biologique. 
B. Les cadres vivent plus longtemps que les ouvriers mais ils vivent plus mal. 
C. On distingue trois types de mortalité évitable : liée au système de soin, lié aux comportements et 

liée aux conditions de vie. 
D. Les cohortes Whitehall ont montré que le gradient social concernant l’espérance de vie est 

uniquement dû à un problème de pauvreté. 
E. Selon l’effet de sélection, les inégalités de santé pourraient être à l’origine d’inégalités sociales. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°22 : À propos du cancer, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. La phase de rémission d’un cancer correspond à une période où le cancer est totalement éradiqué 

de l’organisme. 
B. L’appréhension de la chimiothérapie par les malades tout comme ses impacts biologiques est 

faible. 
C. L’amélioration de l’arsenal thérapeutique contre le cancer a permis sa chronicisation et une baisse 

des coûts pour la sécurité sociale. 
D. Pour évaluer la qualité de vie d’un patient atteint de cancer, il faut évaluer ses réalisations et ses 

possibilités. 
E. Le plan cancer 2009-2013 vise à limiter l’accès aux prêts et aux assurances des malades atteints 

de cancer car ils risquent de  mourir avant d’avoir remboursé leur dette. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 
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QCM n°23 : Concernant la conférence de F. Worms « le moment du soin », indiquer la (ou 
les) propositions exacte(s) : 
A. Tout rapport partiel est un rapport violent. 
B. Le soin suppose une inégalité de pouvoir entre les Hommes. 
C. L’arrêt des traitements ne conditionne pas celui du soin subjectif. 
D. Le soin est traversé par une opposition morale entre bienveillance et malveillance. 
E. Le malade atteint de la maladie d’Alzheimer subit une perte d’autonomie morale et juridique. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°24 : Concernant le prélèvement d’organes ou de tissus à visée thérapeutique, 
indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. Pour être greffé, il faut être inscrit sur une liste d’attente nationale gérée par la HAS. 
B. Les règles d’attribution des greffons permettent leur répartition équitable. 
C. Hormis les dons intrafamiliaux, le don est toujours anonyme. 
D. L’état de mort encéphalique est une condition sine qua non au prélèvement d’organe post-mortem. 
E. Le corps humain obéit au droit patrimonial. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°25 : À propos du SIDA, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. Au début de l’épidémie, le SIDA était nommé la « gay pneumonia » car cette maladie ne touche 

que la communauté gay. 
B. Aujourd’hui le SIDA est considéré comme une maladie chronique car on n’en meurt plus. 
C. Grâce à sa classification en ALD, le traitement du SIDA est remboursé à 100% et tous les malades 

atteints sont traités. 
D. Si le patient décide de ne pas annoncer sa séropositivité à son entourage, il risque de s’isoler et de 

tomber dans un état dépressif. 
E. Au cours du temps, le patient est passé d’un statut passif à un statut actif. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°26 : Concernant la loi Léonetti du 22 avril 2005, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Elle condamne l’acharnement thérapeutique et promeut une obstination raisonnable. 
B. Elle traite de l’euthanasie. 
C. Elle insiste sur le respect dû à la dignité d’un patient en fin de vie. 
D. Elle légitime le double effet : une action peut avoir un effet globalement mauvais si l’effet bon était 

initialement recherché. 
E. Elle introduit les directives anticipées que le médecin se doit d’appliquer.  
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°27 : Concernant l’éthique et la morale, indiquer la (ou les) propositions exacte(s) : 
A. La morale a pour vocation d’être universelle mais n’y parvient pas. 
B. L’éthique appliquée est la réflexion sur le bien-fondé de la règle à laquelle l’action doit se 

conformer.  
C. L’éthique médicale peut être vue comme le fait de construire du commun à partir de singularités. 
D. La morale est le « noyau » autour duquel se base l’éthique, elle a donc une valeur supérieure à 

cette dernière. 
E. La déontologie correspond à l’ensemble des devoirs qu’une profession se doit de respecter. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 
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QCM n°28 : À propos de la médecine prédictive, indiquer la (ou les) propositions 
exacte(s) : 
A. Lorsqu’une anomalie est détectée durant un DPI, la femme enceinte peut réaliser une IMG. 
B. La notion de précocité d’un cancer est importante pour déterminer son caractère héréditaire. 
C. Les maladies graves et incurables conduisant à envisager une IMG dans le cadre d’un DPN sont 

recensées dans une liste élaborée par le CPDPN. 
D. Les centres autorisés à pratiquer un DPI le sont par l’InVS. 
E. L’amniocentèse est proposée à toutes les mères nullipares. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°29 : Concernant l’histoire des maladies chroniques, indiquer la (ou les) 
propositions exacte(s) : 
A. Schwann et Virchow sont deux fondateurs de la théorie cellulaire.  
B. La médecine expérimentale est la médecine qui découle de l’expérience clinique du praticien.  
C. Le développement de la microbiologie a abouti à celui de l’immunologie. 
D. Le premier antidiabétique oral est un sulfamide.  
E. Le développement des colorants s’est fait conjointement à l’invention de la microscopie. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 

QCM n°30 : À propos des évènements indésirables associés aux soins, indiquer la (ou 
les) propositions exacte(s) : 
A. La fréquence des évènements indésirables graves liés aux soins est anecdotique dans la pratique 

médicale. 
B. La majorité des évènements indésirables liés aux soins est imputable au matériel médical. 
C. La coordination du personnel soignant, via des pratiques communes et des façons de penser 

partagées, est la meilleure façon d’éviter les évènements indésirables liés aux soins.  
D. Si un patient voit sa durée d’hospitalisation se rallonger à cause d’une erreur dans les soins qui lui 

sont prodigués, on peut alors parler d’évènement indésirable grave. 
E. La confiance dans le partenariat médecin-malade repose sur le fait que le médecin ne peut faire 

d’erreur. 
F. Toutes les propositions précédentes sont fausses. 

 
 
 


