CHIRURGIE VISCERALE ET DIGESTIVE
Epreuve de vérification des connaissances fondamentales
Question N°1

En cas d'infection du boîtier d'un anneau de gastroplastie ajustable, quelle complication spécifique doit on rechercher?

Question N°2

La complication digestive tardive la plus fréquente après Sleeve gastrectomie?
Question N°3

Quelles sont les deux pathologies  fonctionnelles digestives de type endocrinien le plus souvent rencontrées après gastric bypass?
Question N°4

Que prévient on lorsqu'on prescrit à la sortie d'une chirurgie bariatrique un traitement par acide ursodesoxycholique?

Question N°5

Citer au moins 3 contre indications définitives à la chirurgie bariatrique .

Question N°6
La Diverticulite non compliquée : 
Quels les sont critères d’une non antibiothérapie ?
Question N°7

Quelles sont les options chirurgicales validées devant une peritonite divertivulaire ?

Question N°8

Quel élément est à risque de blessure lors de la mobilisation du meso-sigmoide ?

Question N°10

Quel examen clinque faites-vous devant une masse rétro péritonéale chez un homme jeune ? 

Question N°11

Selon les dernières recommandations, existe-t-il une indication d’antibioprophylaxie en cas de pariétoplastie prothétique pour hernie inguinale ?

Question N°12

Quelles sont les techniques chirurgicales de réparation herniaire inguinale sans tension ?
Question N°13

Options thérapeutiques devant un diverticule de Zenker.

Question N°14

Quelles sont les indications de traitements néoadjuvants par radiochimiothérapie dans l’adénocarcinome du rectum ?
Question N°15

Quels sont les critères qualités anatomopathologiques de résection colique du cancer du colon ?

Question N°16

Quelles sont les options thérapeutiques dans la prise en charge chirurgicale en urgence du cancer du sigmoïde en occlusion ?
Question N°17

Quels sont les 2 examens radiologiques indispensables dans le bilan d’un cancer du rectum ?
Question N°18

Vous prenez en charge un patient qui présente un traumatisme fermé de la rate 
Quel est le principal critère qui indique une chirurgie ?
Question N°19

Vous décidez un traitement conservateur d’un traumatisme fermé du foie : quelles sont les principales complications hépatiques que l’on rencontre ?
Question N°20

Par quelle méthode mesure-t-on la pression intra-abdominale ?
Question N°21

Quelle valeur indique une laparotomie de décompression ?
Question N°22
Le scanner est-il un examen indispensable pour opérer un patient stable qui présente une plaie pénétrante de l’abdomen avec issue d’une frange épiploique ? 
Question N°23

Quels sont les organes les plus fréquemment atteints lors d’un traumatisme fermé de l’abdomen et lors d’un traumatisme ouvert ?
Question N°24

Selon quel score est évaluée l’aptitude à la mise à la rue des patients après chirurgie ambulatoire ?
Question N°25

Quel est le premier diagnostic à évoquer devant une péritonite généralisée au 2ème jour d’une cholécystectomie sous coelioscopie ?
Question N°26

Quel est le diagnostic à évoquer devant une hémorragie digestive basse de sang rouge associée à une douleur de l’hypochondre droit au 5ème jour d’une biopsie hépatique ? 
Question N°27

Quel est le meilleur traitement d’un patient de 55 ans présentant 2 nodules de carcinomes hépatocellulaires (2 cm et 3 cm) sur une cirrhose virale B avec de l’ascite ?

Question N°28

Citer les 3 éléments du Triangle de Calot ?
Question N°29

Quelle est la définition d’une hépatectomie majeure ?
Question N°30

Un patient hémodynamiquement instable est admis en salle de déchocage après une défenestration. 

Quels sont les trois examens radiologiques à réaliser dès l’admission ?

Question N°31

Citez les trois paramètres de la triade létale chez un traumatisé sévère.


Question N°32

Une stratégie de damage contrôle pour un traumatisé instable avec un épanchement  intrapéritonéal :

Quelle est la durée maximale d’intervention(opératoire) pour ce patient ? 

Question N°33
Que faites vous devant une plaie du grêle dans une stratégie de damage contrôle ?

Question N°34

Que faites vous devant une plaie hémorragique du foie dans une stratégie de damage contrôle ?

Question N°35

Que faites vous devant une plaie de la rate hémorragique dans une stratégie de damage contrôle ?

Question N°36

Que faites vous devant une plaie du rein hémorragique dans une stratégie de damage contrôle ?

Question N°37

Comment fermez-vous la paroi abdominale dans une stratégie de damage contrôle ?

Question N°38

Quel geste clinique simple pratiquez vous en cas de suspicion de syndrome occlusif avant d’envoyer le malade au scanner ?
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