Epreuve de psychologie médicale. Session de Janvier 2018

Faculté de médecine de Agadir

1-La théorie cognitive se base essentiellement sur : (Trois réponses justes)

Les représentations mentales
L’existence de schémas de pensée

Le conditionnement appris

La maniére dont on traite I'information

mo o w»

Les renforcements positifs et négatifs
2-La théorie comportementale a pris naissance a partir des travaux de : (Deux réponses justes)

A- La psychologie expérimentale
B- La psychologie cognitive

C- Les travaux de Freud

D- Les travaux de Aron Beck

E- Lestravaux de John Watson

3-Dans le cas clinique des jeunes femmes violées, leur s attitudes phobiques de ne pas pouvoir passer
devant I'appartement ou elles habitaient est :

A- Une réponse conditionnelle
B- Une réponse inconditionnelle
C- Un stimulus conditionnel

D- Un stimulus inconditionnel

E- Aucune de ces réponses

4-La triade cognitive: (Deux réponses)

A- Est la base de compréhension de nos pensées et nos comportements

B- Elle constitue avec les schémas cognitifs une vision théorique pour expliquer la dépression
C- Elle est fondamentale pour expliquer I’hystérie

D- Elle est née des travaux de Skinner

E- Elle se rapproche théoriquement de la théorie psychanalytique

5-Les traits communs entre la personnalité limite et antisociale sont : (Deux réponses justes)

A- Limpulsivité

B- L’absence de regrets

C- L’angoisse d’abandon

D- Les automutilations

E- L’abandon précoce des études

6-La personnalité qui accompagne souvent la phobie sociale est :

A- La personnalité schizoide

B- La personnalité histrionique
C- La personnalité narcissique
D- La personnalité paranoiaque
E- La personnalité évitante



7-La psychanalyse a eu le privilege d’expliquer beaucoup plus I’'une des affections suivantes :

A- La schizophrénie
B- Les addictions
C- L’hystérie

D- La dépression

E- Leretard mental

8-Le stade du développement psycho-sexuel sujet du complexe cedipien est :

A- Le stade anal

B- Le stade oral

C- Le stade Phallique
D- Le stade génital
E- Tous ces stades

9-Freud a pris comme point de départ de sa théorie de : (deux réponses justes)

A- L’hypnose exercée par Charcot a Paris

B- Les écrits d’Hippocrate

C- Ladescription clinique des patients psychotiques
D- L’observation des cas de I’hystérie

E- L'observation des cas des obsessionnels

10-L’isolation est un mécanisme de défense trés connu chez : (Une seule réponse)

A- Les obsessionnels

B- Les psychotiques

C- Les narcissiques

D- Les paranoiaques

E- Toutes les propositions sont justes

11-Le déni est un mécanisme de défense trés connu chez : (Une seule réponse)

A- Les obsessionnels
B- Les psychotiques
C- Les narcissiques
D- Les paranoiaques
E- Les phobiques

12-Une personne endeuillée par le déces de son pére lors des funérailles et commence a rigoler toute la
journée. Cette personne présente 'un des symptdmes suivants : (une seule réponse)

A- Une humeur expansive
B- Une humeur exaltée
C- Un affect perturbé

D- Une humeur neutre

E- Un affect émoussé

13-Un parent dépressif depuis deux mois raconte a son psychiatre qu’il ne ressent rien quand il rencontre ses
enfants apres un long voyage. On peut qualifier ca comme : (une seule réponse)

A- Une humeur Triste



B- Un affect inapproprié

C- Une hyperesthésie affective
D- Une Hypoesthésie affective
E- Aucune de ces propositions

14-Une personne qui est trés heureuse depuis une semaine et ne cesse de faire des contacts et a saluer tout
le monde dans la rue, ceci est désigné sous le nom de :

A- Hypervigilance

B- Hypersynthonie

C- Agitation

D- Trouble de contrdle des impulsions
E- Hyertrophie du Moi

15-Parmi ces propositions, trois sont justes. Lesquelles ?

A- La relation médecin malade nécessite I’écoute, le tact et la discrétion.
B- La relation médecin malade présente plusieurs types de relation.
C- La relation médecin malade présente un seul modéle de relation.
D- Dans la relation médecin malade, le modéle de participation mutuelle est un des
modéles de la relation médecin malade.
E- La personnalité du patient n’influence pas la relation médecin malade.
16- Parmi les propositions suivantes, deux seulement sont justes; lesquelles ?
A- La dénégation intrapsychique est un mécanisme de défense que l'on ne retrouve
jamais chez le patient qui présente une maladie grave.
B- Le déni est un mécanisme de défense que l'on peut retrouver chez le patient qui
présente une maladie grave.
C- L’annulation est un mécanisme de défense que l'on ne retrouve jamais chez le
patient qui présente une maladie grave.
D- Le déplacement est un mécanisme de défense que ’on retrouve chez le patient qui
présente une maladie grave.
E- La colére est un mécanisme de défense que l'on peut retrouver chez le patient qui
présente une maladie grave.
17-Parmi les propositions suivantes, une seule est juste ; laquelle ?
A- La concentration sur le probléme seul du malade ; est un des cinq principes
essentiels de Carl Rogers dans la relation thérapeutique.
B- Le médecin ne doit pas établir une facilitation de communication, dans le cadre du
respect des cing principes essentiels de Carl Rogers dans la relation thérapeutique.
C- Le non-respect du patient est un des cinq principes essentiels de Carl Rogers dans la
relation thérapeutique.
D- La réceptivité face au patient est un des cing principes essentiels de Carl Rogers
dans la relation thérapeutique.
E- Aucune de ces propositions n’est juste.
18-Parmi les propositions suivantes, quatre sont justes, Lesquels ?
A- L’age chronologique fait partie des différents types d’age.
B- L’age psychologique fait partie des différents types d’age.
C- L’age physiologique fait partie des différents types d’age.
D- Le conflit entre 1’age social, I’age psychologique, ’age biologique et I’age
chronologique ne provoque jamais des dissonances.
E- L’age social fait partie des différents types d’age.

19- Parmi les propositions suivantes, une seule n’est pas juste; laquelle ?



A- Le processus de vieillissement comprend le processus physiologique.
B- Le processus de vieillissement comprend le processus psychologique.
C- Dans le processus psychologique du vieillissement ; le sujet agé est préoccupé par la
mort (préoccupation par la mort).
D- Dans le processus psychologique du vieillissement chez le sujet 4gé ;_on ne note
jamais 'abandon de la position d’autorité.
E- Dans le processus psychologique du vieillissement chez le sujet 4gé ; on note une
difficulté d’adaptation avec les altérations biologiques.
20-Dans les modifications physiologiques chez le sujet agé ; quatre de ces
propositions sont justes. Lesquelles ?
A- On ne note jamais de dépopulation neuronale.
B- On note souvent chez le sujet agé, le ralentissement et la faiblesse .
C- On note souvent chez le sujet agé, une tendance a la passivité.
D- On note souvent chez le sujet agé, les troubles de mémoire.
E- On note souvent chez le sujet agé, un vieillissement perceptif qui peut toucher
l’audition.
21-Avant ’annonce d’une maladie grave ; trois de ces propositions sont justes.
Lesquelles ? :
A- L’annonce se prépare toujours.
B- La création d’une stratégie de communication avec le patient n'est pas
nécessairement mise en place.
C- L’évaluation psychologique du patient n’est pas nécessaire.
D- L’évaluation du support familial du patient est nécessaire.
E- La création d’une alliance thérapeutique est nécessaire.
22-Parmi ces propositions; quatre sont des facteurs d’agression que I’on peut
retrouver dans les maladies somatiques graves. Lesquelles ?
A- Les douleurs qui réactivent ’'angoisse de la maladie.
B- L’angoisse de mort.
C- Les traitements anxiogénes avec des effets secondaires agressifs.
D- L’angoisse de transformation corporelle.
E- Une relation médecin malade de bonne qualité et adaptée.
23-Parmi ces propositions concernant les réactions psychologiques face a une maladie
grave; deux propositions sont justes. Lesquelles ?
A- L’angoisse est exhibée chez les personnalités introverties.
B- L’angoisse est dissimulée chez les personnalités extraverties.
C- La régression se caractérise par un repli sur soi et une réduction des intéréts.
D- Les bénéfices secondaires de la maladie sont conscients et/ou inconscients.
E- La maladie n’entraine pas d’atteinte de 1image idéale de soi.
24-Parmi ces propositions concernant la prise en compte des aspects psychologiques
du sujet agé malade; deux propositions sont fausses. Lesquelles ?
A- Aider le sujet agé malade a accepter son vieillissement.
B- Ne pas adapter la communication médecin malade aux capacités visuelles et
auditives du sujet agé malade.
C- Tenir compte de la durée nécessaire pour communiquer avec le sujet 4gé malade.
D- La crainte du vieillissement est une attitude contre-transférentielle face au sujet agé
malade.

E- Le médecin ne doit pas veiller a une bonne hygiéne de vie chez le sujet agé malade.



