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Préface

La préparation de l’Examen classant national (ECN) en médecine est une épreuve difficile en raison de l’étendue des connaissances exigées et de la rareté des documents de qualité disponibles pour sa préparation.

L’ouvrage se proposant d’exposer les connaissances nécessaires à cet examen doit être relativement succinct pour être clair pour les étudiants de 2e cycle des études médicales. Inversement ces données doivent être suffisamment exhaustives pour que les candidats brillants et ambitieux puissent optimiser leurs notes.

Ce compromis difficile ne peut être trouvé que dans un travail partagé entre, d’une part, des internes ou des chefs de clinique ayant récemment passé leur ECN et, d’autre part, des enseignants titulaires siégeant dans les jurys. Nous avons tenu compte de ce cahier des charges pour vous présenter cette collection et en poursuivre les réactualisations. Bien entendu, elle se base sur les connaissances issues des conférences de consensus et des conférences d’experts des sociétés savantes nationales ainsi que sur les recommandations officielles telles que celles de la Haute Autorité de santé. Nous avons aussi tenu à illustrer les items pour qu’une iconographie importante en facilite la mémorisation.

Nous sommes persuadés que la présente nouvelle édition contribuera fortement à la réussite des candidats actuels comme elle contribua au succès de leurs aînés.

Nous remercions bien évidemment les auteurs, médecins juniors et aînés prestigieux, qui ont bien voulu collaborer à ce travail qui devrait intéresser non seulement les candidats à l’ECN mais aussi tout médecin soucieux d’actualiser ses connaissances.

Xavier Ricaud, IHP

Jean-Jacques Lehot, PU-PH,

Chef de service d’anesthésie-réanimation


Sommaire

Ophtalmologie

58   Cataracte

■  Définition

■  Diagnostic

■  Examens complémentaires

■  Étiologies

■  Complications

■  Traitement

60   Déficit neurosensoriel chez le sujet âgé : dégénérescence maculaire liée à l’âge

■  Généralités

■  Diagnostic

■  Complications

■  Traitement

■  Surveillance

127   Transplantation d’organes

■  Indications

■  Complications

187   Anomalies de la vision d’apparition brutale

■  Examen clinique en ophtalmologie

■  Occlusion de l’artère centrale de la rétine

■  Occlusion de la veine centrale de la rétine

■  Décollement de rétine rhegmatogène

■  Hémorragie intravitréenne

■  Neuropathie optique ischémique antérieure (NOIA)

■  Névrite optique rétrobulbaire (NORB)

■  Bav transitoires

212   Œil rouge et/ou douloureux

■  Physiopathologie

■  Étiologies

■  Crise aiguë par fermeture de l’angle iridocornéen (CAFA)

■  Uvéite antérieure aiguë (iridocyclite)

■  Kératite

■  Ulcère de cornée

■  Abcès de cornée

■  Conjonctivite

■  Sclérite – épisclérite

■  Hémorragie sous-conjonctivale

■  Endophtalmie

212 bis  Évaluation de la gravité et recherche des complications précoces chez un traumatisé oculaire

■  Corps étranger superficiel

■  Plaies pénétrantes – corps étranger intraoculaire

■  Contusions oculaires

■  Brûlures oculaires

240   Glaucome chronique

271   Pathologies des paupières

■  Œdème palpébral

■  Malposition palpébrale

■  Tumeurs palpébrales

287   Troubles de la réfraction

■  Généralités

■  Examen clinique

■  Hypermétropie

■  Myopie

■  Astigmatisme

■  Presbytie

293   Altération de la fonction visuelle

■  Étiologies

■  Atteintes rétiniennes responsables de bav progressive

■  Amputations du champ visuel

■  Rétinopathie diabétique

304   Diplopie

■  Définition

■  Diagnostic

■  Examens

■  Paralysies oculomotrices

■  Étiologies

333   Strabisme de l’enfant

■  Généralités

■  Définition – diagnostic

■  Étiologies

■  Prise en charge

ORL

60   Déficit neurosensoriel chez le sujet âgé : troubles de l’audition liés au vieillissement

■  Définition

■  Diagnostic

■  Étiologies de presbyacousie

■  Examens complémentaires

90   Infections nasosinusiennes de l’adulte

■  Rhinite aiguë (ou rhume)

■  Sinusites aiguës (< 3 semaines)

■  Dysfonction rhinosinusienne chronique (> 3 mois)

98   Otalgies et otites chez l’enfant et chez l’adulte

■  Otalgie

■  Pathologies de l’auricule (pavillon)

■  Otite externe simple

■  Otite externe maligne

■  Otite moyenne aiguë

■  Otites moyennes chroniques

145   Tumeurs de la cavité buccale et des voies aérodigestives supérieures

■  Généralités

■  Cancer du larynx (30 %)

■  Cancer de l’hypopharynx (10-15 %)

■  Cancer de l’oropharynx (25 %)

■  Cancer de la cavité buccale (30 %)

■  Cancer du cavum

■  Cancer de l’ethmoïde (adénocarcinome)

201.4 bis  Évaluation de la gravité et recherche des complications précoces chez un traumatisé facial

■  Anatomie : os de la face

■  Généralités

■  Fractures de la mandibule

■  Fractures de l’étage moyen

294   Altération de la fonction auditive

■  Définitions

■  Examen otologique

■  Surdité de transmission

■  Surdité de perception

■  Surdité mixte

313   Épistaxis (avec le traitement)

■  Définition

■  Vascularisation

■  Diagnostic

■  Diagnostic différentiel

■  Examen clinique

■  Étiologies

■  Traitement

337   Trouble aigu de la parole, dysphonie

■  Généralités

■  Diagnostic

■  Examens complémentaires

■  Diagnostic différentiel

■  Étiologies : adulte

■  Traitement

Stomatologie

256   Lésions dentaires et gingivales

■  Pathologies dentaires

■  Traumatismes dentaires

■  Pathologies du parodonte

■  Cellulite d’origine dentaire

270   Pathologie des glandes salivaires

■  Pathologies infectieuses (sialites)

■  Pathologie lithiasique

305   Douleur buccale

■  Anatomie

■  Étiologies

■  Examen clinique

■  Examens complémentaires

■  Pathologies dentaires


Abréviations

AAN : anticorps antinucléaires

ACR : arrêt cardiorespiratoire

ADK : adénocarcinome

ADP : adénopathie

ADTC : antidépresseurs tricycliques

ADV : adénovirus

AEG : altération de l’état général

AG : anesthésie générale

AIT : accident ischémique transitoire

AL : anesthésie locale

ALD : affection longue durée

AMIR : anomalies microvasculaires intrarétiniennes

ANCA : anticorps anticytoplasme des polynucléaires

APS : antipaludéen de synthèse

ATB : antibiotique

ATCD : antécédent

ATM : articulation temporomandibulaire

AV : acuité visuelle

BAV : baisse d’acuité visuelle

BPCO : bronchopneumopathie chronique obstructive

BPTM : buccopharyngectomie transmandibulaire

C3G : céphalosporine de 3e génération

CA : conduction aérienne

CAE : conduit auditif externe

CAFA : crise aiguë par fermeture de l’angle

CBH : syndrome de Claude Bernard-Horner

CE : corps étranger

CI : contre-indication

CMT : cécité monoculaire transitoire

CO : conduction osseuse

CV : champ visuel

DI : droit interne

DL : droit latéral

DM : droit médial

DR : décollement de rétine

DRP : désobstruction rhinopharyngée

DS (ophtalmo) : droit supérieur

DS (ORL) : déviation septale

EA : Early Antigen

EBNA : Ebstein Barr Nuclear Antigen

EBV : virus d’Epstein-Barr

EC-AT : enzyme de conversion de l’angiotensine

EFR : explorations fonctionnelles respiratoires

EOGD/FOGD : endoscopie/fibroscopie œso-gastroduodénale

FDR : facteur de risque

FO : fond d’œil

GAFA : glaucome aigu par fermeture de l’angle

GPAO : glaucome primitif à angle ouvert

HA : humeur aqueuse

HI : Haemophilus influenzae

HIV : hémorragie intravitréenne

HMG : hépatomégalie

HTA : hypertension artérielle

HTIC : hypertension intracrânienne

IAC : inhibiteurs de l’anhydrase carbonique

ICG : Indocyanine Green, vert d’indocyanine

IHC : insuffisance hépatocellulaire

IMAO : inhibiteurs de monoamine oxydase

IPP : inhibiteur de la pompe à protons

ISRS : inhibiteurs sélectifs de la recapture de la sérotonine

IVT : injection intravitréenne

LAF : lampe à fente

LED : lupus érythémateux disséminé

LES : laryngoscopie en suspension

LMC : leucémie myéloïde chronique

NO : neuropathie optique

NOIA : neuropathie optique ischémique antérieure

NORB : névrite optique rétrobulbaire

OACR : occlusion de l’artère centrale de la rétine

OB : œil blanc

OBACR : occlusion d’une branche de l’artère centrale de la rétine

OCT : Optical Coherence Tomography, tomographie à cohérence optique

OEA : otoémissions acoustiques

OI (ophtalmo) : oblique inférieur

OI (ORL) : oreille interne

OIN : ophtalmoplégie internucléaire

OMA : otite moyenne aiguë

OPN : os propres du nez

OR : œil rouge

OS : oblique supérieur

OSM : otite séromuqueuse

OVCR : occlusion de la veine centrale de la rétine

PAN : périartérite noueuse

PEA : potentiels évoqués auditifs

PEC : prise en charge

PFP : paralysie faciale périphérique

PIO/TO : pression intraoculaire/tonus oculaire

PP : punctum proximum

PPR : photocoagulation panrétinienne

PR : punctum remotum

PRD : précipités rétrodescémétiques

PSDP : pneumocoque de sensibilité diminuée à la pénicilline

PSIP : pneumocoque à sensibilité intermédiaire à la pénicilline

RD : rétinopathie diabétique

RPM : réflexe photomoteur

SADAM : syndrome algodysfonctionnel de l’appareil manducateur

SCM : sterno-cléido-mastoïdien

SGB : syndrome de Guillain-Barré

SGS : syndrome de Goujerot-Sjörgen

SPA : spondylarthrite ankylosante

TC : traumatisme crânien

TO : tonus oculaire

TSA : troncs supra-aortiques

UCNT : Undifferentiated Carcinoma of Nasopharyngeal Type

V3M : verre à 3 miroirs

VADS : voies aérodigestives supérieures

VCA : Viral Capsid Antigen

VVP : voie veineuse périphérique


Ophtalmologie


OEBPS/page-template.xpgt
 

   
    
		 
    
  
     
		 
		 
    

     
		 
    

     
		 
		 
    

     
		 
    

     
		 
		 
    

     
         
             
             
             
             
             
             
        
    

  

   
     
  





OEBPS/images/mouse.jpg





OEBPS/images/cover.jpg
Dirigée par | Jean-Jacques LEHOT (PU)
et Xavier RICAUD (IHP)

Ophtalmologie - ORL
Stomatologie

Xavier Ricaud, Sabine Samaha

VALIGEPAR un PU-PH, un MCU-PH ou un PH





OEBPS/images/title.jpg





