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Question 1 :
Quels sont les principaux troubles psychiatriques et somatiques associés a une insomnie ?
(Pages 128-129, poly)

Linsomnie se définit comme une difficulté a I'installation ou au maintien du sommeil.
Les principaux troubles psychiatriques ou somatiques associés a une insomnie sont les
suivants :

- Insomnie a type de difficulté d’endormissement :

o pathologies médicales : affections douloureuses ou inconfortables (ex.
lombalgie aigiie), pathologies s'accompagnant également de réveils nocturnes

o pathologie psychiatrique ou environnementale : troubles anxieux, tension
anxieuse, état maniaque, dépression, bouffée délirante aiglie, modifications
environnementales

- Insomnie avec difficulté a rester endormi :

o pathologies médicales : syndromes d’apnées du sommeil, effets directs de
substances (incluant I'alcool), sevrage de substances, maladies endocrines,
maladies infectieuses, troubles douloureux, age avancé

o pathologies psychiatriques : dépression (insomnie matutinale avec réveil
matinal précoce a 4 heures du matin), schizophrénie, état maniaque, état de
stress post-traumatique.

Question 2 :
Définir les termes suivants : hallucination, imagination délirante, interprétation délirante,
intuition délirante.

Hallucinations : (page 78, poly)

Ce sont des perceptions sans objet a percevoir.

On distingue deux types d’hallucination : les hallucinations psychiques et les hallucinations
psychosensorielles.

Imagination délirante : (page 79, poly)

Elle est constituée de fabulations imaginatives détachées de toute expérience réelle. Elle
comporte donc beaucoup moins de risque a I'égard d’autrui qui reste inconnu du patient. Les
persécuteurs font partie le plus souvent de groupe politique ou religieux.

Interprétations délirantes : (page 79)

Elles se développent a partir d’'un raisonnement erroné, étayé sur des faits réels. Les voitures
bleues qui passent sous les fenétres du patient sont interprétées comme des indices qui lient
les conducteurs aux persécuteurs.

Intuition délirante : (page 79)
Elle correspond a un mode de connaissance immédiate sans élaboration logique qui
s'impose comme une certitude avec la conviction soudaine d’avoir tout compris.

Ceci n'est qu'une SUGGESTION de correction des annales proposée par des étudiants, il ne constitue en aucun cas un document officiel et
peut comporter des erreurs.



2010-2011 2°™ session

1° Citez et expliquez les trois symptémes principaux de I'anorexie mentale, ainsi que trois
signes associés.

2° Quelles sont les composantes de I'évaluation d’un patient suicidaire ?
2009-2010 1° session
Question n° 1 : Rappeler les signes cliniques de I'évaluation psychiatrique d’un patient agité.

Question n° 2 : Citez les trois principaux diagnostics différentiels des pensées (ou cognitions)
anxieuses pathologiques.

2009-2010 2°™ session
Question n° 1 : Rappelez les principaux signes somatiques retrouvés lors d’un accés maniaque

Question n° 2 : Citez, sans les détailler, les grandes catégories de causes de confusion mentale



