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91

Compression médullaire

non traumatique
et syndrome de
la queue de cheval

Diagnostiquer une compression
médullaire non traumatique et un
syndrome de la queue de cheval.

Identifier les situations d’'urgence et
planifier leur prise en charge.

Décrire les principes de prise en
charge des déficiences, incapacités
et du handicap secondaires a une
compression médullaire non
traumatique et un syndrome de la
queue de cheval.

103

93

Radiculalgie et
syndrome canalaire

Savoir diagnostiquer une radiculalgie
et un syndrome canalaire.

Identifier les situations d’'urgence et
planifier leur prise en charge.
Argumenter I'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.

127
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Neuropathies
périphériques

Diagnostiquer les différentes formes
de neuropathies périphériques et
connaitre I'orientation étiologique.
Distinguer cliniquement une
neuropathie périphérique et une
sclérose latérale amyotrophique
(SLA).
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inflammatoire

(Syndrome de
Guillain-Barré)

Diagnostiquer un syndrome de
Guillain-Barré.

Identifier les situations d’'urgence et
planifier leur prise en charge.
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Myasthénie

Diagnostiquer une myasthénie.
Connaitre les traitements et planifier
le suivi du patient.

Connatitre les médicaments contre-
indiqués dans la myasthénie.
Identifier les situations d’'urgence et
planifier leur prise en charge.
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Migraine, névralgie
du trijumeau
et algies de la face

Diagnostiquer une migraine, une
névralgie du trijumeau et une algie
de la face.

Argumenter I'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.
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Céphalée aigué
et chronique
chez I'adulte et 'enfant

Diagnostiquer une céphalée aigué
et une céphalée chronique.
Identifier les situations d'urgence et
planifier leur prise en charge.
Argumenter l'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.
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Paralysie faciale

Argumenter les principales hypothéses
diagnostiques et justifier les examens
complémentaires pertinents.
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Diplopie

Argumenter les principales hypothéses
diagnostiques et justifier les examens
complémentaires pertinents.
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Vertige

Chez un sujet se plaignant de
vertige, argumenter les principales
hypothéses diagnostiques et justifier
les examens complémentaires
pertinents.

Argumenter I'attitude thérapeutique
et planifierle suigbdupatient.

197
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Sclérose en plaques

Diagnostiquer une sclérose en
plaques. ;

Argumenter I'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.
Décrire les principes de prise en
charge au long cours.

207
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Epilepsie de I'enfant
et de 'adulte

Diagnostiquer les principales formes
d'épilepsie de I'enfant et de I'adulte.
Identifier les situations d’urgence et
planifier leur prise en charge.
Argumenter ['attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.
Décrire les principes de la prise en
charge au long cours.
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Maladie de Parkinson

Diagnostiquer une maladie de
Parkinson.

Argumenter ['attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.
Décrire les principes de la prise en
charge au long cours.
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Mouvements anormaux

Argumenter les principales
hypothéses diagnostiques et justifier
les examens complémentaires
pertinents.

259
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Confusion, démences
(Voir item 129)

Diagnostiquer un syndrome
confusionnel, savoir évoquer un
hématome sous-dural chronique.

Diagnostiquer un syndrome
démentiel, une maladie d’Alzheimer.

Argumenter I'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient en
abordant les problématiques
techniques, relationnelles, éthiques,
organisationnelles consécutives a
I'évolution de la maladie.

269

Troubles de la marche
et de I'équilibre

Devant un trouble de la marche ou
de I'équilibre, argumenter les
hypothéses diagnostiques et justifier
les examens complémentaires
pertinents.

Savoir rechercher une hydrocéphalie
chronique.
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Troubles du sommeil
de I'enfant et de I'adulte

Diagnostiquer les troubles du
sommeil du nourrisson, de I'enfant
et de I'adulte.

Argumenter I'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient:
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Méningites,
méningo-encéphalites
chez 'adulte et 'enfant

Connaitre I'épidémiologie des

méningites et encéphalites chez
'adulte et 'enfant.

Diagnostiquer un purpura fulminans
(voir item 328), une méningite, une
méningo-encéphalite.

Connaitre les principaux agents

infectieux responsables de méningites,

de méningo-encéphalites, d'abcés
cérébraux.

Connaitre la conduite a tenir dont le
traitement en urgence face a un
purpura fulminans, une suspicion de
méningite ou de méningo-encéphalite,
au domicile, au cabinet médical et
aux urgences hospitaliéres.

Hiérarchiser les examens
complémentaires en cas de
suspicion de méningite, de
méningo-encéphalite.

Interpréter le résultat d’'un examen
du liquide céphalorachidien.

Connaitre le traitement de premiére
intention d’'une méningite
communautaire présumée
bactérienne.

Connaitre les recommandations de
la prophylaxie des infections a
méningocoque dans I'entourage d’'un
cas de méningite 8 méningocoque.
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Tumeurs intracraniennes

Diagnostiquer une tumeur
intracranienne.

Identifier les situations d’'urgence et
planifier leur prise en ¢harge.
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Orientation diagnostique
et conduite a tenir
devant un traumatisme
cranio-facial

Orientation diagnostique et conduite
a tenir devant un traumatisme
cranio-facial.

347

26
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Coma non traumatique
chez I'adulte
et chez I'enfant

Diagnostiquer un coma non
traumatique.

Identifier les situations d’urgence et
planifier leur prise en charge pré-
hospitaliére et hospitaliére.
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335

Accidents vasculaires
cérébraux

Diagnostiquer un accident vasculaire
cérébral.

Identifier les situations d’urgence et
planifier leur prise en charge pré-
hospitaliére et hospitaliére.

Argumenter l'attitude thérapeutique
et planifier le suivi du patient.

Décrire les principes de la prise en
charge au long cours en abordant
les problématiques techniques,
relationnelles et éthiques en cas
d’évolution défavorable.
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Hémorragie méningée

Diagnostiquer une hémorragie
méningée.

Identifier les situations d'urgence et
planifier leur prise en charge.
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Malaise, perte de
connaissance, crise
comitiale chez I'adulte

Diagnostiquer un malaise, une perte
de connaissance, une crise comitiale
chez I'adulte.

Identifier les situations d’urgence et
planifier leur prise en charge pré-
hospitaliére et hospitaliére
(posologies).
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Etat confusionnel et
trouble de la conscience
chez 'adulte
et chez I'enfant

Diagnostiquer un état confusionnel
et un trouble de la conscience.
Identifier les situations d'urgence et
planifier leur prise en charge pré-
hospitaliére et hospitaliére.
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