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Lavie et la mort — Grimaud

QCM 1: A propos des définitions en éthique :

A) L’éthique impose de faire le bien

B) La morale est un ensemble de régles de bonne conduite

C) La morale est impérative, normative et directive

D) L'objectif de la bioéthique c’est de créer des normes juridiques dans la recherche scientifique,
biologique, basées sur des regles morales et éthiques

E) Tout est faux

QCM 2 : A propos des principes fondamentaux de I’éthique :

A) Le respect de I'autonomie en fait partie
B) La bienfaisance (balance bénéfice/risque)
C) La non malfaisance

D) lls sont universels

E) Tout est faux

QCM 3: A propos des principes fondamentaux concernant les préléevements et les greffes,
donnez la (les) vraie(s) :

A) lls sont élaborés par les 3 lois de bioéthiques de 1994. 2004 et 2011
B) L’inviolabilité du corps humain en fait partie

C) L’absence de droit patrimonial aussi

D) La publicité est autorisée mais trés fortement reglementée

E) Tout est faux

QCM 4 : Concernant le préléevement d’organe, donnez la (les) vraie(s) :

A) Il s’effectue selon la régle du consentement présumé (expression de son accord)

B) Le refus aux prélévements peut se faire de 3 maniéres, et notamment en s’inscrivant sur le registre
national des refus

C) On demande l'autorisation de prélévement a la famille

D) Un sérodiagnostic est une contre-indication aux prélévements, comme I'age

E) Tout est faux

QCM 5: A propos de lavie et la mort, donnez la (les) vraie(s) :

A) Le concept de dignité est essentiel et universel mais pourtant flou

B) Dans le sens « élégant », la dignité est une valeur absolue et normative
C) L’éthique en santé correspond a I'éthique clinique et la bioéthique

D) Francois Mitterrand a créé le CNE

E) Tout est faux

QCM 6 : Concernant la mort encéphalique, donnez la (les) vraie(s) :

A) La mort encéphalique correspond a la destruction réversible de toute les structures de I'encéphale
B) La mort encéphalique peut étre confondue avec une hypothermie profonde

C) Il existe 5 signes fondamentaux de mort encéphalique

D) L’'ECG plat est un des signes de mort encéphalique

E) Tout est faux

QCM 7 : A propos du préléevement d’organe en général, donnez la (les) vraie(s) :

A) Il existe 5 défis lors de la prise en charge du donneur : hémodynamique, métabolique, respiratoire,
hémostase et infection
B) Seul le Shintoisme est contre le prélevement



C) Il'y a une stagnation du taux de refus a 35% environ depuis une dizaine d’années
D) Le trafic d’organes représente environ 10% des greffes mondiales
E) Tout est faux

QCM 8 : Concernant la mort encéphalique et le prélevement d’organe, donnez le (les) vraie(s) :

A) Il s’agit d’'un drame a triple détente dont l'information du prélévement est vue comme une
désacralisation de la mort

B) Le diagnostic de ME est déterminé par décret

C) Il faut essayer de développer les prélévements a coeur arrété pour pallier la pénurie

D) Une des bonnes solutions a la pénurie est le développement des xénogreffes (méme si pour le
moment elle ne marche pas vraiment)

E) Tout est faux

QCM 9: Concernant les directives anticipées, donnez la (les) vraie(s) :

A) Cette mesure est préconiseé par la loi Kouchner

B) Il s’agit de I'expression de la volonté du patient en toute conscience pour le moment ou il serait en
fin de vie et hors d’état d’exprimer sa volonté

C) Elles sont suivies par seulement 10% de la population

D) Elles sont valables 3 ans, impératives et révocables

E) Tout est faux

QCM 10: Concernant I'obstination déraisonnable et ’'acharnement thérapeutique, donnez la
(les) vraie(s) :

A) L'acharnement thérapeutique est une préoccupation fréquente en médecin

B) Le refus d’admission en réanimation est la 1¢¢ limitation thérapeutique active

C) La thérapeutique est le temps de I'acte médical le plus difficile

D) Le médecin a toujours le poids de la responsabilité de la décision finale mais doit étre basée sur la
collégialité

E) Tout est faux

QCM 11 : A propos de termes sur lafin de vie, donnez la (les) vraie(s) :

A) Les soins palliatifs sont des soins actifs, un accompagnement, concernant aussi bien les malades
que la famille

B) 50% des patients mourants bénéficient de ces soins palliatifs

C) L'obstination déraisonnable, est un recours a des soins proportionnés et inutiles par rapport a un état
clinigue donné

D) Le refus de l'obstination déraisonnable doit faire développer le passage des soins curatifs aux
palliatifs

E) Tout est faux

QCM 12 : Le suicide assisté :

A) Correspond a I'auto administration de la potion ou portion Iétale fournie par un tiers
B) Aujourd’hui autorisée en France comme en Suisse

C) Est conseillé dans la loi Léonetti de 2005

D) Est synonyme de sédation terminale

E) Tout est faux

QCM 13: Larigueur scientifique en éthique :

A) N’est pas un impératif

B) N’a rien a voir avec la bioéthique qui repose, elle, sur une appréciation émotionnelle
C) Impose compétence et actualisation des connaissances

D) Implique que « tout ce qui est scientifique est éthique »

E) Tout est faux

QCM 14 : Concernant la mort encéphalique, quelle(s) est(sont) la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) La mort encéphalique correspond a une destruction irréversible de toutes les structures de
'encéphale



B) Elle se caractérise par un coma profond avec perte de conscience, absence de mouvements
spontanés mais cependant une persistance d’une activité cardiaque

C) Parmi I'abolition de tous les réflexes du tronc cérébral, on retrouve la mydriase bilatérale qui est un
signe important dans la mort encéphalique

D) En mort encéphalique, il y a toujours une disparition de la ventilation spontanée

E) Tout est faux

QCM 15 : A propos de I'obstination déraisonnable et de I’'acharnement thérapeutique, quelle(s)
est(sont) la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) C’est un probleme notamment en réanimation, en gérontologie, au SAMU/SMUR mais aussi en
néonatalogie

B) Peu de personnes ont acces aux les soins palliatifs

C) Quand on arréte les traitements on continue I'hydratation et I'alimentation

D) Un patient non en fin de vie et conscient a le droit de refuser les soins, dans ce cas le médecin peut
forcer le patient a accepter les soins s'il estime qu’ils sont nécessaires

E) Tout est faux

QCM 16 : A propos du corps et de ses difformités, donnez la(les) proposition(s) exacte(s) : (juste
au cas ou, sorry ...)

A) La difformité est susceptible de provoquer a la fois de I'effroi et de la fascination

B) Notre société n'as pas de mal a étre bienfaisant vis-a-vis du handicap

C) Un monstre peut étre considéré comme un échec de la nature mais peut aussi étre considéré comme
un prodige

D) Méme si la catégorie du monstre a disparu, on a toujours des attentes normatives trés fortes

E) Tout est faux

QCM 17 : Concernant le prélévement d’organe, donnez la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) L’interdiction de publicité, la sécurité sanitaire et I'inviolabilité du corps humain font partis des
principes fondamentaux concernant les prélévements d’organes

B) L’age n’est plus une contre-indication en soi

C) Un mineur peut donner ses organes

D) Pour un prélevement d’organe, le consentement est dit présumé et donc autorise le prélevement
quand il n'y a pas eu d'opposition du vivant du sujet.

E) Tout est faux

QCM 18 : A propos des différentes définitions en éthique, quelle(s) est(sont) la(les)
proposition(s) exacte(s) :

A) La déontologie est impérative et normative

B) L’éthique fondatrice permet d’adapter la morale qui est collective en solution/situation personnelle
C) L’éthique de vulnérabilité s’oppose a I'éthique de I'autonomie

D) Les 4 principes fondamentaux de I'éthique sont : 'autonomie, la bienfaisance, la non malfaisance et
la recherche de I'équité

E) Tout est faux

Information, dossier et secret médical — Quatrehomme

QCM 1: A propos du dossier médical :

A) Le dossier médical est obligatoire depuis la loi du 4 mars 2002 (loi Huriet-Sérusclat)

B) Il est en acceés direct par le patient

C) Il contient des examens complémentaires, d'interrogatoires et d'observations du chef de service ou
d'étudiants en médecine

D) Dans les renseignements administratifs on trouve : l'identité du patient (identitovigilance), la
personne de confiance, le médecin désigné (médecin traitant)

E) Tout est faux




QCM 2 : A propos du dossier médical :

A) Le dossier peut étre consulté, en partie ou en intégralité, sous forme de photocopies

B) Les personnes ayant acces au dossier médical sont, entre autres : le patient, le représentant [égal
(pour mineurs), la personne de confiance

C) Le patient dispose d'un délai de réflexion de 48h avant d'avoir accés a son dossier

D) Les ayants droits peuvent avoir acces au dossier pour 3 raisons : connaitre la cause du déceés, faire
valoir leurs droits et défendre la mémoire du défunt

E) Tout est faux

QCM 3: Concernant le secret médical :

A) Le secret couvre tout ce que le médecin a vu, entendu ou deviné

B) Il concerne tous les médecins mais pas ceux qui les assistent

C) Le secret médical ne persiste pas aprés la mort du patient

D) Il existe 4 fondements au secret médical : moral, éthique, déontologique et pénal
E) Tout est faux

QCM 4 : Concernant les dérogations facultatives du secret médical :

A) Elles font appelles a la conscience du médecin

B) Pour les maltraitances, sévices ou privations concernant les majeurs leurs accord est toujours
nécessaire

C) L’information d'un pronostic grave a la famille en fait partie

D) Les ayants droits ne font pas partis des dérogations facultatives

E) Tout est faux

QCM 5 : Concernant I'information médicale :

A) Elle est obligatoire

B) Les risques graves ne sont pas portés a la connaissance du patient
C) La prévention n’est pas contenu dans l'information

D) On doit informer sur la balance bénéfice/risque

E) Tout est faux

QCM 6 : A propos de I'information :

A) Certains professionnels ne sont pas obligés d’informer

B) Il faut toujours respecter le refus d’information du patient mais I'inscrire dans son dossier médical
C) L'oralité de l'information suffit car elle est la base de I'information

D) Les différences linguistiques ne constituent pas de limite a l'information

E) Tout est faux

QCM 7 : A propos du dossier médical :

A) Comme l'information, il est encadré notamment par la loi Kouchner du 4 mars 2002

B) Le dossier infirmier est totalement manuscrit

C) Les dossiers transfusionnel et anesthésique sont trés encadrés mais pourtant amovibles
D) La personne de confiance est renseignée dans la partie administrative

E) Tout est faux

QCM 8 : Concernant le secret médical :

A) La prise en charge multidisciplinaire constitue une difficulté au secret médical
B) Le secret médical ne s’applique pas aux étudiants en médecine

C) Les sanctions concernant la rupture du secret médical ne sont que pénales
D) Le secret médical n’existe pas entre médecins

E) Tout est faux

QCM 9: A propos du secret médical :

A) La déclaration de maltraitances ou sévices sur un mineur est une dérogation obligatoire car ils n’ont
aucune autonomie de décisions contrairement aux majeurs
B) Un pronostic grave ne peut étre révélé a la famille qu’avec I'accord présumé du patient



C) Les maladies infectieuses font parties des dérogations obligatoires
D) C’est une notion trés ancienne
E) Tout est faux

QCM 10 : Concernant de I'information, donnez la (les) vraie(s) :

A) L’information se confond avec I'obligation du respect du secret professionnel

B) Son refus ne sera pas noté dans son dossier médical

C) Les enfants doivent étre informés

D) Une tracabilité écrite, dans le dossier médical, de I'information est indispensable
E) Tout est faux

QCM 11 : A propos de I'information médicale, donnez la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) Pour une information de plus de 5 ans, I'établissement doit fournir le dossier dans les 2 mois qui
suivent la demande au patient

B) Le refus du patient d’'informer sa famille ou un proche n’est pas toujours respecté comme par exemple
lors d’'une maladie grave

C) Le médecin désigné n’a accés qu’aux informations médicales

D) Un pronostic grave ou incurable peut étre communiqué a la famille proche dans certaines conditions
E) Tout est faux

Ethigue et recherche — Sadoul

QCM 1 : Concernant I’éthique et la recherche :

A) Les soins et la recherche ont la méme finalité

B) Les pratiques de la recherche ne sont pas toujours validées

C) Les soins et la recherche ne sont pas souvent intriqués

D) La recherche peut avoir aussi comme finalité les avantages financiers pour un chercheur ou une
équipe de recherche

E) Tout est faux

QCM 2 : Larecherche biomédicale ne peut étre effectuée si :

A) L'expérimentation pré-clinique est insuffisante

B) Le risque prévisible encouru est hors proportion avec le bénéfice escompté

C) Elle ne se fonde pas sur le dernier état des connaissances

D) Elle ne vise pas a étendre les connaissances scientifiques de I'étre humain et les moyens d’améliorer
ses conditions

E) Tout est faux

QCM 3 : Concernant I'information en recherche :

A) La personne doit comprendre que le projet est mené a des fins thérapeutique et de recherche
B) Elle doit mentionner que la recherche risque de ne rien apporter a la personne directement

C) L'incapacité peut étre structurelle (patients en réanimation, en confusion ou en démence)

D) La recherche d’'un consentement doit se faire auprés du mineur ou d’'une personne sous tutelle
E) Tout est faux

QCM 4 : A propos du promoteur de larecherche :

A) Il prend I'initiative de la recherche

B) Il vérifie que le financement de la recherche est prévu
C) ll dirige et surveille la recherche

D) Il a une qualité de chercheur obligatoire

E) Tout est faux

QCM 5 : A propos du consentement dans les différentes catégories de recherche, donnez la
(les) vraie(s) :




A) Pour une recherche interventionnelle sur des anti-inflammatoires stéroidiens, mon consentement doit
étre écrit

B) Dans le cadre d'une recherche avec un prélévement de cheveux, je dois signer un droit de non
opposition

C) Mon consentement peut étre oral dans la cadre d’'une recherche sur un traitement de psychothérapie
D) Je devrai donner mon consentement par écrit ou par oral lors d’une collecte de sang

E) Tout est faux

QCM 6 : Concernant les Comités de Protection des Personnes (CPP) : (annale 2014)

A) La tenue des débats est publique

B) Leurs membres regoivent des honoraires réguliers

C) L’avis du CPP n’est pas requis pour les protocoles de recherche évaluant les soins courants

D) La composition ces CPP comprend obligatoirement un représentant des associations d’usagers
E) Tout est faux

QCM 7 : Concernant I'information du patient délivrée par le professionnel de santé lors d’un
entretien individuel, quelle(s) est(sont) la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) Linformation porte sur les investigations, traitements, actions de prévention et sur les alternatives
éventuelles

B) Il existe différents textes concernant le contenu de I'information, notamment le code de la santé
publique, de la sécurité sociale ...

C) Le refus du patient d'informer sa famille ou a certains membres de sa famille doit toujours étre
respecté

D) La volonté d’une personne de ne pas étre informée du diagnostic ou du pronostic la concernant doit
étre respectée, méme si son état de santé présente des risques de transmission a un tiers

E) Tout est faux

QCM 8 : Qui ne peut pas délivrer une information au patient ?

A) Un endocrinologue
B) Une infirmiéere

C) Un ergothérapeute
D) Un kinésithérapeute
E) Tout est faux

QCM 9: Concernant I’éthique et la recherche, donnez la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) Toute les recherches sur les médicaments sont des recherches de catégorie 1 « interventionnelles »
B) La loi Jardé précise qu'un mineur ne peut pas participer a une recherche en tant que volontaire sain
C) L'usage d’'un questionnaire concerne toujours les catégories 3 « observationnelles »

D) Les recherches interventionnelles sont encadrées par un texte européen depuis cette année (2018)
E) Tout est faux

Charte de la personne hospitalisée — Chiché

QCM 1 : Concernant la charte du malade en général, donnez les vraies, donnez la (les) vraie(s) :

A) Un résumé de cette charte est remis au patient dés son admission, avec un livret d’accueil, un
questionnaire de sortie et un contrat d’engagement contre la douleur

B) Le principe de liberté de choix d’établissement ne permet pas de choisir son praticien

C) Cette liberté de choix doit aussi se concilier notamment avec I'urgence, I'organisation du service et
de I'établissement mais pas les modalités de remboursement des soins

D) Cette charte s’applique a toute personne prise en charge par un établissement de santé (hors soins
a domicile)

E) Tout est faux

QCM 2 : Concernant la charte de la personne hospitalisée, donnez la (les) vraie(s) :




A) Assurer aux enfants un suivi scolaire adapté est une disposition propre au service public

B) La possibilité de prendre en charge des personnes sans couverture sociale pour des soins urgent
est aussi une disposition propre aux établissements publics

C) Les établissements doivent s’évaluer en interne (certification) afin de garantir une qualité d’accueil,
de traitement et de soins

D) Les médecins des spécialités a risque peuvent demander leur certification pour, entre autres,
améliorer la qualité des pratique professionnelles

E) Tout est faux

QCM 3: Concernant la charte de la personne hospitalisée, donnez la (les) vraie(s) :

A) Les établissements garantissent la qualité de I'accueil, des traitements et des soins (y compris les
actes de prévention)

B) Le consentement doit étre renouvelé pour tout acte ultérieur

C) Le patient a le droit de refuser ou interrompre tout traitement

D) Le refus des parents du mineur ou du tuteur sur le refus (ou I'arrét) des traitements n’est pas pris en
compte dans certains cas

E) Tout est faux

QCM 4: Concernant les consentements spécifiques pour certains actes, donnez la (les)
vraie(s) :

A) Pour le diagnostic prénatal, le consentement des deux membres du couple est recueilli

B) Un dépistage peut étre effectué sans accord préalable de la personne

C) Une IVG sur une mineure sans consentement d’au moins un des parents peut se faire si elle est
accompagnée par une personne majeure de son choix

D) Le traitement informatique du dossier médico-épidémiologique a des fins statistiques d’une personne
infectée par le VIH nécessite son consentement écrit

E) Tout est faux

QCM 5 : Concernant la charte de la personne hospitalisée, donnez la (les) vraie(s) :

A) Un patients hospitalisés pour des troubles mentaux sans leur consentement peuvent sortir sans
autorisation médicale

B) Un patient peut décider de quitter I’hdpital contre avis médical

C) La liberté de conscience, de religion, le prosélytisme sont respectés

D) L’hépital engage sa responsabilité s’il ne respecte pas le secret médical

E) Tout est faux

QCM 6 : Quelle(s) est(sont) la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) Toute personne malade a la liberté de choisir I'établissement de santé qui la prendra en charge

B) Méme s’il n’a pas de place disponible pour I'accueillir, un établissement de santé ne peut faire
obstacle au libre choix du patient qui souhaite y étre pris en charge

C) L'accés aux soins d’urgence n’est pas possible pour les personnes sans couverture sociale

D) Les enfants hospitalisés en pédiatrie peuvent tous bénéficier des visites des membres de leur famille
dans la mesure ou ni eux ni lui ne sont exposés a des risques sanitaires

E) Tout est faux

QCM 7 : Concernant les limites au libre choix de I'établissement par la personne qui la prendra
en charge, quelle(s) est(sont) la(les) proposition(s) exacte(s) :

A) La capacité de I'établissement

B) L’organisation du service

C) Le mode de prise en charge ambulatoire
D) La réglementation

E) Tout est faux

QCM 8: Quelle(s) est(sont) la(les) proposition(s) exacte(s) parmi les suivantes ?

A) Pour un majeur sous tutelle, le consentement est seulement recherché chez le tuteur de cette
personne
B) La personne ne peut pas choisir le mode de prise en charge a domicile



C) Les établissements de santé aussi bien publics que privés facilitent I'intervention des associations
de bénévoles

D) L’information est délivrée avant la réalisation de I'acte mais peut aussi étre révélée en cours de
réalisation ou aprés l'acte

E) Tout est faux

Ethigue et déontologie médicale — Alunni

QCM 1 : Concernant I’éthique et la déontologie médicale en générale, donnez la(les) vraie(s) :

A) La déontologie correspond a une fagon de se comporter

B) L’éthique est en partie juridiquement contrélée

C) Le Comité Consultatif National d’Ethique est un comité donnant un avis s'imposant au gouvernement,
sur des problémes éthiques

D) Le CCNE (pas de piege (©) est pluridisciplinaire, composé notamment de philosophes, médecins,
scientifiques, juridiques et méme de religieux

E) Tout est faux

QCM 2 : Concernant la déontologie médicale et le code de déontologie en générale, donnez le
(les) vraie(s) :

A) Le plus ancien code de déontologie médicale est le Serment d’'Hippocrate

B) Le code de déontologie médicale s’applique a tout médecin mais aussi aux étudiants en médecine
C) Il entreméle étroitement un code de morale professionnelle et un code administratif

D) Un des devoirs du médecin envers son patient, est de lui assurer personnellement des soins
consciencieux et dévoués

E) Tout est faux

QCM 3 : L’éthique médicale :

A) Est synonyme de déontologie médicale

B) S’apparente a la morale

C) Est une application pratique et personnalisée de la morale
D) S’applique a des situations trés difficile en médecine

E) Tout est faux

QCM 4 : A propos de I'éthique et de la déontologie médicale, donnez la(les) proposition(s)
vraie(s) :

A) L’éthique est synonyme de déontologie médicale

B) Le respect des régles de déontologie est obligatoire

C) Le CCNE donne un avis décisionnaire

D) L’Agence de la Biomédecine est compétente notamment dans le domaine des greffes, des embryons
et de la génétique humaine

E) Tout est faux

QCM 5 : Concernant I’éthique et la déontologie médicale, donnez la(les) proposition(s) vraie(s) :

A) La déontologie est une notion récente

B) Le code de déontologie autorise un médecin a critiquer un confrére

C) Le respect de la vie et de la personne humaine s’arréte a la mort de cette personne

D) Le non-respect du code de déontologie entraine une sanction pénale par le Conseil de I'Ordre des
Médecins

E) Tout est faux




Organisation de la justice en France et responsabilités médicales —

Alunni

QCM 1 : Concernant I'organisation de la justice en France et les responsabilités médicales,
donnez la(les) proposition(s) vraie(s) :

A) Les juridictions administratives réglent les litiges entre les administrations de I'état et les particuliers
B) En droit civil, il y a plusieurs tribunaux auxquels on peut s’adresser en fonction du probléme : juge
d’instruction, tribunaux d’instance, tribunaux de grande instance ainsi que des juridictions spécialisées
C) La rupture du secret professionnel est considérée comme une infraction contre 'lhumanité

D) Les délits graves se réglent devant une cour d’assise

E) Tout est faux

QCM 2: A propos des différentes responsabilités médicales, donnez la(les) proposition(s)
vraie(s) :

A) La responsabilité pénale est personnelle

B) La responsabilité civile ne concerne que les médecins salariés

C) La responsabilité déontologique concerne tous les médecins inscrits au tableau départemental de
I'Ordre des Médecins

D) Lorsque la responsabilité administrative est mise en jeu, c’est I'hépital public qui indemnisera les
victimes dans la plupart des cas

E) Tout est faux

QCM 3: Concernant I'organisation de la justice en France, donnez la(les) proposition(s)
vraie(s) :

A) La Cour de Cassation va rendre des arréts

B) En France, il y a 2 ordres de juridiction : I'ordre judiciaire et I'ordre pénal

C) Un médecin poursuivi en justice pour une euthanasie sur un patient est jugé au tribunal correctionnel
D) Le tribunal de Grande Instance gére les litiges sérieux dont les enjeux financiers sont supérieurs a
10 000 euros

E) Tout est faux




