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QCM 1 : A propos de l’os coxal, on peut dire que : 
A) Dans la ceinture pelvienne, on peut dire que l’os coxal a la forme d’un entonnoir avec une partie supérieure évasée 
(contenant les fosses iliaques internes) formant le grand bassin et une partie inférieure rétrécie formant le petit bassin 
B) L’os coxal a aussi la forme d’une hélice de bateau avec une pale supérieure (ilion), une pale inférieure (ischion + pubis) 
et un moyeu central (fosse acétabulaire) 
C) Le foramen obturé (trou obturateur) regarde dans la même direction que la pale inférieure  
D) on s’assoit sur la tubérosité ischiatique, ce qui peut être la cause d’escarre 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 

 
QCM 2 : A propos du sacrum, on peut dire que : 
A) Sur une vue postérieure, on peut voir 3 types de crêtes différentes dont seulement une est palpable 
B) Les processus articulaires supérieurs de S1 sont dans un plan presque frontal et permettent de retenir L5 pour éviter 
qu’elle ne glisse en avant 
C) Sur la base du sacrum, on peut voir la gouttière du rameau antérieur du premier nerf sacré en dehors du bord supérieur 
du corps de S1 
D) Le rameau antérieur de S5 a le plus petit calibre des nerfs sacrés et sort entre S5 et le coccyx 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 3 : Remettez dans l’ordre le drainage lymphatique du petit bassin : 

a) Chaine lymphatique iliaque interne 
b) Nœuds lymphatiques inguinaux superficiels 
c) Chaine lymphatique iliaque primitive 
d) Nœuds abdominaux aortiques 
e) Chaines lymphatiques iliaques externes 
f) Citerne du chyle de Pecquet  
g) Nœud du promontoire 

 
A) b – e – c – a – g – d – f  
B) b – a – e – c – d – g – f  
C) b – c – a – e – g – d – f  
D) b – e – a – c – g – d – f  
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 4 : A propos de la projection des organes du petit bassin, on peut dire que : 
A) Le clitoris est sous la symphyse pubienne 
B) Le rectum est dans la convexité sacrée, juste en arrière du vagin 
C) La vessie est toujours en regard du foramen obturé 
D) 80 % des organes du petit bassin sont en dessous du détroit supérieur  
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 5 : A propos du périnée, on peut dire que : 
A) Il a la forme d’un losange à grand axe transversal dont les sommets sont : le pubis (antérieur), les ischions (latéral) et 
le coccyx (postérieur) 
B) On peut délimiter deux triangles : un antérieur aussi appelé triangle vaginal ou uro- rectal, et un postérieur nommé 
triangle anal 
C) Le périnée est à la fois formé par des éléments cutanés (vulve, anus…) mais par des éléments musculaires (muscles 
transverses, muscle coccygien…) 
D) Le diaphragme pelvien aussi appelé diaphragme urogénital fait donc parti de la partie musculaire du périnée 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
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QCM 6 : A propos du diaphragme pelvien on peut dire que : 
A) C’est une nappe ligamentaire sur laquelle repose la cavité péritonéale et des éléments du petit bassin 
B) Il est constitué de 2 muscles striés squelettique : le lévator ani et le muscle ilio-coccygien 
C) Le sphincter strié de l’anus en fait partie et s’accroche en avant au NFCP et en arrière au sacrum par le raphné ano-
coccygien 
D) Le muscle lévator ani est aussi appelé le muscle élévateur de l’anus car sa contraction augmente l’angulation du cap 
anal et permet la continence anale 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 7 : Une jeune fille a été violée alors qu’elle était vierge. Lors de l’enquête, le gynécologue s’attend à retrouver au 
niveau de l’hymen des caroncules mytiformes dus à la violence du rapport sexuel subit  
Parce que lors de la première pénétration sexuelle complète , il y a en plus de la déchirure de l’hymen , la déchirure du 
frein des petites lèvres  
A) VV liées 
B) VV non liées 
C) VF 
D) FV 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 8 : Une personne agée nommé Nany vient aux urgences car elle n’arrive plus à uriner. Le docteur Bernado à la 
percussion retrouve une matitée sus pubienne. On suspecte donc la présence d’un globe vésical  
Parce que il est indispensable d’effectuer cette percussion afin de mettre en évidence que la vessie est pleine afin 
d’effectuer un cathéthérisme sus pubien pour évacuer l’urine 

A) VV liées 
B) VV non liées 
C) VF 
D) FV 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 9 : À propos du vagin, on peut dire que : 
A) On y entre par l’introït vaginal puis, au fond, se trouve le fornix en forme de dôme où se trouvent 4 cul-de-sacs vaginaux 
et l’insertion du col de l’utérus 
B) Il présente une tunique interne : la muqueuse vaginale qui est de type pavimenteux et soumise au phénomène de 
desquamation permanente 
C) Les crêtes transversales augmentent avec l’âge et les accouchements 
D) Afin d’être lubrifié, il est nécessaire que le vagin soit imbibé de progestérone 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 10 : À propos de l’utérus, on peut dire que : 
A) L’orifice du col de l’utérus est annulaire chez la multipare, il a la forme d’un museau de tanche 
B) L’utérus est soumis à une pathologie extrêmement riche tel que le fibrome qui, en cas d’hémorragie, pourra entraîner 
une cystectomie 
C) Grâce à ses moyens de fixité (le ligament rond et le ligament utéro-ovarien), l’utérus est immobile 
D) La péridurale anesthésie les racines lombaires basses et sacrées, on obtiendra ainsi une analgésie vaginale avec 
persistance de la contraction autonome de l’utérus 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 11 : À propos des annexes de l’utérus, on peut dire que : 
A) L’oviducte est extrêmement mobile, il est en position sagittale chez la nullipare et en position frontale chez la multipare 
B) L’infundibulum présente une frange plus longue que les autres qui entoure l’ovaire, nommée la frange ovarique, elle 
permet de capter l’ovocyte 
C) Les moyens de fixité de l’ovaire sont les suivants : le ligament utéro-ovarien, le ligament tubo-ovarien, le ligament 
lombo-ovarien, mais l’ovaire est tout de même considéré comme mobile 
D) L’ovaire est le seul organe infra-péritonéal et non péritonisé (sauf au niveau de son hile) 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
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QCM 12 : À propos de la lame sacro-recto-génito-pubienne, on peut dire que : 
A) Des fibres collagéniques et des muscles lisses sont sous-tendus par les artères issues de l’artère hypogastrique et le 
plexus hypogastrique inférieur, le feutrage fibreux correspond à la lame-sacro-recto-génito-pubienne 
B) Son aileron latéral se trouve en para-utérin (sur les côtés de l’utérus) et se nomme le ligament rond 
C) Les 3 ailerons forment une croix 
D) Le torus utérinus est formé par la réunion des deux ailerons postérieurs en arrière de l’utérus 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 13 : À propos du ligament large et de l’utérus, on peut dire que : 
A) L’utérus est comparé à un bonhomme avec quatre bras de chaque côté : la trompe, le ligament lombo-ovarien, le 
ligament utéro-ovarien et le ligament rond qui va jusqu’aux grandes lèvres 
B) L’aileron supérieur correspond au ligament utéro-ovarien  
C) La partie latérale de l’utérus est entièrement péritonisée, et de haut en bas on retrouve : la zone des ailerons, le 
mésomètre et le paramètre 
D) Le ligament large a trois projections mais seulement deux au niveau pariétal car le ligament rond ne sous-tend plus 
l’aileron antérieur au niveau pariétal 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 14 : À propos du rectum, on peut dire que : 
A) L’artère rectale supérieure (provenant de l’artère mésentérique inférieure) se divise en deux pour donner l’artère rectale 
droite et l’artère rectale gauche 
B) Lors d’hypertension portale, le sang veineux reflux en sens inverse et empreinte les anastomoses porto-caves, on 
pourra ainsi avoir des hémorroïdes et des varices œsophagiennes 
C) La peau de l’anus est foncée et dite « glabre » (sans poil) et sans glande, tandis qu’en périphérie on retrouve la peau 
du périnée qui présente des poils périnéaux et des glandes 
D) Le muscle currigator ani est formé par des fibres du levator ani qui transpercent le sphincter strié de l’anus pour aller 
jusqu’à la peau  
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
QCM 15 : À propos des organes du petit bassin, leurs rapports, et la statique pelvienne on peut dire que : 
A) L’utérus repose sur le vagin qui repose lui même sur le noyau fibreux central du périnée et sur le sphincter strié du 
rectum 
B) Les traumatismes obstétricaux et l’obésité favorisent les descentes d’organes (prolapsus), tels que la colpocèle où 
l’utérus s’extériorise par le vagin jusqu’à apparaître au niveau de la vulve 
C) Le fornix du vagin est en rapport avec la partie la plus déclive (la plus basse) de la cavité abdominale : le cul-de-sac 
recto-vaginal de Douglas  
D) Latéralement, le vagin est en rapport avec la lame sacro-recto-génito-pubienne et le levator ani 
E) Les propositions A, B, C, D sont fausses 
 
 
 
 


