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CONCOURS BLANC PHBMR 

 
 25 octobre 2022 

 
UE 93-EXERCICES 

 
5 EXERCICES - Cotation 40 points chacun - Durée 2 heures 

 
EXERCICE N°1   (COPIE BLEUE) 

 
 La mélatonine dissoute dans une solution d’éthanol présente un maximum d’absorbance 

à 277 nm. On veut contrôler une préparation pharmaceutique de gélule de mélatonine 

dosée à 1,50 mg par gélule sachant que la masse moyenne du contenu d’une gélule est 

de 175,0 mg.  

Pour cela, 10 gélules sont ouvertes et 219,0 mg de préparation sont exactement pesés et 

introduits dans une fiole jaugée de 100 mL.  

Tout d’abord, 50 mL d’éthanol sont ajoutés pour dissoudre l’échantillon. Le volume est 

ensuite complété au trait de jauge avec le même solvant. Après agitation, une lecture 

spectrophotométrique de la solution est réalisée, l’absorbance est de 0,605 pour un trajet 

optique de 1cm. 

Pour étalonner : 500 mg de mélatonine sont exactement pesés et introduits dans une fiole 

jaugée de 200 mL.  

50 mL d’éthanol sont d’abord introduits pour dissoudre l’échantillon puis le volume est 

complété au trait de jauge. La solution est ensuite diluée au 1/100ème dans le même 

solvant. Après agitation, une lecture spectrophotométrique de la solution est réalisée, 

l’absorbance est de 0,83 pour un trajet optique de 1cm. 

 

QUESTION 1 : 
Calculer le coefficient d’absorption spécifique de la mélatonine. 

 

QUESTION 2 : 
Calculer la concentration en mélatonine dans la solution échantillon en mg/L. 

 

QUESTION 3 : 
Calculer la teneur moyenne en mélatonine par gélule. 

 

QUESTION 4 : 
Les spécifications étant de +/- 4%, les gélules sont-elles conformes ? 
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EXERCICE N°2   (COPIE VERTE) 
 

Sauf mention spéciale, tous les tests seront effectués au risque α de 5%. 

EXERCICE 1 : 

 Pour étudier d’éventuelles conséquences de la consommation de tabac sur le rythme 
cardiaque, on a interrogé 133 personnes inscrites à une école de santé publique et 
mesuré leur pouls au repos. Le tableau suivant donne des résultats concernant le pouls 
(x), séparément chez les fumeurs et les non-fumeurs : 
 

  Fumeurs 
Non-

Fumeurs Total 
n 39 94 133 

Σx 2 836 6 443 9 279 
Σx2 210 397 448 484 658 881 

 
QUESTION 1-a : 
Consommation de tabac et pouls sont-ils liés ?  
 
QUESTION 1-b : 
Comparer les variances du pouls chez les fumeurs et les non-fumeurs.  
Pourquoi ce test n'est-il pas nécessaire pour répondre à la première question ?  

 
EXERCICE 2 : 

 
 Une étude a cherché à mesurer l’efficacité de l’hypnose pour réduire la douleur. Une 
échelle croissante de douleur est utilisée (du moins douloureux au plus douloureux). Les 
valeurs du tableau suivant concernent des mesures avant et après hypnose. 
 

Sujet A B C D E F G H 
avant 6,6 6,5 9,0 10,3 11,3 8,1 6,3 11,6 
après 6,8 2,4 7,4 8,5 8,1 6,1 3,4 2,0 

 
QUESTION : 
L’hypnose semble-t-elle un bon traitement pour réduire la douleur ? 
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EXERCICE N°3 (COPIE JAUNE) 
 

Un interne a la charge de la validation biologique des dosages enzymatiques dans son 
laboratoire. 
Pour un patient atteint de rhabdomyolyse aigüe (patient 1), il est surpris par la valeur 
basse de la concentration catalytique mesurée de sa créatine kinase (CK) plasmatique 
dans ce contexte clinique.  
Après discussion avec son collègue biologiste, celui-ci lui recommande de consulter la 
fiche technique du dosage de la CK et de visualiser le graphe réactionnel obtenu pour le 
patient 1 en comparaison avec celui d’un patient « sain » (patient 2). 
La fiche technique indique, entre autres, que « la vitesse d’apparition du produit formé est 
mesurée entre 200 et 300 secondes après l’ajout du réactif déclenchant ».  
 
Les graphes réactionnels obtenus pour les 2 patients sont les suivants : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
QUESTION 1 : 
Quelle est la réaction enzymatique catalysée par la CK ? Pourquoi s’attend-on à une 
augmentation de son activité plasmatique en cas de rhabdomyolyse ? 
 
QUESTION 2 :  
Déterminez les temps respectifs de la phase dite « stationnaire » pour les 2 cinétiques 
réactionnelles. A quoi correspondent ces temps ? 
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QUESTION 3 :  
Que pouvez-vous dire de la mesure de l’activité CK chez le patient 1 dans les conditions 
opératoires ?  
Au vu de la courbe réactionnelle obtenue pour le patient 1, que pouvez-vous proposer 
pour détecter simplement le phénomène observé et pour pouvoir obtenir un résultat fiable 
sur l’automate utilisé ? 
 
QUESTION 4 :  
Déterminez graphiquement (en mM/min) la vitesse initiale correcte de la réaction 
catalysée par la CK du patient 1.  
Déduisez-en la concentration catalytique correspondante en U/L. 
 
QUESTION 5 :  
La concentration de substrat utilisée dans ce test est de 10,2 mM.  
Sachant que le Km de la CK pour le substrat utilisé est de 1 mM, calculez la concentration 
catalytique en condition de Vmax (et exprimée en U/L) pour le patient 2. 

 
 

EXERCICE N°4  (COPIE ROSE) 
 
Un médicament X est administré par voie orale à un sujet à la posologie de 10 mg. Les 
concentrations sanguines (ng/mL) sont mesurées et leur évolution en fonction du temps 
(h) est décrite par l’équation suivante :  
C(t) = - 20 exp(-0,7 t) + 11 exp(-0,29 t) + 9 exp(-0,01 t) 
Ce médicament est exclusivement éliminé par voie hépatique. Le débit sanguin hépatique 
du sujet est de 90 L/h. 
 
QUESTION 1 : 
Identifier les différentes phases dans l’équation. Déterminer le nombre de compartiments. 
Justifier la présence ou l’absence d’un retard à l’absorption ? 
 
QUESTION 2 : 
Déterminer la demi-vie d’élimination terminale, l’AUC et la clairance apparente 
d’élimination 

 
Ce même médicament est administré par voie IV au même sujet à la dose de 5 mg. Les 
concentrations sanguines (ng/mL) en fonction du temps (h) par voie IV sont décrites par 
l’équation suivante :  
C(t) = 22 exp(-0,29 t) + 18 exp(-0,01 t) 
 
QUESTION 3 : 
Quelle est la biodisponibilité de ce médicament par voie orale ?  
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QUESTION 4 : 
Quel est le volume de distribution initial par voie IV de ce médicament.  
Déterminer la clairance d’élimination par voie IV et la constante de vitesse d’élimination 
ke à partir du compartiment central. 

 
QUESTION 5 : 
Déterminer les facteurs de variabilité de la clairance hépatique. 

 
EXERCICE N°5  (COPIE BLANCHE) 

 
 Le polonium 210 est un radionucléide naturel présent à l’état de traces dans 
l’environnement. L’activité spécifique du polonium 210 (210Po) est de 1,66 × 1014 Bq par 
gramme. Il s’agit donc d’une substance extrêmement toxique : le polonium 210 est environ 
un million de fois plus toxique que le cyanure de sodium ou de potassium. 
Données : 

• Équivalent énergétique de l’unité de masse atomique : 1 u = 931,5 MeV/c2 
• Nombre d’Avogadro : NA = 6,022 ×1023 mol−1 
• Masses du proton (𝑚!) et du neutron	(𝑚")	: 

	𝑚! = 	1,00727647	u 
	𝑚" = 	1,00866492	u 

• Numéros atomiques et masses atomiques de quelques nucléides : 
 

Z 2 82 84 
Symbole He Pb Po 

Nom hélium 4 plomb 206 polonium 210 
Masse 

atomique (u) 4,00260325 205,974449 209,982857 

 
• Masse M du noyau de polonium 210 : 

𝑀 = 	209,936776	u 
 
QUESTION1 : 
De combien de neutrons est constitué le noyau du polonium 210 ? 
 
QUESTION 2 : 
Une particule est émise lors de la désintégration du polonium 210 en plomb 206.  
Quelle est cette particule ? Justifier. 
 
QUESTION 3 : 
Quelle est l’énergie de liaison par nucléon du polonium 210 ? 
 
QUESTION 4 : 
Quelle est l’énergie libérée lors de la désintégration ? 
 
QUESTION 5 : 
Quelle est la période physique du polonium 210 ? 
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QUESTION 6 : 
De quel pourcentage a été réduit l’activité du polonium 210 au bout de 10 périodes 
physiques ? 
 
QUESTION 7 : 
L’intoxication d’une personne peut résulter d’une ingestion de polonium 210 incorporé 
dans des aliments.  
On suppose qu’une personne ingère 100 ng de polonium 210 dissous dans une boisson. 
À combien de noyaux de polonium 210 correspond cette masse ? 
 
QUESTTION 8 : 
La dose efficace corps entier du polonium 210 lorsqu’il est ingéré est de 0,51 µSv/Bq.  
La dose létale médiane (DL50) par syndrome d’irradiation globale aigue est de 4,5 Sv.  
La dose reçue par cette personne dépasse-t-elle la dose létale médiane ? 
 
QUESTION 9 : 
Une fois dans l’organisme, la période biologique du polonium 210 est de 50 jours 
(élimination par les urines).  
Quelle est la période efficace du polonium 210 ? 
 


