Correction du DM n° 1: Mastication

1/ C 2/ C 3/ AB 4/ ABC 5/ BCD
6/ ACD 7/ AB 8/ ABD 9/ E 10/ AC
11/ BD 12/ 13/ 14/ 15/

QCM1:C

) Vrai : permet de voir la qualité de la mastication

) Vrai

) Faux : item trés poussé (vous inquiétez pas si vous I'avez pas eu, c’est du détail) : on retrouve bien la fréquence, le
nombre de cycles, et 'amplitude ouverture/fermeture

D) Faux : c’est plutét rare, ce n’est pas une force que I'on peut mobiliser, car la douleur nous arréte avant. Elle n’est
pas importante.

E) Eaux
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CM5:BCD

Faux : ne varie pas
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QCM6: ACD

aux : c’est I'inverse -> 30 % des incisives mandibulaires sont recouvertes par les incisives maxillaires
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CM7:AB

Faux : pareil, on parle ici des muscles élévateurs
Faux : les pieges énoncés ne tombent normalement pas en odontologie, c’est juste pour vous faire réfléchir
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) Faux : le mylohyoidien est un muscle abaisseur
)
)
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B)
C) Faux : D50 grande = beaucoup de grosses particules
D)
E)

CM9:E

A) Eaux : de la premiere molaire mandibulaire par rapport a son homologue maxillaire
B) Faux : l'inverse (dents maxillaires recouvrent)

C) Eaux : pas le masséter le temporal
D)
E)

Faux : 30 %

QCM 10 : ABD

A)
B)
C) Faux : La fréquence reste stable !!!
D)
E)

QCM 11 :BD

Faux : n'augmente pas !!!

aux : reste stable
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