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Louvrage

En parfaite cohérence avec le programme de DCEM2-DCEM4 et les épreuves classantes nationales, cet
Abrégé «Connaissances et Pratique» apporte les connaissances fondamentales en endocrinologie, dia-
bétologie et maladies métaboliques.

¢ La partie « Connalssances » développe, de maniére synthétique et pratique, les 21 items du pro-
gramme de DCEM ayant trait a cette discipline. Les items sont présentés selon le découpage retenu
par le programme : Modules transversaux, Maladies et grands syndromes, Orientation diagnostique
devant. Chaque chapitre reprend I'intitulé de I'item avec son numéro, présente les objectifs pédagogiques,
puis développe les données de I'item. De nombreux tableaux viennent étayer le texte. Enfin, chaque
chapitre se conclut sur une fiche de synthése résumant les points forts indispensables aux ECN. Louvrage
est illustré par une riche iconographie en noir et blanc et en couleur.

* La partie « Pratique », composée de nombreux dossiers cliniques avec des corrections commentées,
offre un véritable outil d'entrainement et d’auto-évaluation. Elle comprend des dossiers cliniques de la
discipline, mais également des dossiers interdisciplinaires dans le cas d'items qui s'y prétent parfaite-
ment (c'est le cas du diabéte). Elle privilégie les dossiers « tombables ».

Cette 2° édition propose une mise a jour de |'ensemble des données, notamment les stratégies
thérapeutiques dans le diabéte, et le renouvellement d'un tjers des cas cliniques. Liconographie s'est
enrichie de clichés supplémentaires.

Le public

e Les étudiants en DCEM2-DCEM4 qui souhaitent se préparer efficacement aux épreuves classantes
nationales.

* Les médecins généralistes et les spécialistes non endocrinologues.

* Les endocrinologues en exercice (formation médicale continue).
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Cet ouvrage est le résultat du travail collectif des membres du Collége des enseignants d'endocrinologie,
diabéte et maladies métaboliques, dont la coordination a été assurée par le Professeur Jacques Young.
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