
Side 1 

 

 

 
 
 
 

 
Dine besvarelser for Hjerte, Lunge, Kar e14. Din karakter er udregnet på baggrund af antal fejl i tabellen (står med rødt) 

 

Spr. Dit svar Rigtigt svar 

1  Du bestiller en ambulance kørsel 1 til patientens adres 
 
se på mistanke om akut myokardieinfarkt 

 

2  
 

Øge loop-diuretika dosis 
 

3  
 

Ventrikulær takykardi efter tidligere AMI. Patienten sk 
 
al DC kardioverteres akut. 

 

4  
 

Gennemblødningen stiger 
 

5  
 

spontan pneumothorax 
 

6  
 

Sarkoidose 
 

7  
 

Aortaklap substitution med indsættelse af Composite gra 

ft(mekanisk hjerteklapprotese integreret i rørprotese, 

og reimplantation af koronararterier i rørprotesen) 
 

8  
 

CT af thorax og øvre abdomen 
 

9  
 

Jeg henviser patienten via hjertepakke til hurtig udred 

ning for mistænkt iskæmisk hjertesygdom. Jeg ordinerer 

hjertemagnyl 75 mg samt nitroglycerin 0,5 mg som han sk 
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al tage hvis han får smerter eller åndenød. Han informe 
 
res om at ringe 112 hvis smerterne ikke svinder for nitroglycerin. 

 

10  
 

Spironolacton 
 

11  
 

Opstarte betablokker behandling med Carvedilol 3,125 mg 
 
x 2 

 

12  
 

10 -20 % 
 

13  
 

Lungecancer/tuberkulose 
 

14  
 

Ekspektoratundersøgelse og interferon-gamma-release-ass 
 
ay 

 

15  
 

Mekaniske hjerteklapproteser medfører øget risiko for p 

roteseklap endokarditis i forhold til  biologiske hjert 

eklap-proteser 
 

16  
 

cirka 45% 
 

17  
 

Jeg informerer patienten om at vi skal have udelukket a 

t hun har en blodprop i hjertet og ringer derfor efter 

en ambulance kørsel 1 og melder hende til den akutte vi 
 
sitation på nærmeste sygehus. 
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18  
 

Hjertesygdom 
 

19  
 

AMI - anteriort 
 

20  
 

Påbegynd antikoagulationsbehandling (AK, med højdosis l 
 
av-molekylært heparin, LMWH), kompressionsbehandling og 

mobilisering. Når diagnosen er verificeret, påbegynde 

s behandling med K-vitamin-antagonister  Evt. kan man f 
 
ra starten anvende et af de nye perorale antikoagulantia. 

 

21  
 

idiopatisk pulmonal fibrose 
 

22  
 

Man behøver ikke flere undersøgelser, da pt. har Løfgre 
 
ns Syndrom, dvs. sarkoidose 

 

23  
 

Konservativt behandles, med sænkning af blodtrykket 
 

24  
 

Patienter med solitære lungemetastaser 
 

25  
 

akut koronart syndrom 
 

26  
 

Atrieflimren 
 

27  
 

Morbus Raynaud 
 

28  
 

Rygestop 
 

29  
 

Stråleterapi 
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30  
 

CT skanning af thorax og øvre abdomen 
 

31  
 

Får aflastet højre thoraks akut ved at indføre en stor 

kanyle/venflon og herefter få anlagt et pleuradræn på h 

øjre side 
 

32  
 

Kosmetisk ? at forbedre udseendet af brystkassen 
 

33  
 

acetylsalicylsyre og ticagrelor peroralt samt fondapari 
 
nux subcutant 

 

34  
 

Loopdiuretika i.v. og lavmolekylært heparin subcutant 
 

35  
 

Det kan dreje sig om et amarosis fugax tilfælde. Pt. sk 
 
al derfor have en akut neurovaskulær vurdering. 

 

36  
 

Om han har tiltagende CO2 ophobning 
 

37  
 

Bioptisk undersøgelse af mediastinale lymfeknuder 
 

38  
 

anlæggelse af højresidigt pleuradræn 
 

39  
 

90% 
 

40  
 

Smertedækker ham og får ham mobiliseret 
 

41  
 

mitralinsufficiens på grund af papillærmuskel ruptur 
 

42  
 

Valvulær aortastenose 
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43  
 

Pt. har udviklet et pseudoaneurisme 
 

44  
 

Behandle dyspnø med bronkodilaterende inhalationsbehand 
 
ling samt tilbyde rehabilitering med fysisk træning 

 

45  
 

Bynkeallergi 
 

46  
 

bilateral pneumoni 
 

47  
 

Stentklapimplantation (TAVI) 
 

48  
 

Postoperativ atrieflimren 
 

49  
 

lungeemboli 
 

50  
 

Indstille til operation med indsættelse af klapprotese 
 
i aortaostiet 

 

51  
 

Morbus Buerger 
 

52  
 

Astma bronchiale 
 

53  
 

Prednisolon, antihistamin og epipen 
 

54  
 

venstresidig overlapsatelektase 
 

55  
 

degenerer i løbet af 5-10 år? 
 

56  
 

Akut åbning af thorax på mistanke om tamponade 
 

57  
 

Graden af højre ventrikel dysfunktion 



Side 6 

 

 

 
 
 
 
 

 

58  
 

Infektiøs endokardit 
 

59  
 

Farve doppler ultralyds undersøgelse af carotiderne 
 

60  
 

Spirometri med reversibilitetstest 
 

61  
 

MRC score, lungefunktion, antal exacerbationer/år 
 

62  
 

ca. 50 % 
 

63  
 

OPCAB 
 

64  
 

Aspirin, statin, betablokker 
 

65  
 

Pneumoni 
 

66  
 

AV blok. Akut indlæggelse til monitorering og akut pace 
 
maker-behandling 

 

67  
 

Der skal ikke foretages yderligere 
 

68  
 

Luftvejsinfektion 
 

69  
 

Tilkalde anæstesiologisk assistance, give prednisolonku 
 
r og beta-2-agonist 

 

70  
 

Emfysem 
 

71  
 

DC-konvertere patienten til sinusrytme 
 

72  
 

Mekanisk mitralklap 
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73  
 

Ufraktioneret Heparin og trombolyse 
 

74  
 

WPW (Wolf-Parkinson-White) syndrom. Patienten indlægges 

og konfereres med kardiologisk center med henblik på a 

blationsbehandling 
 

75  
 

Akut emboli i en digitalarterie er en mulighed. Hun ska 

l henvises akut til karkirurgisk afdeling med henblik p 

å panarteriografi, thrombose- og koagulationsudredning 
 
samt AK-behandling 

 

76  
 

angioødem pga. ACE-hæmmer behandling 
 

77  
 

Cefuroxim iv 
 

78  
 

allergisk alveolit 
 

79  
 

Smertedække patienten og transportere patienten til Tho 
 
raxkirurgisk Afdeling mhp. akut kirurgi 

 

80  
 

Henvise patienten til ambulant vurdering ved Hjerte-lun 
 
ge-karkirurgisk afdeling mhp. kirurgi 

 


