Det Laegevidenskabelige Studiensevn
Aarhus Universitet

Lzgevidenskabelig embedseksamen ved Aarhus Universitet
Skriftlig Kirurgi
Ordinzr eksamen sommeren 2008
Mandag den 2. juni 2008

Det forventes at hovedspergsmalet kan besvares pa 4-5 sider og at bispergsmalene besvares pa % side hver.
Hovedspergsmalet teller halvdelen og hvert bispergsmal 1/20

Hovedspergsmal
STEN I @OVRE URINVEIJE.

Redeger for:
1) Arlig incidens og 5-ars recidiv rate,

' 2) Atiologiske hovedtyper og deres kemiske bestanddele,

3) Biokemisk og billeddiagnostisk udredning ved 1.gangs sten og ved recidiv-sten,
4) Hvor lang tid gar der inden nyrefunktionen begynder at blive permanent pévirket ved totalt stop 1

ureter og med hvilken metode folges nyrefunktions udviklingen ved opfelgning ved uretersten.
5) Behandlingen ved akutte ureterstens smerter,

6) Indikationer for akut og subakut intervention ved sten i gvre urinveje

7) De urologiske behandlings modaliteter ved henholdsvis pelvis og uretersten samt komplikationer
hertil.

Bispgrgsmal

1.
En 62-arig mand henvender sig med et tilfeelde af monosymptomatisk,makroskopisk,terminal,red,
hematuri.

e Redegor kort for et relevant undersegelses program . I hvilken rekkefelge vil du afvikle
programmet.

2.
Redeger for arsag, symptomer, diagnostik og behandling af
pleuraempyem.

3

P4 skadestuen modtager du en patient, som umiddelbart efter ankomsten bliver puls- og
respirationsles.

e Redegar kort for de geldende principper. (beskriv algoritmen) for hjertestopbehandling hos
voksne.

4.
Redegor for symptomer ved gastroesophageal refluks
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5.
42-arig mand, tidligere i alt vaesentligt rask bortset fra en nyligt overstaet periode med svaer
gastroenterit, henvises til afdelingen med et degn varende havelse og redme af det hgjre knae.
e Redeger for hvilke differentialdiagnostiske overvejelser du vil gere dig
e Redeger for den diagnostiske udredning af patienten

6

Redeger for hvilke distale antebrachiumfrakturer (hdndledsfrakturer) der kan ses hos en
osteoporotisk kvinde efter fald p& armen.

¢ Redegor for de radiologiske fund.

7

Redeger for den traditionelle inddeling af patienter med kronisk iskaeemi 1 underekstremiteterne pé
ateroskelerotisk basis (Fontaines klassifikation).

8.
68-arig mand kendt med c. prostata, orchiectomeret og 1 gstrogenbehandling. Patienten klager nu
over nedsat kraft i benene og ma stette sig til en hjelper for at kunne gi. Objektivt findes nedsat

bergringssans fra papilla mammae niveau og distalt. Normal anal- sphinctertonus. Nedsat kraft og
hyperrefleksi i UE. Positiv Babinski.

o Redegor kort for den mest sandsynlige diagnose
s Redegor kort for udredning

9

Redeger kort for hvilke radiologiske undersegelsesmetoder der bruges ved diagnosticeringen af dyb
vengs trombose 1 underekstremiteterne?

10.

Angiv mindst fem af de prognostiske faktorer ved brystkraeft, som hver for sig betyder, at en patient
tilherer hejrisikogruppen og derfor anbefales adjuverende systemisk behandling.
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Eksamen i skriftlig Kirurgi
Onsdag den 2. januar 2008
KI. 09.00 — 14.00

Hovedspbgrgsmaéi:

Cancer pulmonis.
Redeger for

Definition

FAEtiologi

Klassifikation
Subjektive symptomer
Diagnostik
Behandling

Prognose

Bispgrgsmal

1.

wmn

8.
9.

En 47 arig mand henvender sig i almen praksis pga. tiltagende vandladningsymptomer
igennem det sidste halve ar. Han er mest generet af 2-3 natlige vandladninger samt tiltagende
hyppige vandladninger i dagtiden. Han angiver sig sund og rask og tager ingen medicin.
Redeger kort for basisudredning i almen praksis.
Redegar for de objektive fund hos en patient, som udviser peritoneal reaktion.
Redeger kort for hvilke radiclogiske unders@gelser, du vil anvende ved mistanke om
traumatisk ruptur af aorta thoracalis
Redeger for diagnostik og behandling af patienter med obstrueret iuftvej — uden og med
hjeelpemidler.
Redeger for sarkomplikationer efter laparotomi i det tidiige forlab (0—2 uger) og i det sene
forlgb (mdr — ar)
25-arig mand indbringes til skadestue efter cykelstyrt. Var bevidstles pa ulykkestedet. Ved
ankomsten findes GCS 15, kontusion/ekskoriation af huden i panden. Fraset
hovedpine/kvalme ingen klager. Ved objektiv undersegelse findes i avrigt normale forhold.
Patienten indlasgges til observation.

Redeger for hvilke mulige komplikationer til kranietraumet, der begrunder denne

observation.

Redeger kort for hvad observationen bestar i
Lumbal spinalstenose.

Redegear for hvilke patologiske tilstande i columna der kan forarsage lumbal

spinalstenose.
Redegar kort for symptomer, objektive fund og bllieddlagnostlk
Redeger for behandlingsprincipper

Redeger for de sar der typisk kan optreede pa fedderne af aeldre patienter med diabetes
mellitus og beskriv kort sarenes udseende.

Redeger kort for undersagelsesprogrammet for patienter med mistaenkt renovaskuleer
hypertension.

10. Redeger for arsagerne til varicocele testis og for hvordan de forskellige typer kan adskilles ved

en klinisk undersggelse
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Eksamen i Skriftlig Kirurgi
Tirsdag den 29. maj 2007
KIl. 09.00 - 14.00

Hovedspergsmal i colorektal cancer

Epidemiologi
Redeger for (for Danmark) incidens, alder- og kensfordelingen og den procentvise andel
af CRP, som er lokaliseret i rectum.

Symptomatologi
Redeger for de typiske symptomer for henholdsvis hgjresidig coloncancer (coecum/colon
ascendens) og for rectum cancer.

Arvelig cancer syndrom

Redeggr for arvegangen for Heriditeer Non Polypgs Colorrektal-Cancer (HNPCC) og de
kliniske karakteristiska ved dette syndrom.

Redegar for de internationale accepterede kliniske kriterier for HNPCC (Amsterdam
kritierne).

Rectumcancer
Redeger, hvorledes canceren spredes (lokalt, lymfogent og haematogent) og definer
stadieinddeling enten efter Dukes system eller TNM.

Redeger for, hvilke undersggelser der anvendes prasoperativt mhp. at afklare spredning af
tumor.



6)

7)

8)

10)

Voksen patient med klinisk hjertestop
Du er pa et hospital og kaldes til modtagelsen til en voksen patent med klinisk
hjertestop.

Beskriv den initiale behandling — dvs. behandlingen far der evt. gives
medikamenter.

A. Redeger kort for hvilke stadbare rytmer, der er mulighed for at finde hos
denne patient og beskriv den medikamentelle behandling, herunder dosering.
B. Hvad forstas ved PEA: pulslgs elektrisk aktivitet?

Kronisk pankreatit:

A. Hvad er den hyppigste arsag?

B. Angiv symptomer

C. Hvorledes stilles diagnosen?

Redegaer kort for forskelle ved torsio testis og akut epididymit

Redeggr for symptomer og objektive fund ved en akut emboli i a. brachialis

Redeger for den kirurgiske behandling af lungecancer, specielt hvilke indgreb,
der findes og angiv deres hyppighed (% af det samlede antal indgreb).




Bisporgsmal

1)

2)

3)

4)

5)

Perforeret appendicitis
Redeger kort for hvor stor en procentdel af patienter med appendicitis acuta, der

praesenterer sig som perforeret appendicitis acuta. | hvilke aldersgrupper er denne
praesentationsform hyppigst.

Redeger for tidlige og sene komplikationer efter hjertekirurgi med angivelse af
hyppighed.

Redeggr for symptomer, de objektive fund og behandlingen ved carpaltunnelsyndrom.

Redeger for de tre hyppigste arsager til pleuraansamling set pa rig af thorax og
redeggr for det typiske radiologiske billede af en pleuraansamling.

78 arig mand vurderes af turnuslaege i almen praksis. Patienten har over 3 maneder
haft progredierende besvaer med korttidshukommelsen og med at orientere sig selv i
vante omgivelser. Han er baerer permanent ble pga. inkontinens og ma nu ga med
rollator pa grund af smatrippende gang og faldtendens. Turnuslaegen henviser
patienten til CT af cerebrum som viser nedenstaende billede.

Redeger for den mest sandsynlige diagnose



Eksamen i Skriftlig Kirurgi
Tirsdag d. 2. januar 2007, k. 9.00 — 14.00
i Atletion (Stadionhallen), Stadion Allé, 8000 Arhus C

Hovedsporgsmal:

Galdestenssygdomme
Ukomplicerede galdesten (galdebleresten):
s Beskriv det klassiske kliniske galdestensanfald
» Hvorledes diagnosticeres sten i galdeblaren?
* Hos hvem er der indikation for behandling?
e Hvori bestér behandlingen? '
e Angiv komplikationer til denne behandling

Komphkatloner til galdestenssygdom: For hver komplikation til gaidestenssygdommen enskes en
besknvelse af: _

o Klinisk prmsentati’on
¢ Diagnostik
" & Behandhng

Bispergsmal:

1) Klargering af patlent til transport:

Som turnuslege pé et mindre sygehus modtager du en patlent som i hjemmet er fundet
bevidsthedssveekket. Han ligger sovende hen, reagerer svagt pa tiltale og har sjensynlig ikke ondt.
Vejtrakningen er lidt snorkende. Det er uklart, hvad patienten fejler.

Det besluttes, at patienten straks skal overflyttes til et universitetssygehus, hvor der skal foretages

-akut CT scanning pa mistanke om en intrakraniel katastrofe. Overflytning foregér med ambulance

110 km til universitetshospitalet. Du er ansvarlig for overflytningen.

Redeger for hvilke foranstaltninger du vil traeffe, for at overflytningen kan foregd pd betryggende
vis 1 forhold til: '

e Paticnten
Udstyr

o Ledsagere

» De pérprende

- 2) Redegor for de vi eti gste symptomer og objektive fund ved appendicitis acuta.

. 3) Redeger for de neurologlske symptomer, der ber medf@re udrednmg for ateroslerose i arteria

carotis interna.
4) Redegdr for UICCT-k-lassiﬁkationen ved tumorer 1 urinbleren.

5) 25 arig mand indbringes til skadestucn cfter cykelstyrt. P4 skadestedet havde patlenten Glasgow
Coma Score 12, og der blev observeret egale lysreagerende pupiller.

Pa. skadestuen Glasgow Coma Score 9, der findes venstresidig pupildilatation samt ekskoriation og
kontusionsbule over venstre temporalreglon



Patientens respiration er paskyndet, thorax bevager sig asymmetrisk under

respirationsbevagelserne. Sat O2 er 90 %. Patienten bzerer stiv halskrave. Der er ingen ydre
objektive tegn til ekstremitetsfrakturer.

* Redeger for de akutte behandlingsmeassige prioriteringer
e Redegor for de ngdvendige akutte billeddiagnostiske undersggelser i tilslutning hertil.

6) Redegar for de radiologiske forandringer under forlgbet af mb. Calvé Legg Perthes’.
7) Redegor kort for lidelsen hallux valgus og redeger for behandlingsmulighederne.

8) Redegar kort for, hvad der forstaes ved en Monteggiafraktur i underarmen og redegor for
behandlingen. :

9) Hvorledes defineres direkte og indirekte ingvinalt hernie.

10) Redeger for diagnostik og behandling ved akut pneumothorax.
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Sommer 2006

Af nedenstaende sporgsmal er hovedspargsmaélet taenkt som en essay-opgave af mindre
omfang (omfattende ca. halvdelen af besvarelsen — typisk ca. § handskrevne A4 sider),
mens de 10 bispargsmal kun kreever en kortfattet besvarelse (den samlede besvarelse af
bispergsmélene bor veere ca. halvdelen af hele besvarelsen — samlet ca. 5. handskrevne
A4-sider, dvs. at besvarelsen af det enkelte spergsméal maksimalt omfatter ca. 2
handskreven A4- side.

Knazartrose

Hovedspergsmal
Der gnskes en redegorelse for knazartrosens
etiologi
epidemiologi

1)

2)

3)

4)

5)

6)

symptomer og objektive fund

radiologiske fund

konservative og kirurgiske behandlinger
komplikationer ved konservativ og kirurgisk behandling

Bispargsmal

En 33-arig mand behandles for pollenallergi hos egen laege. Han har faet en
subkutan injektion (hyposensibilisering) og skal herefter observeres en halv
time.
Fem minutter efter injektionen fgler han sig varm og blussende, urolig og
utilpas. Det presser for brystet, og han har sveert ved at traekke vejret.
Du er i turnus hos den praktiserende laege og du titkkaldes:
1)} Redegar for, hvilke manifeste eller truende ABC problemer der
er.
2) Redeger for, hvad og hvilke diagnostiske overvejelser du har?
3) Redegar for, hvilken behandling du vil i veerksaette akut?

Redeger for det typiske CT-skanningsbillede ved et akut epiduralt,
intrakranielt haematom.

Redeger for, hvilke ptt. med iskaemisk hjertesygdom som henvises til koronar

bypasskirurgi, og for hvilke graftmaterlaler der kan anvendes i forbindelse med
operationen.

Colonvolvulus: Redeger for lokalisation, diagnostik og behandling.
Redeger for 4 komplikationer til peptisk ulcus.

Meduileer kompression af rygmarven optraeder hos ca. 5 % af ptt. med
dissemineret cancer. :
Redeger for de 3 hyppigste primaere cancertyper der ofte giver
medulleer kompression pga. epidural metastatisk tumortryk.
Redegger for, hvilken del af columna der hyppigt afficeres.
Redeggr for behandlingsprincipper (max 5 linier).



7)

8)

9)

10)

Redeggr for symptomerne ved akut ruptur af et abdominalt infrarenalt
aortaaneurisme.

Redegar for, hvilke elementer, der indgar i behandiing hos en 29-arig kvinde,
der far diagnosticeret papilleert thyreoideakarcinom (tumor med en diameter
pa 23 mm).

Torsio testis: Redeggr kort for symptomer og behandling.

Fingerpanaritium: Redeger for inddeling og kliniske fund.




Spergsmal ved den lzegevidenskabelige embedseksamen
i skriftlig kirurgi vinteren 2005/2006

Reeksamen
Hovedspergsmal
Mammacancer.
Redegeor for:
a. Symptomer og kliniske fund
b. Undersegelsesprogram
C. Kirurgisk behandling
d. Principperne for systemisk behandling og strilebehandling,
herunder inddeling i lav- og hejrisikogruppe.

€. Prognose

Bispergsmal

Redegor for de diagnostiske overvejelser hos en 7 arig dreng med smerter i hoften
gennem 1-2 uger.

Beskriv det radiologiske billede af subarachnoidal bledning ved sacculat-arterielt
aortaaneurisme.

Redegor for symptomer og objektive find ved akut emboli i arteria femoralis
communis.

Redeger for hvorledes man diagnosticerer cancer prostatae.
Redegor for komplikationer til sten i ductus choledochus.

Redeger for behandlingsprincipper og de hyppigste komplikationer til
Collesfraktur.

Redeger for de kirurgiske behandlingsprincipper ved colitis ulcerosa.

Redeger for symptomer, kliniske fund og behandling af torsio testis.




Spergmal ved den legevidenskabelige embedseksamen
I skriftlig kirurgi sommeren 2005
REEKSAMEN

Hovedsporgsmil

Den akut truede ekstremitet som folge af arteriel emboli og vengs trombose:

Redeger for:

8.

9.

Patogenese, symptomer og kliniske fund, diagnose og differentialdiagnose,
behandling, komplikationer.

Bispergsmal

. Neaevn kort de kliniske, objektive fund ved epiduralt intrakranielt heematom og beskriv dets

typiske CT-billede.

Neevn 3 morfologiske typer af menisklesion 1 kneet og angiv disses mulige behandling.
Angiv de to mest almindelige kirurgiske behandlingsprincipper ved invasiv cancer mammae
og angiv eventuelle senkomplikationer til den kirurgiske behandling.

Beskriv klinik og behandling ved akut pneumothorax.

Anfor udredningsprogram for en ca. 50-arig patient med monosymptomatisk heematuri.
Naevn de hyppigste éréager til symptomet.

Redegor for, hvorledes man sikrer frie luftveje hos den bevidstlese patient uden og med

hjzlpemidler.

. Redeger for diagnostik og behandling af pleura-empyem.

Beskriv symptomatologi og differential diagnoser ved lumbal spinalstenose.

Beskriv kort klinik og behandling ved Colles fraktur.

10. Beskriv kort klink og objektive fund ved akut appenicitis.




Spergsmal ved den legevidenskabelige embedseksamen
I skriftlig kirurgi sommeren 2005

Hovedspgrgsmal

Kronisk arteriel insufficiens af underekstremiteterne pa aterosklerotisk
baggrund

Beskriv:
1. symptomer og kliniske fund
2. diagnostik

3. behandling og prognose

Bispergsmal -
- 1. Redeger for, hvorledes man sikrer frie qutveje hos den bevidstlgse patzent -
~uden og med h;aelpemldier
2. Redeger for diagnostik og behandling af pleura-empyem.
3. Redeger for det typiske CT-billede af et kronisk su bduralt heematom.
| 4.  Redeger for dé kirurgiske behandlingsprincipper ved colitis ulcerosa.

5. 'Redeger for beharidlingen af levermetastaser udgéaet fra kolorektalcancer.

6. Redegear for symptomer og d:agnostlske prmmpper ved benlgn
prostatahyperplasi.

7. Redegar for behandlingsprincipperne ved osteogént sarkdrﬁ.

8. Redegka’r for diagnostik og behandling af uni- og bilateral testisretention.

: 9 " Redger for béhandii_ngsprincipperne ved fractufa élaVi'culae. ~

10. ~ Redeger for komplikatiOnér spec_iﬁ_k_t relaterede til thyreodeakirurgi.




Spergsmal ved den laegevidenskabelige embedseksamen
i skriftlig kirurgi vinteren 2004/05

Hovedspargsmal
Primaer intrakranial neoplasi

a. Neoplasi hos voksne
- Redeger for overordnet tumorinddeling og de generelle kllmske
hovedmanifestationer. Skitser endvidere for de tre hyppigste tumortyper
hovedmanifestationerne, diagnostik og behandling.

b. NeoplaS| hos bern

Skitser for de tre hyppigste tumortyper hovedmanifestationerne,
- diagnostik og behandling.

Bispergsmal
1. Redeggr for de fire almindeligste komplikationer til galdestenssygdommen.
2. Som.vagthavende leege pa en kirurgisk afdeling bliver du tilkaldt til en
patlent der findes ukontaktbar i sengen. Det drejer sig om en nyopereret 70-
arig mand med kendt iskeemisk hjertelidelse. :
Redegra'r for hvordan du stilier diagnosen hjertestop hos denne patient, og

hvordan patienten behandles.

3. Redegzr for klassifikationen af akutte dlssekerende torakale aorta-
aneurismer.

4. . -Redeger for symptomer og objektlve fund ved akut embol; i arteria femorahs
communis.

5. Ebiphvsiolvsis capitis femoris

Redegar for i hvilken aldersklasse lidelsen forekommer hvilke symptomer
den kan medf;z:re samt hvordan man stlller dragnosen



10,

Fractura olecrani

Redeger for hvordan frakturen opstar, hvorledes den kiassificeres, samt
hvordan bruddet behandles.

Redeger for hvornar genetlsk udredning bgr overvejes hos patienter med

‘mammacancer.

Redeger for stadieinddelingen ved coloncancer og behandl;ngsstrateglerne
under hensyntagen til denne inddeling.

Redeger for behandlingen af en patient med bidsar.

Urinvejsinfektioner (UVI)

Redegwar for hvilke bakterier, der er hyppigste arsager til UVI, og giv mindst
to forslag til antibiotisk behandling af ukomphceret cystitis samt mindst ét
forslag til antibiotisk behandling af urosepsis.



