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A. Besvarelserne skal stå i selve opgavesættet. LØSE ARK 
ACCEPTERES IKKE. 

 

B. Det er vigtigt at skrive eksamensnummer på hvert ark. 

 

C. SKRIV TYDELIGT! Ulæselig håndskrift kan gøre det umuligt at 

bedømme opgaven. 

 

D. Besvarelserne må gerne understøttes af skematiske tegninger 

forsynet med betegnelser. 

 

E. Sættet indeholder 20 opgaver. 

 

F. Sættet indeholder 11 paginerede sider eksklusive forsiden. 



 

  

 
 ADFÆRDSTERMER TIL SKRIFTLIG EKSAMEN I MAKROSKOPISK 
ANATOMI 

 
1) Nævn, benævn eller navngiv: en simpel opremsning af navne (fx 

nævn hjernenerverne). 
2) Angiv eller anfør: en besvarelse i få, klare ord (fx angiv en muskels 

virkning). 
3) Definer: en kort forklaring af strukturens eller begrebets væsentligste 

træk (fx definer et perifert ganglion). 
4) Beskriv: en systematisk, sammenhængende meddelelse i ord 

(telegramstil er tilladt), evt. ledsaget af forklarende tegninger med 
betegnelser (fx beskriv grundformen af en typisk ryghvirvel). 

5) Beskriv kort: detaljer udelades. 
6) Gør rede for: en systematisk, sammenhængende fremstilling, der 

omfatter struktur, funk-ionelle/strukturelle sammenhænge eller 
årsags-/virkningssammenhænge og eventuelle for-løb i tid som 
embryonale udviklingsforløb eller aldersvariationer (fx gør rede for 
under-ekstremitetens venepumpe; gør rede for udviklingen af septum 
interatriale). 

7) Gør kort rede for: detaljer udelades. 
8) Klassificer: gruppere i kategorier eller klasser (fx klassificer 

trådkomponenter i hjerne-nerver). 
9) Karakteriser: en kort angivelse af de strukturelle/funktionelle 

hovedtræk som kendeteg-ner strukturen eller organet, dvs. sætte i 
kategori på grundlag af morfologiske og/eller funktionelle egenskaber 
(fx karakteriser et ægte led). 

10)Opdel eller inddel: afgrænse og benævne de dele af strukturer eller 
organer der er anato-misk navngivne (fx tyndtarmens inddeling i 
duodenum, jejunum og ileum). 

11) Marker, indtegn: ofte på en skematisk tegning (fx kutane 
innervationsområder eller re-lationer til naboorganer). 
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1. a) Angiv skalpens arterieforsyning. 
 b) Beskriv det lag af skalpen hvori disse arterier forløber. 

c) Benævn og angiv beliggenheden af de lymfeknuder der modtager 
lymfen fra skalpen. 

 
2. a) Beskriv canalis facialis. 
 b) Benævn centralt fra de nerver som n. facialis afgiver i kanalen, og 

angiv de funktionelle trådkomponenter som hver enkelt af disse 
nerver fører, og angiv de strukturer de innerverer.  

 
3. a) Beskriv kort forløbet af a. carotis interna fra indtrædelsesstedet i 

basis cranii til arteriens deling i sine endegrene med angivelse af 
de kanaler/rum hvori arterien forløber. 

 b) Benævn de arterier der afgår fra a. carotis interna i dette forløb 
(inklusive endegrene-ne). 

 
4. a) Benævn pharynx’ cirkulære muskulatur, og angiv musklernes 

generelle arrangement. 
  b) Angiv i rækkefølge oppefra hvorfra disse muskler udspringer. 
  c) Angiv musklernes innervation. 
 
5. a) Angiv a. thoracica interna’s afgang, og beskriv arteriens forløb 

indtil endegrenene. 
 b) Benævn de grene som a. thoracica interna afgiver i sit forløb indtil 

delingen i endegrenene, og angiv de strukturer der forsynes i 
dette forløb. 

 
6. a) Definer cupula pleurae. 
 b) Angiv cupula pleurae’s øvre projektioner fremad og bagud i 

forhold til skelettet, og angiv hvortil cupula pleurae er fikseret. 
 c) Benævn to store kar som har relation til cupula pleurae. 
 

7. a) Angiv højre hjerteventrikels vægtykkelse og form. 
 b) Angiv hvad man forstår ved højre ventrikels fyldningsdel og 

tømningsdel. 
 c) Angiv hvorledes grænsen mellem de to afsnit markeres på højre 

ventrikels indvendige flade. 
 
8. a) Benævn de tre sæt større vener som munder i sinus venosus i 

fostrets femte uge. 
 b) Angiv hvilke af disse vener der danner leversinusoiderne. 
 c) Angiv hvilke af disse vener som den føtale ductus venosus 

forbinder. 
 d) Angiv hvilke af disse vener der danner v. cava superior og 

størsteparten af v. cava inferior. 
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9. a) Angiv gasters posteriore relationer. 
 b) Ved perforation (hul i) gasters bagvæg kan sekret løbe ud i bughulen. 

Angiv hvilket rum dette i første omgang samles i. 
 c)  Angiv gasters arterielle blodforsyning. 
 

10. a) Angiv hvilke funktionelle trådkomponenter følgende strukturer fører: 
 - trunci vagales 
 - n. splanchnici (thoracici) majores 

 b) Angiv om følgende strukturer indeholder præ- eller postganglionære 
neuroners celle-legemer: 

   - ganglion coeliacum 
    - plexus myentericus (Auerbachs plexus). 
 
11. a) Beskriv for højre binyre  
   - beliggenhed og relationer  
    - peritonealforhold 
 b) Angiv binyrernes arterielle blodforsyning og venedrænage. 

  c) Angiv binyrernes  innervation. 

12. Beskriv kort mellemtarmens udvikling, herunder peritonealforholdene. 
 

13. a) Angiv begrænsningerne af fossa ischio-analis (= fossa ischiorectalis). 
  b) Angiv fossa ischio-analis’ funktion. 

   c) Angiv forløbet af n. pudendus i fossa ischio-analis. 
 
14. a) Angiv udspring, insertion og innervation af m. adductor magnus. 
 b) Beskriv de arterier der perforerer musklens insertionssene. 

 
15. a) Angiv canalis adductorius’ beliggenhed og afgrænsninger. 

  b) Benævn de strukturer der findes i canalis adductorius. 
 c) Benævn de regioner som canalis adductorius forbinder. 

 
16. a) Angiv tilhæftninger og funktion af aponeurosis plantaris. 
 b) Benævn den muskel der ligger umiddelbart profundt for aponeurosis 

plantaris. 
 c) Benævn og angiv tilhæftningerne for det ligament der danner en del af 

ledskålen, som optager caput tali.  
 
17. a) Angiv de hudområder som dræneres af aksillens lymfeknuder, og 

benævn lymfeknudegruppen for hvert af hudområderne. 
 b) Beskriv lymfens videre forløb fra ovennævnte aksillære lymfeknuder til 

indløbet i blodkarsystemet. 
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18. a) Benævn de spinalsegmenter som danner n. medianus. 
 b) Angiv de dele af plexus brachialis som danner n. medianus. 

 c) Angiv de kutane områder som n. medianus innerverer. 
 d)  Benævn de af håndens muskler som n. medianus innerverer. 
 

19. a) Angiv for m. pectoralis major udspring, insertion samt innervation. 
 b) Angiv musklens funktioner, og angiv for hver af funktionerne en 

synergistisk vir-kende muskel. 
 

20. a) Karakteriser art. humero-ulnaris, herunder bevægeomfanget og 
bevægeaksen. 

 b)  Benævn og beskriv leddets ledhoved og ledskål. 
c) Benævn og angiv beliggenheden i albueregionen af en bursa, som 

ofte kan hæve efter langvarig irritation. 
 

N1. a) Angiv de receptorer, nervefibre og nerveceller der er involveret i den 
monosynaptiske strækrefleks. 

 b) Angiv de fund der forekommer efter en overskæring af refleksbuens 
efferente led. 

c) Angiv 4 descenderende baner, der kan påvirke neuronerne i en sådan 
refleksbue. 

 
N2. Redegør for de sensoriske udfald man vil finde efter en horisontal læsion 

af venstre halvdel af medulla spinalis svarende til 8. torakalsegment. 
 

N3. a)  Angiv beliggenheden af receptorer for lyd og ligevægtssans i det indre 
øre. 

   b) Angiv hvorledes de enkelte receptorer stimuleres. 
   c) Angiv navnene på de ganglier der overfører lyd og ligevægtsimpulser 

til CNS. 
  d) Beskriv kort beliggenheden af de kerner i CNS der primært modtager 

disse sanseinformationer. 
 

N4. a) Benævn cerebellarkernerne. 
b)  Angiv hvilken/hvilke af disse kerner der modtager tråde fra 

intermediærzonen i cerebellums cortex. 
 c)  Beskriv de efferente forbindelser fra denne/disse kerne/kerner, 

inklusive overkrydsnings-forhold. 



 

 3  

N5. a) Beskriv kort beliggenheden af fasciculus longitudinalis medialis. 
b) Angiv de kranienervekerner som fasciculus longitudinalis medialis 

forbinder. 
 

N6. Marker ved afkrydsning i nedenstående skema i hvilket af de fem anførte 
områder af hjernen følgende strukturer (1-10) er beliggende: 

 
Hjerneområder 
→ 

   Telen- 
cephalo

n 

Dien-
cephalon 

Mesen-
cephalon 

Pons Medulla 
oblongata

↓ Strukturer 

1. Thalamus      

2. Nucleus 
nervi 
hypoglossi 

     

3. Nucleus 
olivaris 
inferior 

     

4. Nucleus 

ruber 

     

5. Corpus 

pineale 

     

6. Colliculus 
superior 

     

7. Nucleus 
nervi 
trochlearis 

     

8. Nucleus 
nervi facialis 

     

9. Claustrum      

10. Locus 
caeruleus 

     



 

 4  
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Skriftlig prøve i makroskopisk anatomi 
Tirsdag den 21. december 2004 kl. 9-13 

Atletion og Trøjborg 
 
1. a) Beskriv m. orbicularis oculi. 

b) Angiv musklens innervation samt de symptomer der kan konstateres 
ved henholds-vis en central og en perifer parese. 

 
2. Angiv forsyningsområderne for nedenstående arterier. Indfør svaret i 

skemaet: 
 
Arteriernes navne Forsyningsområde 

 
A. centralis retinae 
 

 
 
 
 

Aa. ciliares  
 
 
 

A. lacrimalis  
 
 
 

A. supraorbitalis  
 
 
 

A. ethmoidalis 
anterior 

 
 
 
 

 
3. a) Angiv beliggenhed og udstrækning af sinus cavernosus. 
 b) Angiv tilløb og afløb for sinus cavernosus, og angiv herunder sinus 

cavernosus’ forbindelser med ekstrakranielle vener (hvorigennem 
betændelser kan brede sig). 

 
4. Beskriv udviklingen af tungen, herunder det embryologiske grundlag for 

tungens innerva-tion. 
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5. Benævn de muskler der udspringer fra processus pterygoideus, og angiv 
den enkelte muskels innervation. Indfør svaret i skemaet: 

 
Navn på muskel Innervation 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
6. a) Benævn de arterier der forsyner glandula thyroidea, og angiv hvor disse 

arterier afgår fra. 
 b) Benævn de nerver der har tæt relation til glandula thyroideas arterier, 

og benævn de strukturer der innerveres af hver af nerverne. 
 
7. a) Beskriv kort sinus coronarius, herunder dennes tilløb og udmunding. 
 b) Angiv hvad man forstår ved atrioventrikulærknuden, og angiv dennes 

funktion. 
 
8. a) Angiv opdelingen af perikardiet. 
 b) Beskriv kort sinus transversus pericardii, herunder afgrænsninger og 

åbningernes be-liggenhed. 
 
9. a) Angiv relationerne for miltens facies visceralis. 
 b) Angiv hvorledes milten er fikseret. 

 c)  Angiv det embryologiske grundlag for miltens peritonealforhold. 
 
10. a) Angiv for galdeblæren: 
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   - inddeling 
   - projektion på forreste bugvæg 
   - relationer 
   - karforsyning. 
 b) Beskriv forløbet af galdeblærens visceral afferente nervetråde (f.eks. 

smerteførende tråde, som registrerer galdestenskolik), inklusive 
trådenes trofiske centrum. 

 
11. a) Benævn de strukturer der omfattes af betegnelsen genitalia 

feminina externa (de ydre kvindelige kønsorganer). 
 b) Beskriv udviklingen af genitalia feminina externa. 

 

12. Benævn tre kirtler, der har afløb til det mandlige urethra, og angiv 
indmundingernes belig-genhed i urethra. Angiv desuden beliggenheden af 
hver af disse tre kirtler. Indfør svaret i skemaet: 

 
Navn på kirtel Indmundingens 

beliggenhed 
Kirtlens beliggenhed
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13. a) Benævn de kutane nerver/nervegrene der innerverer 
områderne, som er markeret på nedenstående skitse. 

 b) Skraver på samme skitse de(t) område(r) der innerveres af grene fra n. 
femoralis. 

 

 
14. a) Angiv udspring og insertion for m. triceps surae. 
 b) Angiv hvorledes friktionen mellem musklens insertionssene og knogle 

nedsættes. 
 c) Benævn den strækfleks som udløses ved slag på musklens 

insertionssene, og benævn de spinalsegmenter som man tester med 
refleksen. 

 
15. Beskriv kort underekstremitetens lymfedrænage. 
 
16. Beskriv ledforbindelserne mellem underbenets knogler. 
 



 

 9  

17. a) Benævn de muskler der henregnes til skulderleddets ’rotator-
manchet’, og angiv musklernes insertion og innervation. Indfør svaret i 
skemaet: 

 
Navn på muskel Insertion Innervation 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 
 b) Beskriv ’rotator-manchettens’ funktion. 
 
18. a) Angiv afgrænsningerne af fossa cubitalis. 
 b) Angiv indholdet og dets placering lateralt-medialt i fossa cubitalis. 
 c) Angiv de strukturer som ligger i underhuden i regio cubitalis anterior. 
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19. a) Benævn de mekaniske ledtyper (ægte led) der findes på 
håndled og hånd, og benævn et eksempel på hver af ledtyperne. Indfør 
svaret i skemaet: 

 
Ledtype Eksempel på ledtype 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
b) Beskriv articulatio metacarpophalangealis på 2. finger. 

 
20. Angiv for arcus palmaris superficialis 
  - hvilke kar der danner arcus 
  - de superficielle og profunde relationer 
  - den omtrentlige beliggenhed af arcus projiceret frem på håndfladen. 
 
N1. Beskriv det anatomiske grundlag for de somatosensoriske udfald der ses 

efter en læsion i den nedre laterale del af medulla oblongata. Angiv 
desuden den arterie der normalt forsyner dette område. 

 
N2. 6-8 uger efter en læsion i CNS findes følgende symptomer hos en 

patient: højresidig spastisk parese samt nedad- og udaddrejning af 
venstre øje i hvile. Redegør for de strukturer (nerve-kerner, nervebaner, 
nerver) der er beskadiget, og angiv på grundlag heraf den 
tilgrundliggende læsions sandsynlige placering og udstrækning. 

 
N3. a) Angiv de funktionelle fibertyper som nervus vagus fører, og angiv 

deres trofiske centre. 
b) Angiv de kerner i hjernestammen, hvori de sensoriske vagusfibre 

ender. 
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N4.  a) Angiv vedrørende den parasympatiske innervation af de interne 
muskler i øjeæblet 

- musklernes navn 
- beliggenheden af de præ- og postganglionære nervecellelegemer 
- forløbet af de parasympatiske nervefibre. 

b) Angiv hvorledes disse muskler reagerer under akkomodation. 
c) Angiv de centrale strukturer der er involveret i 

akkomodationsrefleksen. 
 

 
N5. a) Angiv de strukturer der indgår i vestibulocerebellum. 

b) Beskriv kort de afferente forbindelser til vestibulocerebellum. 
c) Beskriv kort de efferente forbindelser fra vestibulocerebellum. 

 
N6. a) Beskriv kort lagene i cortex cerebri’s neocortex. 
 b) Angiv de cellelag i cortex cerebri der primært 
   - modtager afferente fibre fra thalamus 
   - afsender efferente fibre til subkortikale strukturer 
   - modtager associationsforbindelser  
  - afsender kommissurale fibre. 
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Eksamen, 2. semester, 1. årsprøve, vinter 2004/2005 
Makroskopisk anatomi, præparateksamen 

 
Billeddiagnostik 1. Foramen ovale 

“ 2. Concha nasalis inferior 
“ 3. Truncus brachiocephalicus 
“ 4. Cauda pancreatis (pancreas)
“ 5. Art. sacro-iliaca 
Overfladeanat. 6. M. flexor carpi radialis (tendo) 
“ 7. Spina iliaca posterior superior 
Præparat 8. N. opticus 
“ 9. Ductus parotideus  
“ 10. M. rectus superior 
“ 11. A. carotis externa 
“ 12. Chorda tympani 

“ 13. Ostium pharyngeum tubae auditivae/(auditoriae)
“ 14. M. styloglossus 
“ 15. Plica ary-epiglottica          
“ 16. A. vertebralis 
“ 17. Ductus thoracicus 
“ 18. R. circumflexus arteriae coronariae sinistrae
“ 19. Fissura horizontalis (pulmonis dextri)
“ 20. V. testicularis s. ovarica sinistra (v. spermatica interna sinistra) 

“ 21. Valva iliocaecalis (øvre læbe) 

“ 22. Omentum minus s. lig. hepatogastricum
“ 23. A. obturatoria 
“ 24. M. iliopsoas           
“ 25. Lig. cruciatum anterius 
“ 26. M. peroneus/fibularis brevis (tendo)      
“ 27. A. profunda brachii                     
“ 28. M. abductor pollicis longus 
“ 29. N. interosseus (antebrachii) anterior
“ 30. Sulcus carpi 

Neuro 31. N. facialis 
“ 32. Pedunculus cerebellaris inferior (corpus restiforme)
“ 33. A. cerebri anterior 
“ 34. Fornix
“ 35. Crus anterius capsulae internae 
“ 36. Gyrus precentralis 
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Skriftlig prøve i makroskopisk anatomi og neuroanatomi 
Onsdag d. 26. maj 2005 kl. 9 - 13 

i Skøjtehallen. 
 

1.  
Benævn de muskler, der medvirker til at dreje bulbus oculi i lateral retning. 
Angiv desuden for hver muskel udspring, insertion og innervation.  
 
 
2. 
a) Benævn den knogledel som sinus sphenoidalis normalt er beliggende i, og 
angiv den  

del af næsehulen hvor denne sinus udmunder. 
b) Angiv de superiore og laterale relationer for sinus sphenoidalis.  
 
 
3.  
a)  Angiv opbygningen af circulus arteriosus cerebri, evt. støttet af en skitse. 
b) Angiv de områder af cortex cerebri, der forsynes af de tre hovedgrene fra 

circulus arteriosus cerebri. 
 
 
4.  
a) Benævn og angiv kort lokalisationerne af de tre store spytkirtlers 

udmunding i cavitas oris. 
b) Anfør for hver af de tre store spytkirtler de hjernenerver, der fører 

sekretoriske tråde til kirtlerne og benævn de ganglier, hvori trådene 
afbrydes. 

 
 
5. 
Redegør kort for synkningsprocessens faser. 
 
 
6. 
a) Beskriv ansa cervicalis med hensyn til udspring, forløb og relationer 
b) Benævn de muskler, som ansa cervicalis innerverer. 
 
 
7. 
a) Beskriv relationerne for pars thoracica tracheae. 
b) Benævn de lymfeknuder der ligger langs hovedbronkier og trachea, og 

angiv herunder knudernes dræneringsområde samt deres afløb.  
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8. 
Redegør kort for følgende misdannelser:  
 a) Ventrikelseptumdefekt. Angiv omtrentlig hyppighed. 
 b) Fallots tetralogi. Angiv omtrentlig hyppighed. 
 c) Transposition af de store kar. 
 d) Coarctatio aortae. 
 
 
9.  
a) Angiv hvorfra og i hvilket niveau a. mesenterica superior afgår. 
b) Beskriv relationerne for a. mesenterica superior, indtil den træder ind i 
radix mesenterii. 
c) Angiv den del af det embryologiske tarmrør, som forsynes af a. 
mesenterica superior.  
d)  Angiv dette tarmafsnits sympatiske og parasympatiske innervation med 

angivelse af 
  beliggenheden af synapserne mellem de præ- og postganglionære 

neuroner. 
 
 
10. 
a) Angiv fire makroskopisk anatomiske karakteristika ved tyktarmen, hvorved 
man kan  
  skelne den fra tyndtarmen.  
b) Benævn i rækkefølge de vener, hvorigennem langt størsteparten af blodet 

fra colon ascendens dræneres til hjertet. 
c) Angiv en alternativ dræneringsvej end nævnt i b) for blodet fra colon 
ascendens. 
 
 
11. 
a) Angiv de komponenter, hvori man opdeler henholdsvis omentum majus og 

omentum minus.  
b) Benævn de arterier, som kan findes imellem de to blade i henholdsvis 

omentum majus 
  og  omentum minus. 
c) Angiv for kommunikationen mellem store sæk og lille sæk (bursa 

omentalis): navn, beliggenhed og relationer. 
 
 
12. 
a) Beskriv tuba uterina med hensyn til længde (omtrentlig), inddeling, 

åbninger og peritonealforhold.  
b) Beskriv udviklingen af tuba uterina.  
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13. 
a) Angiv udspring, insertion, innervation og funktion af m. piriformis. 
b) Benævn de strukturer der passerer gennem foramen ischiadicum majus, 

og angiv deres relationer til m. piriformis. 
 
 
14. 
a) Angiv afgrænsningerne af anulus femoralis. 
b) Benævn det brok som kan forekomme med anulus femoralis som brokport, 

og angiv hvor brokket kan bule frem under huden. 
 
 
15. 
a) Angiv beliggenheden af underbenets vener i forhold til fascia cruris.  
b) Angiv i hvilken retning blodet normalt strømmer gennem de forskellige 

typer af underbensvener, og beskriv kort de strukturer der ensretter 
strømretningen. 

c) Beskriv hvorledes ovenstående strukturer indgår i muskel-venepumpen.  
 
 
16. 
a) Angiv de strukturer der forstærker og beskytter knæledskapslen anteriort 

og antero-lateralt. 
b) Angiv hvorledes insertionen af m. semimembranosus forstærker 
knæleddets kapsel. 
 
 
17. 
a) Beskriv a. subclavia’s forløb og relationer på venstre side. 
b) Benævn a. subclavia's grene.     
 
 
18. 
a) Angiv de spinalsegmenter der danner n. musculocutaneus. 
b) Angiv den kutane og muskulære innervervation, som varetages af n. 
musculocutaneus og 
  dennes grene. 
c) Benævn i rækkefølge fra medulla spinalis de nervestrukturer (inklusive 

plexusdele), som de somatiske nervefibre i n. musculocutaneus forløber i.  
 
19. 
a) Angiv de strukturer der udgør henholdsvis forvæg og bagvæg i axillen. 
b) Benævn og angiv dræneringsområde for hver af axillens fremskudte 
lymfeknudegrupper. 
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20. 
Benævn de markerede strukturer og muskelloger på nedenstående 
skematiske tværsnit af underarmen.  
 

 
 
 
 
 
N 1 
Angiv (evt. understøttet af tegninger) beliggenheden og den somatotopiske 
organisation af tractus corticospinalis i  følgende dele af 
centralnervesystemet: 
a) capsula interna 
b) mesencephalon 
c) øvre del af medulla oblongata 
d) medulla spinalis svarende til C2 
e) medulla spinalis svarende til T12 
 
 
N 2 
Angående spinocerebellare baner: 
a) Benævn to af disse baner. 
b) Angiv oprindelsen af disse baner og deres placering i medulla spinalis. 
c) Angiv de enkelte baners overkrydsningsforhold og målområde i 
cerebellum. 
d) Angiv hvilken type sensorisk information der formidles via disse baner. 
e) Angiv om den information, der formidles via disse baner, bliver bevidst.  
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N 3 
a) Benævn de fire trigeminuskerner i hjernestammen. 
b) Angiv for hver af disse deres rostrale og kaudale udstrækning. 
c) Angiv hvilken primær funktion der knyttes til de enkelte kerner. 
d) Benævn reflekser der involverer n. trigeminus. 
 
 
N 4 
a) Beskriv n. olfactorius’ beliggenhed og forløb. 
b) En del af lugteinformationen krydser til modsatte hjernehalvdel. Benævn 

den struktur hvorigennem overkrydsningen sker. 
c) Angiv hvilke dele af cortex cerebri, der primært modtager 
lugtinformation. 
 
 
N 5 
a) Beskriv beliggenheden af substantia nigra. 
b) Angiv hvordan substantia nigra inddeles. 
c) Angiv substantia nigra’s afferente forbindelser. 
d) Angiv substantia nigra’s efferente forbindelser. 
e) Angiv de primære neurotransmittere, der dannes af celler i substantia 
nigra 
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N 6 
Nedenstående frontalsnit er farvet for myeliniserede fibre, som fremtræder 
sortfarvede. Benævn de med tallene 1 – 7 markerede strukturer.  
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Lægevidenskabelig embedseksamen sommer 2005 
Makroskopisk anatomi, præparatprøven 

Billeddiagnostik 1. Cornu majus ossis hyoidei 

“ 2. Colon ascendens 
“ 3. Tuberculum anterius atlantis 
“ 4. Ren sinister
“ 5. A. carotis interna (“carotis-sifonen”) 
Overfladeanat. 6. M. obliquus externus abdominis 
“ 7. N. peroneus communis 
Præparat 8. N. maxillaris 
“ 9. Sinus petrosus superior
“ 10. N. frontalis 
“ 11. M. hyoglossus 
“ 12. N. mylohyoideus 

“ 13. A. meningea media 
“ 14. M. obliquus capitis inferior 
“ 15. M. levator scapulae          
“ 16. Sinus obliquus pericardii 
“ 17. N. phrenicus dexter 
“ 18. Limbus fossae ovalis 
“ 19. Processus uncinatus (pancreatis) 
“ 20. Fissura ligamenti venosi 

“ 21. V. ovarica dextra 

“ 22. Lig. flavum 

“ 23. Zona orbicularis 
“ 24. R. anterior nervi obturatorii          
“ 25. M. flexor digitorum longus 
“ 26. N. suralis       
“ 27. Lig. coracoclaviculare                   
“ 28. A. circumflexa humeri posterior   
“ 29. R. superficialis nervi radialis 
“ 30. M. adductor pollicis (caput transversum) 
Neuro 31. Corpus pineale 
“ 32. N. trigeminus 
“ 33. Colliculus inferior 
“ 34. Gyrus precentralis 
“ 35. Hippocampus 
“ 36. A. basilaris 
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LÆGEVIDENSKABELIG KANDIDATEKSAMEN 
2. SEMESTER ANATOMI 

Skriftlig prøve i makroskopisk anatomi 
Tirsdag den 20. december 2005 kl. 9-13.30 

 
1. a) Karakteriser de led som forbinder knoglerne i kalvariet  
  ( = thecacranii,”kraniekalotten”). 

c) Benævn ledforbindelserne. 
c) Beskriv udviklingen af kalvariet, herunder hvodan ledforbindelserne 

ændrer sig med alderen. 
 
 

2. 

 
 
a) Ovenstående tegning viser et skematisk frontalsnit igennem kalvariet og 

underliggen-de strukturer svarende til vertex. Benævn de med numrene 
1 – 8 markerede strukturer. 

 b) Angiv hvad der forstås ved en subdural blødning, og angiv den 
karlæsion som forårsager blødningen. 
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3. a) Beskriv mellemørets medialvæg. 
 b) Benævn nerveplexet på mellemørets medialvæg. 

 c) Benævn og angiv oprindelsen af den hjernenervegren som indgår i 
dannelsen af dette plexus. Angiv desuden hvilke strukturer nervegrenen 
innerverer. 

 
 

4. Benævn de muskler som udspringer fra processus styloideus 
(”stylomusklerne”), og angiv desuden for hver af musklerne: 

 - insertion 
 - innervation 
 - funktion 
 
 
5. a) Angiv begrænsningerne af trigonum submandibulare. 
 b) Beskriv glandula submandibularis med hensyn til form og relationer, 

herunder relationerne til halsfascien. 
 
 
6. Gør kort rede for de dybe cervikale lymfeknuder, herunder hvor lymfen fra 

disse knuder ender 
7. 

 

 
 
 a) Ovenstående viser en skematisk tegning af hjerteslyngen på 

embryonets 23. dag. Benævn de med numrene 1 – 6  markerede 
strukturer. 

 b) Angiv for hver af de nummererede strukturer hvilke dele af det definitive 
hjerte de udvikles til. 
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8. a) Beskriv forløbet af og relationerne til pars thoracica af ductus 
  thoracicus. 
 b) Angiv summarisk de dele af legemet hvorfra lymfen dræneres fra via 

ductus thoracicius. 
 
 

9. Benævn de forskellige afsnit af tyktarmen (intestinum crassum) som er 
beliggende i cavitas abdominalis propria, og angiv kort hvert enkelt afsnit: 
- peritonealforhold  
- innervation  

 
 
10. a) Angiv beliggenheden af caput pancreatis i forhold til columna. 
 b) Benævn fra højre mod venstre de organer der har relation til pancreas´ 

bagflade. 
 
 

11. a) Angiv nyrens bageste relationer. 
 b) Angiv den indbyrdes placering af strukturernes i ”nyrestilken”. 
 c) Angiv hvad man forstår ved accessoriske (aberrante) nyrearterier. 
 

 

12. a) Beskriv epididymis, herunder relationerne til tunica vaginalis testis. 
 b) Angiv epidymis’ karforsyning og lymfedrænage. 
 
 

13. Benævn og beskriv kort ledforbindelserne imellem bækkenringens knogler 
(ledtyper, ledflader, vigtigste ligamenter, funktioner). 

 
14. Ved en læsion af medulla spinalis mellem spinalsegment L IV og L V bliver 

de centrale forbindelser til og fra spinalsegment L V og alle 
sakralsegmenterne afbrudt. Angiv hvilke af de nedenfor anførte 
nummererede muskler og hudområder der vil blive påvirket ved læsionen 
(det er kun nummeret, der skal anføres i besvarelsen). 
1) m. gluteus medius 
2) m. vastus medialis 
3) m. adductor brevis 
4) m. popliteus 
5) m. detrusor vesicae 
6) huden på lårets forside 
7) huden på lårets bagside 
8) huden i regio perinealis 
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9) huden i regio coxae (regio coxalis). 
. 
 

15.a) Angiv udspring og insertion samt innervation af m. flexor hallucis 
  longus. 

 b) Benævn de ossøse fremspring på fodrodsknoglerne som senen fra 
denne muskel har relation til. 

 c) Angiv musklens virkninger. 
 
16. a) Angiv fire steder på underekstremiteten hvor man ved palpation normalt 

kan føle arteriepuls. Arteriernes navne skal angives. 
 b) Benævn to reflekser på underekstremiteten, som man rutinemæssigt 

tester ved en objektiv undersøgelse. Angiv hvorledes de enkelte 
reflekser udløses, og angiv desuden deres spinale reflekscentrum. 

 
 
17.a) Benævn de muskler der virker abducerende i articulatio humeri 
 b) Angiv udspring, insertion og innervation for disse muskler 
 
 

18. Beskriv kort hvad der forstås ved: 
a) discus articularis    
b) “skalenerporten” 
c) caput commune flexorum. 

 
 

19. a) Angiv de sensoriske udfald efter total overskæring af n. ulnaris 
svarende til bagsiden af epicondylus medialis humeri. 

 b) Angiv hvilke bevægelser der vil blive afficeret efter denne nervelæsion. 
 
 

20. Beskriv kort overekstremitetens vener med hensyn til lejring og deres 
funktion i tempera-turreguleringen. 
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Lægevidenskabelig embedseksamen vinter 2005/06 
Makroskopisk anatomi, præparatprøven 

Billeddiagnostik 1. Kontur af atrium cordis dextrum 

“ 2. N. opticus 
“ 3. Caput mandibulae
“ 4. V. portae
“ 5. Calyx renalis major 
Overfladeanat. 6. M. obliquus externus abdominis
“ 7. V. jugularis externa
Præparat 8. A. communicans posterior
“ 9. M. obliquus inferior bulbi
“ 10. M. tensor veli palatini
“ 11. N. mandibularis
“ 12. Tarsus superior 

“ 13. Meatus nasi medius
“ 14. N. auricularis magnus
“ 15. M. crico-arytenoideus posterior         
“ 16. N. phrenicus sin.
“ 17. Sinus obliquus pericardii
“ 18. Truncus sympathicus
“ 19. R. circumflexus arteriae coronariae sinistrae 
“ 20. Omentum minus (lig. hepatogastricum) 

“ 21. V. ovarica sinistra 

“ 22. Ductus choledochus
“ 23. Lig. ovarii proprium (med omliggende peritoneum) 
“ 24. N. obturatorius            

“ 25. Bursa suprapatellaris
“ 26. M. gracilis (tendo)      
“ 27. V. saphena magna
“ 28. N. radialis                      
“ 29. M. supinator
“ 30. Arcus palmaris profundus 
Neuro 31. N. abducens   
“ 32. A. superior cerebelli
“ 33. Nucleus dentatus   
“ 34. Corpus geniculatum mediale
“ 35. Nucleus ruber
“ 36. Splenium corporis callosi 
 



 

 25  

Eksamen, 2. semester, 1. årsprøve, sommer 2006 
Makroskopisk anatomi, præparateksamen 

 

Billeddiagnostik 1. Arcus posterior atlantis 

“ 2. Fossa hypophysialis 
“ 3. M. psoas major
“ 4. Flexura coli dextra 
“ 5. A. splenica 
Overfladeanat. 6. M. tensor fasiae latae
“ 7. M. interosseus dorsalis I (manus)
Præparat 8. Tentorium cerebelli
“ 9. N. abducens
“ 10. M. levator palpebrae superioris
“ 11. N. occipitalis major
“ 12. A. maxillaris  

“ 13. Chorda tympani
“ 14. M. obliquus capitis inferior
“ 15. M. cricothyroideus 
“ 16. A. thyroidea interior
“ 17. Fissura horizontalis pulmonis dextri
“ 18. A. coronaria dextra
“ 19. Ductus thoracicus
“ 20. Fissura ligamenti venosi 

“ 21. M. ischiocavernosus 

“ 22. Lig. flavum
“ 23. A. epigastrica inferior 
“ 24. Lig. transversum acetabuli
“ 25. M. abductor hallucis
“ 26. N. saphenus
“ 27. M. serratus anterior
“ 28. V. cephalica
“ 29. N. cutaneus antebrachii lateralis
“ 30. M. extensor pollicis longus 

Neuro 31. Brachium colliculi inferioris 

“ 32. Tractus olfactorius
“ 33. Infundibulum hypophysis
“ 34. Columna fornicis
“ 35. Globus pallidus (lateralis) 
“ 36. Gyrus longus insulae 
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