Erratum

Frage 9

Nach welcher Therapiezeit kann bei We-
gener-Granulomatose Cyclophospha-
mid durch Azathioprin ersetzt werden?
a) nach 3-6 Wochen

b) nach 3-6 Monaten

¢) nach 6-12 Monaten

d) nach 12-18 Monaten

Frage 10

Welche Befunde liegen beim himoly-
tisch-urdmischen Syndrom typischer-
weise vor?

a) Fragmentozyten

b) Erhéhung von LDH

¢) Erhohung von Kreatinin

d) Thrombozytose

e) Erniedrigung von Haptoglobin

Frage 11

Das NPHS2(Podocin)-Gen spielt bei fol-
genden Erkrankungen eine Rolle:

a) kongenitales nephrotisches Syndrom
b) steroidresistentes familiéres nephroti-
sches Syndrom

¢) HUS

d) MPGN

e) Alport-Syndrom

Frage 12

Der Vererbungsmodus beim Alport-

Syndrom ist bei iiber 85% der Patienten

a) autosomal rezessiv

b) autosomal dominant

¢) X-chromosomal dominant

d) X-chromosomal rezessiv

e) keine der genannten Antworten ist
richtig

Frage 13

Welche Aussage zur Blutdrucksenkung

bei hypertensiver Krise ist richtig?

a) Normalwerte des Blutdrucks sollten
moglichst schnell erreicht werden

b) Eine rasche Senkung kann zur zereb-
ralen Ischdmie oder Erblindung fiih-
ren

c) Am sichersten fahrt man mit ei-
ner allméhlichen Blutdrucksenkung
iiber mehr als 24 Stunden
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d) Bolusgaben langwirksamer Antihy-
pertensiva sind aufgrund ihrer an-
haltenden Wirkung besonders gut
geeignet

Frage 14

Welche Aussage zur Plasmapherese

trifft zu?

a) Es konnen eiweifigebundene Sub-
stanzen entfernt werden

b) Blutungen sind eine bekannte Kom-
plikation

¢) Sie ist ein Standardverfahren in der
Therapie des HUS

d) Es gibt keine sichere Indikation im
Kindesalter
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