
Lösungsbogen AG/146/2

CME-Modul:
Stabile koronare Herzkrankheit  

CME-Punkte:
2

Zielgruppe:
Ärzte

Kursdauer bis:
16. August 2019

Link zur Anmeldung:
http://cme.medlearning.de/der-niedergelassene-arzt/koronare_herzkrankheit_rez/index.htm
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Unsere Lösungsbögen dienen zur Prüfungsvorbereitung und sollten nicht während der Online-Prüfung
verwendet werden. Somit wird sichergestellt, dass Sie auch tatsächlich über das geforderte Wissen
verfügen. Und denken Sie daran, kein Mensch ist fehlerfrei und braucht auch zur Beantwortung von
Online-Fragen ausreichend Zeit. Nehmen Sie sich diese.

••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••
Frage: Welche Aussage bezüglich der dualen antithrombozytären Therapie bei Patienten

mit sKHK und elektiver PCI trifft zu?
Antwort: Nach Implantation eines DES ist eine DAPT für 6 Monate empfohlen.

Frage: Welche Aussage bezüglich der PEGASUS TIMI-54 Studie ist falsch?
Antwort: Eine koronare Mehrgefäßerkrankung gilt nicht als definierter Risikofaktor.

Frage: Welche Aussage bezüglich der Risikofaktoren der KHK ist falsch?
Antwort: Rauchen ist kein Risikofaktor.

Frage: Welches ist kein bildgebendes Verfahren zur Diagnose einer KHK?
Antwort: Belastungs-EKG

Frage: Wie sollte der LDL-Wert bei sehr hohem Risiko sein?
Antwort: <70 mg/dl
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Frage: Welche Patienten benötigen direkt eine Koronarangiographie ohne weitere
Diagnostik?

Antwort: Patienten mit einer EF < 50% (Erstdiagnose) und typischer AP.

Frage: Welche Aussage trifft für Statine nicht zu?
Antwort: Eine Kombinationstherapie mit Ezetimib wird nicht empfohlen.

Frage: Welche Aussage zur PCSK9-Hemmung ist falsch?
Antwort: Zusätzlich zur Standardtherapie ist die Gabe von Evolocumab mit keiner Senkung

von kardiovaskulären Ereignissen assoziiert.

Frage: Wie ist nach der neuen ESC-Leitlinie zur Prävention der allgemeine Zielblutdruck bei
KHK?

Antwort: 140/80 mmHg

Frage: Welches antianginöse Medikament ist kreislaufneutral und beeinflusst Blutdruck
und Herzfrequenz nicht?

Antwort: Ranolazin
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Wir wünschen Ihnen viel Erfolg bei der Prüfung.
Sollten Sie Fragen haben oder Hilfe benötigen, verwenden Sie bitte das Kontaktformular auf unserer Homepage.
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