PATOLOGIA SZIGORLAT — BONCTERMI RESZ — GYIK

Szervleirdsnal fontos a sorrend és a normal anatémiai viszonyok ismerete! Ha ti valaszthattok szervet, végig kell
gondolni azt is, milyen odakapcsolédd kérdések vannak; pl. a 1ép makroszképosan nem bonyolult, de akkor
kikérdezik az egész hematoldgiat...)

Daganatok minden szervnél fontosak!

Molekularis genetikat nem szoktak kérdezni, legfeljebb 1-2 alapdolgot (elsGsorban Timdr a k-ras-t) Leginkabb az
Osszefliggéseket kell érteni és atlatni© ,, A lényeg az asszociativ gondolkodas”

Sziv

infarctus szovédményei

cianozissal jaré betegségek

fejlédési rendellenességek; Fallott-tetraldgia

endocarditisek formai; acut bacterialis endocarditis szovédményei (agytalyog)
szivdaganatok

cor pulmonale

aortastenosis kovetkezményei

BK hypertrophia okai

TUDb

fibrosisok

pneumoconiosisok

TBC (miért kop vért?, vérhanyas miért lehet? Rasmussen aneurysma kialakulasa, caverna cc.)
bronchiectasia morfoldgiaja, szovédményei (gyull., abscessus, gangrena) o
pneumoniak (szakaszai, morfoldgia)

tiidédaganatok

FEJ-NYAK KOMPLEXUM

nyelv elvaltozasai (daganatok!)
pajzsmirigy — Hashimoto, daganatok, gyulladas (DeQuervain)
nyel6csG — varix és okai, praecancerosus éllapotok (Barrett-oesophagus: LH>HH metapl. 2 adenocc.)

J
£

GYOMOR-MAJ KOMPLEXUM

gyomorfekély — okai és szév6dményei (perforacid, peritonitis stb.)
daganatok: GIS(a leggyakoribb rosszindulatu tu.) c-kit

PANCREAS:
Vater-papillat mi zarhatja el? mi lesz a kovetkezménye?
acut haemorrhagias/chr. pancreatitis — morfoldgidja, okai (alkohol, k&)
daganatok osztdlyozasa(endocrin/exocrin;
ductalis/acinaris/pancreatoblastoma; cystikus daganatok, papillaris tumorok...)
pancreas-daganatok lokalizacidja és tiinetei!!!
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EPEHOLYAG
kovesség, obstrukcid, gyulladas, perforacid, epés peritonitis (+daganatok)

MAJ
cirrhosis (okok, osztalyozas, etioldgia, mikr. és makr. képe)
virusok és kofaktoraik (HBV — aflatoxin; HCV — alkohol)
daganatok!!!

MELLEKVESE

daganatok (kéreg — adenoma/adenocc.; vel6 — neuroblastoma, phaeochromocytoma)

glomerulonephritisek forma

nephrosis-szindréma

pyelonephritis (ac/chr.) — morfolégia! (lapos, térképszeri hegek)
Gsclerosis

urat infarktus: sarga csikolat (Ujsztlottekben gyakori)

HPV!II (LR, HR tipusok, melyik okoz condylomat — 6,11; milyen szervek daganataiban lehet szerepe? —
CIN, garat, szajlireg, analis és penis rakok)

ENDOMETRIUM
carcinomak tipusai (endometrioid — hyperpl. gland., atipias, E+, P+, p53-,
seropapillaris — rosszabb progn., E-, P-, p53+
myomak(elhelyezkedés alapjan tipusai) és szovédményei (csavarodas)

OVARIUM
tumorok! (tipusai Isd.: Shaff el6adasabrai) — CA 125

RECTUM

leggyak. malign. tu.: adenocc.! adenosquamosus tu, basaliomak, basocell. cc.; metastasis: alsé
harmadbdl - cava - tudé

COLON

coloncc.: k-ras!!! a terapis szempontjabdl fontos, hogy mutans(EGFR gatlé nem hat rd) vagy vad tipus-
e(EGF-R gatloval kezelhetd) ; Timar professzort ennél a résznél allitdlag a ras-raf jelpalya is érdekli...

prostatitis (ascendald, hematogén)
rak, csigolya-metastasis!!!

MELLEKHERE, HERE

genitalis TBC érinti (n6kben a tubat)
daganatok!
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felszinén gyrusok ellapultak-e
agyodéma, beékelddés jelei!
agylagyulas

daganatok!
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