Exempel på tentafrågor; kardiovaskulär farmakologi

1. Redogör för de farmakologiska effekterna av organiska nitrater vid behandlingen av angina. Ange farmakologisk mekanism samt gynnsamma cirkulatoriska effekter. (3 p)

2. Ange viktiga bieffekter av organiska nitrater vid behandlingen av angina. (2 p)

3. Redogör för de farmakologiska effekterna av Na+-kanal antagonister vid behandlingen av arytmier. Ange farmakologisk mekanism, antiarytmiska effekter, samt viktiga bieffekter. (3 p)

4. Na+-kanal antagonister kan uppvisa use-dependency. Vad menas med "use-dependent" effekt? Hur kan man förklara det? (1,5 p)

5. Förklara varför en vanlig biverkan av diuretika är hypokalemi! (1 p)

6. Hur kan man hantera detta problemet med hypokalemi vid diuretika-behandling? Vilka olika strategier finns och vad är fördelarna/nackdelarna? (2 p)

7. Läkemedel för hjärtsviktsbehandling ingriper på olika sätt i hjärtsviktens patofysiologi. Beskriv hur diuretika, ACE-hämmare och betablockerare inverkar i den patofysiologiska processen. (3 p)

8.
Vid behandling av hjärtsvikt använder man framför allt läkemedel som avlastar hjärtat genom att minska preload och afterload. Under vissa omständigheter kan man använda läkemedel som förbättrar hjärtats arbetsförmåga. Vad kallas denna grupp av läkemedel? Beskriv de läkemedel som ingår i gruppen, deras verkningsmekanism och väsentliga biverkningar som du känner till. (3 p)

9. Vilka grupper av läkemedel kan komma till användning för att behandla akuta andningsbesvären i samband med astma? Redogör kortfattat för dessa läkemedelsgruppers verkningsmekanism och biverkningar. (2 p)

10. Redogör för hur metabola faktorer kan påverka läkemedelsvalet vid hypertonibehandling. (2 p)

11. Redogör för verkningsmekanismen för ACE-hämmare, samt för deras biverkningar och orsaken till biverkningarna. (2 p)

12. Försök att ge sannolik förklaring till varför kombinationen av ACE-  

hämmare och betablockare har liten additiv effekt jämfört med antihypertensiv behandling med bara det ena av preparaten. (1 p)
