Derma _Prof. Wolff
Prof. Wolff fragt zu den Bildern IMMER Differentialdiagnosen

1. Lichen ruber planus (oft gezeigt!)

2. Erythema chronicum migrans

3. SSM

4. Erysipel

5. Herpes labialis

6. Psoriasis

Prüfungsfragen

1. Basaliomformen

2. ABCD –Regel

3. Keratoakanthom

4. Palttenepithelkarzinom (lt. Prof. am häufigsten auf UNTERLIPPE!)

5. Lymphozytom (Th= Antibiotika, hat nicht mit Lymphom zu tun)

6. Acrodermatitis chronica atrophicans

7. Erythema exsudativum multiforme

8. SSS – Syndrom

9. Impetigo contagiosa

10. Ekthyma (bei Obdachlosen, weil sie die Schuhe nicht ausziehen, auch bei Soldaten häufig)

11. Aktinische Keratose
12. Alopecia areata

13. Alopecia areolaris specifica („Wie von Motten zerfressen“)

14. Tinea capitis (Gray patch versus Black dot Typus)

15. Kerion (Kind hat hohes Fieber!)

16. Erythrasma (Wo lokalisiert?, Keim?, Wood licht!)
17. Was leuchtet noch rot im Woodlicht? (A: Harn bei porphyria cut.Tarda)

Venerologiefragen:

Prof. Wolff prüft lt. Seinen eigenen Angaben Venerologie verstärkt, weil er der Meinung ist, dass sie die Studenten zu wenig lernen!?

1. Spirochätenbefund! (Wie macht man das, wo (auch bei Lues II!) 

2. Bewegungen der Sprochäten (Klappmesser, Zieharmonika, Rotation)

3. Akute Gonotthö beim Mann

4. Gonorrh. Epidydimitis: Klinik= Seemannsgang, weil sehr schmerzhaft.

5. Gumma (Wo Prädilektionsstelle? „ Wie mit dem LOCHEISEN ausgestanzt es tiefes Ulcus in der Mitte eines Gummiartigen, schmerzlosen Knotens)

6. Th der Lues I

7. Ulcus Molle( Genau lernen!)

8. Condylomata lata

9. Corona Veneris
10. Lues connata präcox!! (Baby hat Blasen aus Handteller + Fußsohlen)

11. Skleradenitis?(=Lymphadenitis bei Lues I)

12. Luesserologie(genau lernen, weil sehr detailiert gefragt hat, TPHA, VDRL, FTA - Abs, 19S – IgM – Fta - Abs).

13.  Pityriasis versicolor

14. Rosazea

15. Breslow- 0,75mm!

16. Folliculitis

17. CCLE

18. M. Bowen

19. Tinea corporis

20. Morphaea

21. atopische Dermatitis

22. bullöses Pemphigoid

23. Pemphigus vulgaris

24. PEK

25. der Patient ist in den Interdigitalfalten offen –Was kann das alles sein?(Mykose, Candida,)

26. erosive Mundscleimhautveränderungen(LRP, LE, Erythema multiforme/TEN/SIS, Herpes,…)

27. Dermatitis herpetiformis Duhring

28. Nekrotisierende Fasciitis
29. LE

30. Condylomata acuminata

31. Wie sehen Gonokkoken aus?

32. Komplikationen einer Gonokkeninfektion?

33. Trichomonaden

34. Kann einmal positiver TPHA wieder negatic werden?(Ja, wenn sehr früh behandelt wird)

35. Erthrodermie (DD: Atopische Dermatitis, allerg. Kontakdermatitis, psoriasis,Arzneimittelexanthem, Sézary - Syndrom, SSSS, TEN)

36. Seborrhoische Dermatitis

37. gen. Papulosquamöses Exanthem

38. Phegmone

39. Furunkel

40. phototoxische Dermatitis

41. polymorphe Lichtdermatose

42. Pityriasis rosea

43. Manifestationsformen des Basalioms

44. Ulcus durum

