
DFP Literaturstudium 

Akademie für labormedizinische Fort- und Weiterbildung 
Kürschnergasse 6 B | 1210 Wien | Telefon +43 (0)1 260 53 600 | laborakademie@office.at 

Nach der Lektüre des DFP Artikels beantworten Sie bitte die untenstehenden Multiple Choice Fragen. Eine 

Frage gilt dann als korrekt beantwortet, wenn alle möglichen richtigen Antworten markiert sind. Insgesamt 

müssen vier von sechs Fragen richtig beantwortet sein, damit zwei DFP-Fachpunkte im Rahmen des 

Literaturstudiums anerkannt werden.  

Update STI – Fragen 

1) Bei welchen Fällen ist die Chlamydienserologie nach wie vor State of the Art? (1 Antwort richtig)

a. ☐Bei disseminierter Gonorrhö

b. ☐In keinem Fall, es sollte immer ein direkter Erregernachweis angestrebt werden

c. ☐Im Rahmen des empfohlenen Screenings von Frauen unter 25 Jahren

d. ☐Bei Urethritis

e. ☐Bei Zervizitis

2) Gegen welche antibiotische Therapie sind Gonokokken in Österreich nicht resistent? (2 Antworten

richtig)

a. ☐Ceftriaxon

b. ☐Doxycyclin

c. ☐Tetracyclin

d. ☐Azithromycin

e. ☐Cefixim

3) Was ist die Standardtherapie bei Zytomegalievirus-Infektion? (1 Antwort richtig)

a. ☐Ciprofloxacin

b. ☐Doxycyclin

c. ☐Azithromycin

d. ☐Levofloxacin

e. ☐Im Normalfall keine. Die Erkrankung ist selbstlimitierend.

4) Welche Werte relevant, um eine behandlungsbedürftige Syphilis-Infektion zu diagnostizieren? (3

Antworten richtig)

a. ☐CRP

b. ☐Treponema pallidum Antikörper (TPHA)

c. ☐Aktivitätsmarker wie z.b. den VDRL Test oder den RPR Test

d. ☐Harnkultur

e. ☐Harnsäure

f. ☐Bei einem Ulcus Durum direktnachweis der Treponemen (Dunkelfeldmikroskopie oder PCR

Nachweis)

5) Welcher Erreger verursacht das Lymphogranulma venereum? (1 Antwort richtig)

a. ☐Neisseria gonorrohoeae

b. ☐Chlamydien, Serovare L1 bis L3

c. ☐Chlamydien, Serovare A bis C

d. ☐Treponema pallidum

e. ☐Chlamydien, Serovare D bis K

6) Welches Kaposi-Sarkom (KS) wurde erst kürzlich beschrieben? (1 Antwort richtig)

a. ☐Nonepidemic Karposi Sarkom, ohne Vorliegen einer HIV Infektion

b. ☐Klassisches Karposi Sarkom, das mit einer HIV Infektion assoziiert ist.

c. ☐Endemisches/Afrikanisches KS

d. ☐Zika Virus assoziiertes Karposi Sarkom
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