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Domande relative alla specializzazione in:
Oftalmologia

Scenario 1:
Al medico viene chiesta una valutazione cardiologica per un paziente di 89 anni, affetto da degenerazione maculare legata all'età con neovasi
coroideali (forma umida).

Domanda #1  -  :(codice domanda: n.531) (riferita allo scenario n.1)

Quale tra i seguenti può essere il motivo della richiesta di consulenza?

    A: Necessità di trattamento con anticorpi inibitori dei fattori di crescita vascolare-endoteliale
    B: Necessità di trattamento steroideo prolungato
    C: Necessità di impostare una terapia anti-aggregante
    D: Necessità di trattamento con immunosoppressori per salvaguardare la vista

Scenario 2:
Una paziente di 38 anni, fumatrice, è in terapia sostitutiva con ormone tiroideo, in quanto sottoposta a tiroidectomia totale per malattia di
Graves 6 mesi fa. È preoccupata perché da circa 1 mese lamenta costante bruciore agli occhi e riferisce inoltre che quando guarda
lateralmente le immagini si sdoppiano.

Domanda #2  -  :(codice domanda: n.532) (riferita allo scenario n.2)

Sulla base dei dati anamnestici, qual è con maggiore probabilità la malattia sottostante che provoca i sintomi della paziente?

    A: Oftalmopatia tiroidea
    B: Congiuntivite allergica
    C: Sindrome dell'apice orbitario
    D: Distrofia miotonica di Steinert
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Scenario 3:
Una paziente di 68 anni è in terapia corticosteroidea da 7 anni per una polimialgia reumatica. Arriva in ambulatorio per riferire che da circa 8
mesi ha notato alcuni fastidi visivi. In particolare lamenta un abbagliamento alle luci e una diplopia monoculare.

Domanda #3  -  :(codice domanda: n.533) (riferita allo scenario n.3)

Quale patologia può con maggiore probabilità spiegare i sintomi della paziente?

    A: Una cataratta
    B: Episclerite nodulare
    C: Cheratite herpetica
    D: Blefaroptosi

Scenario 4:
A un uomo di 51 anni viene posta diagnosi di melanoma della coroide di dimensione massima di 7 mm, senza apparente estensione
extraoculare della lesione.

Domanda #4  -  :(codice domanda: n.534) (riferita allo scenario n.4)

Quale trattamento è attualmente considerato di prima linea?

    A: Trattamento con placche radioattive
    B: Eviscerazione del bulbo con conservazione della parete sclerale
    C: Enucleazione totale del bulbo
    D: Chemioterapia neoadiuvante
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Scenario 5:
Una donna sudamericana di 27 anni, nota per una storia di alopecia, viene valutata in pronto soccorso neurologico per rigor nucale e un
insistente tinnito.

Domanda #5  -  :(codice domanda: n.535) (riferita allo scenario n.5)

Quale patologia potrebbe spiegare con più probabilità il quadro clinico della paziente?

    A: Sindrome di Vogt-Koyanagi-Harada
    B: Sindrome di Sturge-Weber
    C: Neurofibromatosi di tipo 2
    D: Sclerosi tuberosa di Bourneville

Scenario 6:
Un giovane di 36 anni si presenta in ambulatorio per un arrossamento oculare monolaterale associato a bruciore e annebbiamento visivo.
Riferisce che la sintomatologia è andata in peggioramento dopo avere iniziato da 2 giorni, su consiglio del proprio curante, un trattamento
topico con un collirio a base di cortisone.

Domanda #6  -  :(codice domanda: n.536) (riferita allo scenario n.6)

Quale, tra le diagnosi proposte, deve essere esclusa in prima battuta?

    A: Cheratite herpetica
    B: Congiuntivite primaverile
    C: Iridociclite
    D: Episclerite
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Scenario 7:
Una donna di 55 anni affetta da retinopatia diabetica proliferante severa si presenta al pronto soccorso per un improvviso e importante
oscuramento visivo monoculare, in assenza di dolore o di altra sintomatologia specifica.

Domanda #7  -  :(codice domanda: n.537) (riferita allo scenario n.7)

Quale potrebbe essere con maggiore probabilità la causa della sua sintomatologia?

    A: Emovitreo
    B: Attacco acuto di glaucoma
    C: Cheratite herpetica
    D: Distacco posteriore di vitreo

Scenario 8:
Un collega internista chiede una valutazione per un paziente affetto da pseudoxantoma elasticum.

Domanda #8  -  :(codice domanda: n.538) (riferita allo scenario n.8)

Quale quadro clinico oculare è opportuno andare a ricercare?

    A: Strie angioidi
    B: Retinopatia pigmentosa
    C: Drusen periferiche
    D: Pieghe della coroide
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Scenario 9:
Un uomo di 68 anni si presenta per un parere in merito a una massa coroideale rilevata di recente riscontro.

Domanda #9  -  :(codice domanda: n.539) (riferita allo scenario n.9)

Qual è il primo esame strumentale da richiedere per una corretta diagnostica differenziale tra le varie masse coroideali?

    A: Ecografia bulbare A e B-scan
    B: Angiografia al verde di indocianina
    C: Risonanza magnetica con mezzo di contrasto
    D: Tomografia ottica a luce coerente (OCT)

Scenario 10:
Un uomo di 32 anni si presenta particolarmente preoccupato e in ansia per alcuni sintomi insorti da una settimana, dopo un ciclo di terapia con
cortisonici per os per il trattamento di una allergia cutanea. Riferisce di vedere da un occhio più deformato e sbiadito.

Domanda #10  -  :(codice domanda: n.540) (riferita allo scenario n.10)

Davanti a quale patologia, con maggiore probabilità, ci si trova?

    A: Corioretinopatia sierosa centrale
    B: Maculopatia di Valsalva
    C: Occlusione venosa parcellare
    D: Distacco di retina iniziale


