Fragenkatalog - MVT ll (ohne WS 2020/2021)
Regenerationsmedizin
a) Nennen Sie zwei Funktionen der Haut, die ein künstlicher Hautersatz ersetzen soll.
Wärmeregulation, Barriere/Schutz vor Fremdkörpern, Atmungsaktivität
Wichtige Funktionen von Hautersatz:
- Stimulation
- Schmerzstillung
- Atmungsaktivität
- Infektionsschutz / Barriere gegen Keime und andere Fremdkörper
b) Beschreiben Sie am Beispiel von Knorpelzellen das Tissue Engineering (?) Verfahren
1) Isolierung von (autologen) Knorpelzellen	
2) Dedifferenzierung (für bessere Proliferation)	
3) Proliferation	
4) Redifferenzieren in Knorpelzellen	
5) Besiedeln des Zellträgers	
6) optimale Stimulation mit Wachstumsfaktoren	
7) Implantation
c) Autologe Chondrozytentransplantation: 
    - Verfahren beschreiben, zwei Nachteile davon
    - Ein alternatives Verfahren nennen und einen Vorteil davon
Öffnen der subchondralen Platte (Mikrofrakturierung)
+ weniger aufwendig (keine Zellkultivierung)
d)  Gründe für den Einsatz von Nervenleitschienen  
periphere Nervenläsionen; verhindert 
e)  Unterscheidung von Transplantaten nach Herkunft (3 von 5 nennen und beschreiben) (autogen, …)
- autogen …
- syngen …
- allogen …
- xenogen …
- transgen (xenogen + Genmanipulation)
f) Allgemeines Verfahren von TE
- Isolierung und Reinigung der Zellen
- ggf (De-)differenzierung
- ggf Genmanipulation
- Proliferation
- ggf (Re-)Differenzierung
- Besiedlung des Zellträgers
- ggf. Immunisolation
- optimale Stimulation mit Wachstumsfaktoren
- Implantation
g) Probleme bei Transplantation allg.
Sterilisation
a) Was bedeutet SAL*10^-6? / Was bedeutet die Sterility Assurance Level (SAL)? (1.5P)
SAL*10^-6 = in einer Million gleichbehandelten Einheiten des Sterilisierguts darf maximal ein vermehrungsfähiger Mikroorganismus enthalten sein
Sterilisation = Abtötung praktisch aller Mikroorganismen einschließlich deren Dauerformen (Sporen), sowie Viren, Prionen, Plasmiden, …  
b) Welches Verfahren wird für resorbierbare Kunststoffe (Nahtmaterial) verwendet und warum?
ETO-Sterilisation = Ethylenoxyd-Gas-Sterilisation: inaktiviert DNA, RNA und Proteine
Auch für hitzeempfindliche Materialien (außer PP  Rissbildung) geeignet; feucht; Druck/Temperatur erhöhen die Wirkung, d.h. verkürzen die Zeit; Entgasungsproblem bei Kunststoffen! Erlaubte Restgasmenge < 1 ppm
c) Ab wann gelten MP als sterilisiert? (0.5P)
steril = frei von vermehrungsfähigen Mikroorganismen etc. // SAL*10-6

Rheologie
a) 3 verschiedene Eigenschaften von Flüssigkeiten nennen und anhand des Viskosität-Schergeschwindigkeit-Diagramm erläutern. (6)
· Newton’sch / ideal
· Strukturviskos
· Dilatanz


e) Welche 3 Fließeigenschaften von Flüssigkeiten gibt es? Wie werden sie charakterisiert?  Was für eine Fließeigenschaft hat Blut? (3P)
· Newtonsch / ideal: Viskosität unabhängig von Schergeschwindigkeit
· Strukturviskos / pseudoelastisch: Viskosität nimmt nicht-linear mit Schergeschwindig-keit ab  Blut
· Dilatanz: Viskosität nimmt nicht-linear mit Schergeschwindigkeit zu

b) Nennen Sie sechs Parameter, die Einfluss auf die Blutviskosität haben.
· Verformbarkeit der Erythrozyten
· Schubspannungen
· Temperatur
· Strömung: laminar oder turbulent
· Hämatokritwert (Hkt)
· Proteingehalt
· Gefäßdurchmesser
c)  Definition Hämatokrit
Hkt = (VolumenanteilErythrozyten) / (VolumenanteilGesamtblut)
	
d) Beschreiben Sie den Magnuseffekt
- durch Reibung und Viskosität werden Teilchen (des Blutes, z.B. Erythrozyten) an der Wand abgebremst
- durch Anströmung entsteht eine Teilchenrotation	
- infolge der Trägheitswirkung entsteht Auftrieb in Richtung Rohrmitte	
 mehr Erythrozyten in Rohrmitte
Herz 
a) Worin unterscheiden sich Defibrillator und Herzschrittmacher? Wie hoch werden jeweils Spannung bzw. Anwendungszeit angesetzt?
Herzschrittmacher: bei Reizleitungsstörungen bis zum Vorhof; 3 V für 0,5 ms
Defibrillatoren: bei Störungen der gesamten Reizleitung; 4000 V für 3-40 ms
b)  TAVI: 1 Vorteil und 5 Nachteile von TAVI 
+ minimalinvasiv implantierbare Herzklappe
- bei Fehlpositionierung: akuter Verschluss der Koronararterien möglich	
- Blutungsereignisse	
- vaskuläre Komplikationen  zu große Ummantelung, zu kleine Gefäßverschlüsse	
- akute Nierenschädigung	
- keine Langzeitstudien verfügbar
c) Drei unterschiedliche Drug eluting Stents, beschreiben Sie jeweils wie das Medikament aufgebracht ist und wirkt.
· Medikament direkt auf Metall-OF (Diffusion)
· Medikament in Poren von porösen Metall-OF (Diffusion)
· Medikament in Polymerbeschichtung (Diffusion, Bindungsspaltung)

Membranen
4) Erklären Sie die Trennverfahren bei der Porenmembran und bei der LDM. Nennen Sie jeweils Vor- und Nachteile und zwei Anwendungsbeispiele
Bei der Porenmembran handelt es sich um eine reine Siebwirkung  Substanzen können je nach ihrer Molekülgröße durch definierte Porengröße hindurch diffundieren oder werden zurückgehalten.
 Dialyse, Ultrafiltration	
+ schneller als LDM; Stoffe werden nicht biologisch/chemisch verändert; relativ einfache Funktionsweise  hohe Wirtschaftlichkeit	
- Veränderung der Ausschlussgrenze durch 1. Zusetzen der Poren mit Substanzen, 2. Fouling  Deckschichtbildung

LDM = Lösungs-Diffusions-Modell: eine Polymermembran wie eine reale Flüssigkeit, in der sich die permeierenden Stoffe lösen und diffusiv entlang des Gradienten ihrer treibenden Kraft transportiert werden	
 Umkehrosmose, Gaspermeation	
+ für sehr kleine Substanzen geeignet; Stoffe werden nicht biologisch/chemisch verändert?
- Membran muss sehr dünn sein  Problem: Stabilität, Deckschichtbildung
Treibende Kraft: Druck, Konzentration, Temperatur, elektrisch getrieben

b) Wofür stehen TIPS und SIPS und wie unterscheiden sich die Verfahren?
· TIPS: Thermally Induced Phase Separation  ??? Zweistoffdüse: innen Gas, außen Polymermantel
· SIPS: Solvent Induced Phase Separation  ??? Zweistoffdüse: innen Fällmittel; außen Polymermantel
c) 1.Fick’sches Gesetz erläutern. (3P) Bei welchem Membrantypen gilt dies? (1P)
Teilchenstromdichte J ist proportional zum Konzentrationsgradienten entgegen der Diffusionsrichtung [mol/m4]. Proportionalitätskonstante ist dabei der Diffusionskoeffizient D [m2/s].
J = - D * (dc/dx) [mol /m2 /s]
· Gilt bei Lösungs-Diffusionsmodell (also z.B. Umkehrosmose, Gaspermeation)
VL-Oxygenierung: Die Menge eines Stoffes Q, die in einer Zeiteinheit t zu jeder Zeit diffundiert, ist proportional zum Diffusionskoeffizienten, zur Fläche A und zur Konzentrationsdifferenz ΔC und reziprok zur Diffusionsstrecke I.
dQ/dt = (D*A* ΔC) / I

Zulassung
a) 4 Kriterien nennen, nach denen die Einstufung in die Risikoklassen stattfindet
Grad der Invasivität, Besonderheiten (chem. Veränderung, …), Dauer der Anwendung, Anwendungsort	
b) Wodurch kennzeichnen sich Klasse IIa MP? Nenne 1 Bsp. (1P)
· Geringes Anwendungsrisiko
· Nicht invasiv / mäßig invasiv
· Anwendungsdauer: Kurzzeitimplantate (aufsummiert < 30 Tage) oder Langzeitimplantate im Zahnbereich	
· Bsp.: Kontaktlinsen, Tupfer, Zahnkrone / -füllung
c) Medizinprodukt-Einteilung Klasse IIb definieren + Beispiel
· Erhöhtes methodisches Risiko, systemisches Risiko
· Langzeitimplantate mit Verweildauer > 30 Tage
· Aktive Implantate, Blutbeutel, nicht invasive Empfängnisverhütung (Kondome)
· Beispiel: Dialysegerät, Beatmungsgerät, Röntgengerät
d) Software als Medizinprodukt, welche drei Einteilungen gibt es, nennen Sie jeweils Beispiele.
· Teil eines Medizinproduktes (embedded Software): Steuerungssoftware für CT
· Zubehör zu Medizinprodukt: Datenauswertung von CT
· Standalone Software Medizinprodukt (Software as Medical Device): App, die Blutdruckdaten auswertet und Diagnose erstellt oder Therapieform vorschlägt
(bei Standalone-Software ist die Zweckbestimmung entscheidend!)
Antikörper
a) IgG-Antikörper mit N- und C-Enden zeichnen und die Funktion der beiden Enden nennen




Disulfidbrücken
N- Enden: Erkennung; C-Enden: Eliminierung
b)  Welche Stoffwechselwege bei Hybridomatechnologie 
- de novo pathway: Myelomzellen	
- salvage pathway: nur HGPRT+ Zellen können diesen gehen
c)  Welches Medium für Hybridomatechnologie? Dazu müssen sie spezialisiert werden. Welche Substanzen enthält das Medium? (HAT die einzelnen Bestandteile erläutern). Wieso erfolgt die Kultivierung dort? (3P/4P) 
HAT-Medium aus Hypoxanthin, Aminopterin und Thymidin
Ziel: Selektionieren von Hybridomzellen
Nucleotide können auf zwei unterschiedliche Wege gewonnen werden:	
- de novo pathway  wird durch Aminopterin unterbunden	
- salvage pathway (möglich durch Hypoxanthin und Thymidin): nur Zellen, die das Schlüsselenzym HGPRT besitzen
- Myelomzellen besitzen HGPRT nicht  können nicht proliferieren	
- Hybridomzellen besitzen HGPRT  proliferieren	
- B-Zellen besitzen zwar HGPRT, sind aber nicht langlebig
HGPRT = Hypoxanthine Guanine Phospho Ribosyl Transferase
d)  Bestandteile und deren Einfluss auf Selektionsprozess
b) Erklären Sie die Genotyp-Phänotyp Kopplung (1P)
Oxygenierung
a) Respiratorischer Quotient. Was ist das und wie setzt er sich zusammen.
RQ = CO2-Abgabe/O2-Aufnahme (= 0,82) abhängig von Ernährung
Funktionssysteme
a) Herstellverfahren für nanostrukturierte Sensorchips (4P)	
b) Wie geschieht die Antikörperfärbung und wozu wird sie eingesetzt?
Molekulare Diagnostik
a) Funktionsprinzip ELISA
b) Funktion und wesentliche Komponenten der PCR. Beschreiben Sie ein Programm für eine PCR.
c) Funktion der „Bunten Reihe“
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