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1. Uberblick iiber das Modul

Liebe Studierende des 2. Semesters,

....die Medicin ist eine sociale Wissenschaft, und die Politik ist weiter nichts, als Medicin im Grossen*
(Rudolf Virchow, 1848).

Im Mittelpunkt dieses Moduls stehen historische, gesellschaftliche, soziale sowie psychologische und
ethische Fragen menschlicher Gesundheit und Krankheit. Die Studierenden erwarten Fakten und
Hintergriinde zu den gesellschaftlichen, 6konomischen und demographischen Rahmenbedingungen fir die
Gesundheitserhaltung sowie Krankheitsentstehung. DarlUber hinaus wird der Zusammenhang von
Gesellschaftsentwicklung und Medizinentwicklung diskutiert. Ein weiterer Schwerpunkt dieses Moduls
richtet sich auf psychosoziale Determinanten von Gesundheit und Krankheit. Dabei stehen Fragen der
biographischen Entwicklung des Menschen genauso zur Diskussion wie der Einfluss der menschlichen
Personlichkeit auf Krankheitsentstehung, Krankheitsverlaufe und die Gesunderhaltung. Krankheit und
Gesundheit sind in der Gesellschaft ungleich verteilt. So haben das Geschlecht, die soziale Schicht, die
kulturelle Herkunft eines Menschen oder sein Lebensalter einen wesentlichen Einfluss. Diese
Wissensbasis bereitet die Studierenden auf ein modernes Arzt-Patient-Verhaltnis vor und bietet die
Wissensgrundlage fir die Diskussionen in der studienbegleitenden Ausbildung ,Kommunikation,
Interaktion, Teamarbeit®.

Das Modul hat den Anspruch, Studierende in der Selbstreflexion zu trainieren und auf diese Weise eine
Grundlage daflir zu schaffen, das eigene arztliche Handeln im gesellschaftlichen Kontext und Medizin als
soziale Wissenschaft zu verstehen sowie den Patienten oder die Patientin als psychosoziale Personlichkeit
zu behandeln.
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2. Semesterplan

Sommersemester 2023

Monat Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag :’:;::::3; Zyklus
April 17 18 19 20 21 1. Woche A
25 26 27 28 2. Woche B
Mai 2 3 4 5 3. Woche A
Mai 8 9 10 11 12 4. Woche B
Mai 15 16 17 - 19 5. Woche A
Mai 22 23 24 25 26 6. Woche B
| Maiduni [JCGSRONEG 30 31 1 2 7. Woche A
Juni 5 6 7 8 9 8. Woche B
Juni 12 13 14 15 16 9. Woche A
Juni 19 20 21 22 23 10. Woche B
Juni 26 27 28 29 30 11. Woche A
Juli 3 4 5 6 7 12. Woche B
Juli 10 11 12 13 14 13. Woche A
Juli 17 18 19 20 21 14. Woche B
Juli 24 25 26 27 28 15. Woche A
August 31 1 2 3 4 Priifungswoche B
August 7 8 9 10 11 Priifungswoche A
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3. Modul-Rahmencurriculum

Die Ubergeordneten Rahmen-Lernziele des Moduls ,,Gesundheit und Gesellschaft* lauten entsprechend
der Studienordnung Modellstudiengang Medizin der Charité:

Die Studierenden sollen:

« die Entwicklung gesellschaftlicher, 6konomischer und demographischer Rahmenbedingungen und
ihren Einfluss auf Gesundheit und Krankheit sowie auf das System der Medizin erlautern kénnen,

« den Einfluss von Biographie und Personlichkeit auf Gesundheit und Krankheit darlegen kénnen,

* psychosoziale Einflussfaktoren auf Gesunderhaltung, Krankheitsentstehung, Krankheitsverlauf
und Krankheitsbewaltigung identifizieren kénnen,

« die Bedeutung von sozialer und geschlechtlicher Differenzierung fur Gesundheit und

Krankheit beschreiben kdnnen und die Auswirkungen von sozialer und gesundheitlicher
Ungleichheit im arztlichen Alltag identifizieren kénnen.
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4. Modulplan

Praktisches Jahr

Semesterwoche 1-4 Semesterwoche 5-8  Semesterwoche 9-12 Semesterwoche 13-16

Blockpraktikum Allgemein- Blockpraktika
medizin, Notfallmedizin, Innere Medizin, Repetitorium | + |1

S10 Chirurgie, Kinder-, S10
,,Paperwork Schnittstellen Fraue%hellkunde
T Intenswmedmn
Pa |at|vmed|zm ‘ ac
$9 LB A il 59
Sterben und od
KIT ¢ Modulunterstiitzende Vorlesungen
Vertiefung/ .
KIT e Modulunterstiitzende Vorlesungen
Vertlefun
S7 Wahlpfllch S7
GaDH e Modulunterstiitzende Vorlesungen
Abschlussmodul Sexualitat und Vert|efun<%/
S6 1. Abschnitt endokrines System Wahlpflich S6
KIT ¢ Modulunterstiitzende Vorlesungen
POL ¢ KIT ¢ Modulunterstlitzende Vorlesungen
s4 Atmung Niere, Elektrolyte Nervensystem Sinnesorgane s4
POL ¢ KIT ¢ Modulunterstitzende Vorlesungen
o Erndhrung
Herz und !
S3 Haut Bl . Kreislaufsystem Stg;?ﬁggﬁ% S3
POL ¢ GaDH ¢ Modulunterstiitzende Vorlesungen
Wachstum, Gesundheit und Blut und
S2 Gewebe, Organ Gesellschaft Arbei Immunsystem S2
POL ¢ KIT ¢ Untersuchungskurs ¢ Modulunterstiitzende Vorlesungen
o g Signal- und
o Bausteine ; ; fomee
s1 Einfiihrung s L e Biologie der Zelle Infg;g%g;c"l‘%ns si

POL e« KIT ¢ Untersuchungskurs  Modulunterstiitzende Vorlesungen

Abbildung: Ubersicht Modulplan Modellstudiengang Medizin
Abklrzungen:

S: Semester; POL: Problemorientiertes Lernen; KIT: Kommunikation, Interaktion, Teamarbeit; GADH:
Grundlagen éarztlichen Denkens und Handelns
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5. Ubersicht iiber die Unterrichtsveranstaltungen

5.1. Multidimensionalitat von Gesundheit

Die / Der Studierende soll:

» den Menschen als biopsychosoziales Wesen verstehen und die Bedeutung flr die Arzt-Patient-
Interaktion reflektieren,

« die Multidimensionalitéat von Gesundheit und Krankheit verstehen, die Komplexitat von
Gesundheit reflektieren und Implikationen fir das &rztliche Handeln ableiten kdnnen,

» Gesundheit und Krankheit in Abhangigkeit von gesellschaftlichen, 6konomischen und
demographischen Entwicklungen verstehen und daraus Ableitungen flr das arztliche Handeln
treffen konnen,

« arztliches Selbstverstandnis und gesellschaftliche Erwartungen an Arztinnen und Arzte kennen
und reflektieren kdnnen.

Veranstaltung Titel Lehrformat UE Seite
EinfUhrung Organisatorische Einflhrung in Modul 6 | Moduleinfiihrung 0.33 |13

POL POL MO06-1 Patient Null POL 4.00 (13

Vorlesung Einflhrung in das Modul ,,Gesundheit Fachvorlesung 1.00 |13
und Gesellschaft®

Vorlesung Gesundheit und Krankheit aus Fachvorlesung 2.00 |14
historischer Perspektive

Vorlesung Strukturen des deutschen Fachvorlesung 2.00 |15
Gesundheitswesens

Vorlesung System der sozialen Sicherung unter Fachvorlesung 2.00 |16
besonderer Berucksichtigung der
Krankenversicherung

Vorlesung Grundlagen von Gesundheitsférderung | Interdisziplindre 2.00 |17
und Prévention Vorlesung

Vorlesung Medizin und Verantwortung: Fachvorlesung 1.00 (18
Klimawandel

Vorlesung Gesundheit und Krankheit unter Fachvorlesung 2.00 |19
besonderer Berucksichtigung von
Schichtarbeit

Seminar 1 Vorbeugen oder bekampfen. Zum Fachseminar 2.00 |20
Umgang mit der Cholera im 19.
Jahrhundert

Seminar 2 Konzepte von Gesundheit und Krankheit |Integriertes Seminar 2.00 |21

Seminar 3 Strukturelle Merkmale und Finanzierung |Integriertes Seminar 2.00 |22
des Gesundheitssystems

Seminar 4 Ziele, Konzepte und MaBnahmen von Integriertes Seminar 2.00 |23
Gesundheitsférderung und Pravention

Praktikum Schlaflabor Praktikum (Kleingruppe) [2.00 |24

U191 CIEN o [Vl [ 103 \Wiederholung und Vertiefung Untersuchungskurs 2.50 |25
Patientenuntersuchung: Thorax/ Herz -
Termin 11
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5.2. Teilhabe und Gesundheit

Die / Der Studierende soll:

* Theorien sozialer Ungleichheit kennen und die Bedeutung sozialer und geschlechtsspezifischer

Differenzierung fiir Gesundheit und Krankheit beschreiben kénnen,

* Erscheinungsformen sozialer Ungleichheit kennen,

» Auswirkungen sozialer und gesundheitlicher Ungleichheit im &rztlichen Alltag identifizieren kdnnen
und Strategien im Umgang mit benachteiligten Patientengruppen anwenden kénnen.

Veranstaltung

POL

Vorlesung

Vorlesung

Vorlesung

Vorlesung

Vorlesung

Vorlesung

Seminar 1

Seminar 2

Seminar 3

Seminar 4

Praktikum

KIT

UE: Unterrichtseinheiten

arztlichen Kommunikation

Lehrformat UE Seite
POL MO06-2 Ist Gesundheit ein POL 4.00 (26
Menschenrecht?
Soziale Ungleichheit und Gesundheit Fachvorlesung 1.00 |26
Versorgung von Migrantinnen und Fachvorlesung 2.00 |27
Risiko Kinderarmut - Gesundheitliche Interdisziplindre 2.00 |28
Folgen von Armut im Kindes- und Vorlesung
Jugendalter
Schéadigende Einflisse in der kindlichen |Fachvorlesung 2.00 |29
Entwicklung
Grundlagen zur Entstehung und Interdisziplindre 2.00 |30
Versorgung von Adipositas Vorlesung
Adipositas im Kindesalter Fachvorlesung 2.00 |31
Einfluss sozialer Determinanten auf Fachseminar 2.00 |32
Gesundheit und Krankheit
Der demographische Wandel und die Integriertes Seminar 2.00 |33
Soziale Randgruppen und Morbiditat Fachseminar 2.00 |34
Arztliches Handeln im gesellschaftlichen |Fachseminar 2.00 |35
Kontext: Die Arzt-Patienten-Beziehung
Barrierefreier Zugang ftr Migrantinnen Praktikum (GroBgruppe) [3.00 |36
und Migranten
Inter-/transkulturelle Kompetenzen in der |KIT 3.00 |37
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5.3. Individuum und Gesundheit

Die / Der Studierende soll:

* psychosoziale Einflussfaktoren auf Gesunderhaltung und Krankheitsentstehung (Schutz- und
Risikofaktoren) identifizieren konnen und eine theoretische Basis fur eine ressourcenorientierte
arztliche Haltung sowie fir ein ressourcen-orientiertes Arzt-Patient-Gesprach schaffen,

+ Voraussetzungen fur gesundheitsrelevante Verhaltensanderungen kennen, Préventionskonzepte
erlautern und reflektieren kénnen.

Veranstaltung Titel Lehrformat UE Seite
POL POL MO06-3 Kindliche Beddirfnisse? POL 4.00 |38

Vorlesung Personlichkeit und Gesundheit Fachvorlesung 2.00 |38

Vorlesung Emotionen aus psychologischer und Interdisziplinare 2.00 |39
neurophysiologischer Sicht Vorlesung

Vorlesung Lifestyle Drugs - Mechanismen, Chancen | Interdisziplinére 2.00 |40
und Risiken Vorlesung

Vorlesung Stresstheorie unter besonderer Interdisziplinare 2.00 |41
BerUcksichtigung von Normen, Sexualitat | Vorlesung
und der Entstehung von

stressassoziierten Erkrankungen

Vorlesung Entwicklung Uber die Lebensspanne Fachvorlesung 2.00 |43

Seminar 1 Stress - aus biologischer und Seminar mit klinischem |2.00 |44
psychologischer Sicht Bezug

Seminar 2 Abhangigkeit und Stress Fachseminar 2.00 |45

Seminar 3 Pawlows Erben Fachseminar 2.00 |46

Seminar 4 Soziale Unterstltzung und soziale Fachseminar 2.00 |47
Netzwerke

Praktikum Stressbewiltigung - praktische Ubungen | Praktikum (Kleingruppe) [2.00 |48

U191 CIEN g [Valo |5 10T \Wiederholung und Vertiefung Untersuchungskurs 2.50 |49
Patientenuntersuchung: Thorax/ Herz -
Termin 12

Nachbesprechung Abschlussbesprechung zu Modul 6 Nachbesprechung 1.33 |50

UE: Unterrichtseinheiten
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6. Beschreibung der Unterrichtsveranstaltungen

Titel der Veranstaltung

Unterrichtsformat (Dauer der Unterrichtsveranstaltung in Minuten)

Einrichtung
Die fir die Veranstaltung verantwortliche/n Einrichtung/en (Ansprechpartner/innen der Einrichtungen
finden Sie in der LLP).

Kurzbeschreibung
Inhaltsangabe, worum es in dieser Unterrichtsveranstaltung geht.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung

Das Wissen, das von den Dozierenden vorausgesetzt wird und der Hinweis, was in Vorbereitung auf die
Unterrichtsveranstaltung erarbeitet werden soll (z.B. Praktikumsskript, 1-2 konkrete Seiten aus einem
géngigen Lehrbuch, eine Pro & Contra-Diskussion zu einem bestimmten Thema) sowie Materialen, die
mitgebracht werden sollen (z.B. Kittel).

(@.':, Ubergeordnetes Lernziel
Die Kompetenzen, (ber die Studierenden am Ende verfiigen sollen bzw. die Kenntnisse und

Fertigkeiten, die sie erworben haben sollen.

f73\ lernziele
Y Die fir die Veranstaltung festgelegten Lemnziele - die den Kern dessen bilden, was die

Veranstaltung vermittelt bzw. was prifungsrelevant sein wird - aufgeteilt in 4 Kategorien.
Die unterschiedlichen Aufzdhlungssymbole zeigen die Kategorie der Lernziele an.
e Wissen/Kenntnisse (kognitiv)
» Fertigkeiten (psychomotorisch, praktische Fertigkeiten gem. PO)
¢ Einstellungen (emotional/reflektiv)
+ Mini-Professional Activity (Mini-PA., praktische Fertigkeiten gem. PO)
Professional Activities sind in sich abgeschlossene klinische Tétigkeiten, die sich méglichst
authentisch im spdteren &rztlichen Arbeitsfeld wiederfinden lassen. Sie integrieren die fiir
diese Tétigkeit relevanten Kenntnisse, Fertigkeiten und Einstellungen und bilden das fir den
jeweiligen Ausbildungszeitpunkt angestrebte Kompetenzniveau ab.

Lernspirale

Der Bezug der Unterrichtsveranstaltung zum  Gesamtcurriculum  (auf  welche  andere
Unterrichtsveranstaltung aus diesem oder anderen Modulen baut die aktuelle Veranstaltung auf;, wo wird
das Thema in folgenden Modulen weiter vertieft); der kumulative Aufbau von Wissen, Fahigkeiten,
Fertigkeiten und Kompetenzen (ber das Studium wird verdeutlicht.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
e Ausgewdhlte Seiten aus einem Lehrbuch, in denen das Thema der Veranstaltung nachgelesen
werden kann.
Empfehlung zur Vertiefung
e Fir besonders interessierte Studierende, die sich (ber den Lerninhalt/die Lernziele der
Unterrichtsveranstaltung hinaus mit dem Thema beschéftigen wollen.
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7. Unterrichtsveranstaltungen

Organisatorische Einfihrung in Modul 6
Moduleinfihrung (15 Minuten)

POL MO06-1 Patient Null
POL (180 Minuten)

POL-Fall-Titel
Patient Null

Einfuhrung in das Modul ,,Gesundheit und Gesellschaft*

Fachvorlesung (45 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM

Kurzbeschreibung

Die Vorlesung gibt eine Ubersicht (iber die Wochenstruktur und die Inhalte des Moduls ,Gesundheit und
Gesellschaft”. Im Zentrum steht die Vermittlung wesentlicher psychosozialer Kontexte &rztlichen Handelns.
Dabei geht es nicht nur um die Behandlung von Erkrankungen sondern immer zugleich auch um die
Erhaltung der Gesundheit eines Menschen unter Berlicksichtigung sozialer und kultureller Besonderheiten
sowie der individuellen persénlichen Eigenschaften und Ressourcen.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(;.?’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen einen Uberblick tiber das Modul erhalten und fir die Relevanz

gesellschaftlicher, biografischer und psychosozialer Einflisse auf Gesundheit und Krankheit
sensibilisiert werden.

[P\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

+ fur die Bedeutung sozialer Einflusse (wie sozialer Status, Alter, Bildung, Geschlecht) auf
Gesundheit und Krankheitsentstehung sensibilisiert werden.

Lernspirale
Die Vorlesung fihrt in das Modul ,,Gesundheit und Gesellschaft” ein.
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Gesundheit und Krankheit aus historischer Perspektive

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut flr Geschichte der Medizin und Ethik in der Medizin - CBF

Kurzbeschreibung

Vorstellungen Uber Gesundheit und Krankheit unterliegen historischen Wandlungsprozessen und sind vom
jeweiligen gesellschaftlichen Kontext abhdngig. In der Vorlesung sollen unterschiedliche medizinische
Grundauffassungen der letzten 200 Jahre dargestellt werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Die Inhalte der Vorlesung ,Rudolf Virchow und die Revolution in der Medizin“ im Modul 3 ,Biologie der
Zelle® werden vorausgesetzt.

@ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen erfahren, dass die Wahrnehmung und Deutung von Gesundheit und

Krankheit dem Wandel sozialer Gegebenheiten, kultureller Werte, geschlechtsspezifischer
Zuschreibungen und wissenschaftlicher Denkstile (Ludwik Fleck) unterliegen.

f73\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e am Beispiel von Lepra, Pest und Syphilis unterschiedliche medizinische Konzepte in
verschiedenen Epochen vom Mittelalter bis zum 20. Jahrhundert erlautern kénnen
e den Paradigmenwechsel von der Zellularpathologie zur Bakteriologie beschreiben kdnnen.

Lernspirale

In der Vorlesung ,Rudolf Virchow und die Revolution in der Medizin® in Modul 3 ,Biologie der Zelle“ haben
die Studierenden bereits ein Beispiel fir ein paradigmatisches Krankheitskonzept in der Medizin kennen
gelernt. In dieser Vorlesung soll - von diesem Beispiel ausgehend - die Ausdifferenzierung verschiedener
Krankheitsmodelle in einen gréBeren Gesamtkontext gestellt und eine erste Grundlage gelegt werden, die
Bedeutung solcher konzeptuellen Veranderungen fur das Verstandnis von Krankheit, flr therapeutische
Optionen und den Umgang mit den Patienten und Patientinnen zu verstehen.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vertiefung
E-Book:
e Eckart: Geschichte der Medizin (6. Aufl.): S.245-326
Biicher:
e Bruchhausen/Schott: Geschichte, Theorie und Ethik der Medizin: S. 97-179
e Eckart: Geschichte der Medizin (6. Aufl.): S.245-326
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Strukturen des deutschen Gesundheitswesens

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fir Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

In der Veranstaltung werden ausgehend von einer illustrativen Darstellung wichtige und fiir Arzte und
Arztinnen relevante Akteure des Gesundheitswesens, deren Aufgaben und die Beziehungen untereinander
erortert, z.B. die Rolle der Bundesarztekammer und der Kassenarztlichen Vereinigung.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen den Aufbau und die Aufgaben des deutschen Gesundheitswesens und
seiner Akteure sowie den Einfluss auf die arztliche Tatigkeit in Grundzigen erlautern kénnen.

3

Lernziele

Die Studierenden sollen...

e die Bedeutung wichtiger Akteure des Gesundheitswesens flr das éarztliche Handeln
beschreiben kdnnen.

o die wesentlichen Aufgaben wichtiger Akteure des Gesundheitswesens (z. B. Arztekammer,
Kassenérztliche Vereinigung, Gemeinsamer Bundesausschuss, Institut fir Qualitdt und
Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen) erlautern kénnen.

¢ fOr den Einfluss von Institutionen des Gesundheitswesens auf das berufliche Umfeld eines
Arztes oder einer Arztin sensibilisiert werden.

3\
A4

Lernspirale

Die Vorlesung bildet die Grundvoraussetzung fir die Vorlesung ,Grundziige der
gesundheitsdkonomischen Bewertung therapeutischer Strategien® in Modul 37 sowie die Vorlesung
»Honorierung medizinischer Leistungen* in Modul 38.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung

Buch:

e | auterbach: Gesundheitsékonomie (1. Aufl.): S. 131 -182
Empfehlung zur Vertiefung

Buch:

e Nagel: Das Gesundheitswesen in Deutschland (4. Aufl.)
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System der sozialen Sicherung unter besonderer Beriicksichtigung der

Krankenversicherung
Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fir Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

Das gesamte System der Sozialversicherung in Deutschland befindet sich derzeit in einer Umbruchphase,
wobei grundlegende Prinzipien vor dem Hintergrund veranderter politischer, gesellschaftlicher und sozialer
Rahmenbedingungen auf dem Prifstand stehen. Die Vorlesung stellt die aktuellen Gestaltungsprinzipien
insbesondere im Fokus der Krankenversicherung dar und geht auf die zukiinftigen Herausforderungen ein.
Die Unterschiede zwischen gesetzlicher und privater Krankenversicherung werden dargestellt.
Untermauert wird die Vorlesung mit der Darstellung aktueller Statistiken und der Diskussion um
erwlnschte und tatsachliche Wirkungen von Reformansatzen.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen die Grundprinzipien des deutschen Sozialversicherungsmodells und

seine Implikationen fir die Gesundheitsversorgung darstellen kénnen.

[P\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e den Einfluss des deutschen Krankenversicherungsmodells auf die Inanspruchnahme von
Gesundheitsleistungen erlautern kénnen.

e die Sdulen der Sozialversicherung in Deutschland und ihre wesentlichen
Gestaltungsmerkmale benennen kdnnen.

Lernspirale

Die Vorlesung bildet die Grundvoraussetzung fir die Lehrveranstaltungen ,Grundzliige der
gesundheitsdkonomischen Bewertung therapeutischer Strategien in Modul 37 sowie ,Honorierung
medizinischer Leistungen®in Modul 38.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Wernitz/Pelz: Gesundheitsdkonomie und das deutsche Gesundheitswesen (1. Aufl.): S. 29-61
Artikel:

e Schnitzer/Kuhlmey/Balke/Litschel/Walter/Schenk: Kenntnisstand und Bewertung
gesundheitspolitischer Reformen im Spiegel sozialer Determinanten.: Das Gesundheitswesen 2011;
73:153-161.
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CHARITE

Grundlagen von Gesundheitsforderung und Pravention

Interdisziplinare Vorlesung (90 Minuten)

Einrichtung

CCO01 - Institut fur Geschichte der Medizin und Ethik in der Medizin - CBF

CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CCO01 - Institut fur Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

Ausgehend von der humoralpathologisch begrindeten Kunst der Lebensfihrung (Diatetik) Uber
gesellschaftliche Prophylaxekonzepte bis hin zur Eugenik und modernen Individualprophylaxe werden
verschiedene Formen der Pravention und Gesundheitsférderung in ihrem jeweiligen gesellschaftlichen
Kontext dargestellt. Daran anknipfend werden theoretische Grundlagen von Pravention und
Gesundheitsforderung einfihrend vermittelt. Dazu gehért das Wissen Uber die Unterscheidung von
Primar-, Sekundar- und Tertidrpravention sowie Uber verschiedene Praventionsansatze, wie z.B. der
Verhaltens- und Verhaltnispravention.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

Ubergeordnetes Lernziel

Die Studierenden sollen verschiedene Praventionsansdtze im gesellschaftlichen und
wissenschaftlich medizinischen Kontext sowie mdgliche Handlungsfelder der Pravention
ausgehend von der Ottawa-Charta zur Gesundheitsférderung erlautern kénnen.

3

Lernziele
Die Studierenden sollen...
e historische Beispiele fir das Spannungsfeld zwischen individuellen und gesellschaftlichen
Strategien der Gesundheitsférderung benennen kdnnen.
e Konzepte und MaBnahmen der Gesundheitsférderung sowie primarer, sekundarer und
tertidrer Pravention voneinander abgrenzen konnen.
e Konzepte und MaBnahmen von Verhaltens- und Verhéltnispravention voneinander abgrenzen
kdnnen.

73\
A4

Lernspirale

Es werden Grundlagen der Gesundheitsférderung und Pravention vermittelt. Im dazu gehérigen Seminar
und in spateren anwendungsbezogenen Veranstaltungen (z. B. in krankheitsspezifischen Modulen) soll
das Thema erneut aufgegriffen und anhand praktischer Beispiele vertieft und konkretisiert werden (z. B.
Pravention kardiovaskuldrer Erkrankungen, Pravention psychiatrischer Erkrankungen, Screening auf
bésartige Tumore etc.). Zudem wird auf die Rolle der Sozialmedizin bei der Ablésung
humoralpathologischer Krankheitskonzepte zurlickgegriffen (Virchow-Vorlesung).

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Hurrelmann:  Lehrbuch  Gesundheitswissenschaften (3.  Aufl.):  S.13-23  Einflhrung:
Krankheitspravention und Gesundheitsférderung
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CHARITE

Medizin und Verantwortung: Klimawandel

Fachvorlesung (45 Minuten)

Einrichtung
CCO02 - Institut fur Physiologie - CCM

Kurzbeschreibung

Hierbei geht es um aktuelle Diskussionen zu 6kologischen Einflussfaktoren am Beispiel des Klimawandels.
Es werden die Folgen des globalen Klimawandels auf die menschliche Gesundheit aufgezeigt. Suszeptible
Bevolkerungs- und Erkrankungsgruppen werden benannt und Adaptationsstrategien entwickelt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(@.':, Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Wissen zum globalen Klimawandel, zugrunde liegende Ursachen sowie

Strategien zum Klimaschutz und zur Klimaanpassung erwerben. Die Studierenden sollen am
Beispiel des globalen Klimawandels den Zusammenhang zwischen 6kologischen Faktoren und
Gesundheit und Krankheit beschreiben kdnnen und dabei fur die eigene arztliche Verantwortung
sensibilisiert werden. Die Bedeutung der Folgen fir die menschliche Gesundheit sowie die
Behandlung von Patienten und Patientinnen und daraus resultierendes arztliches Handeln auf
gesellschaftlicher und politischer Ebene sollen abgeleitet werden.

f73\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e vulnerable Bevdlkerungs- bzw. Patientengruppen im Hinblick auf die Folgen des
Klimawandels benennen kénnen.

e am Beispiel von Feinstaub, Ozon und Hitzestress den Begriff von synergistischen Noxen
erklaren kénnen.

e modulierende Faktoren des Klimawandels auf die menschliche Gesundheit erlautern kénnen.

e Konsequenzen des Klimawandels fir das deutsche Gesundheitswesen im Hinblick auf
Erkrankungen und Kosten erldutern kdnnen.

Lernspirale

Thematische Inhalte werden im Modul 25 ,Erkrankungen des Thorax“ weiter erarbeitet (Feinstaub,
kardiovaskulare Risikofaktoren etc.). Der grundlegende Zusammenhang zwischen Krankheit und
Umweltbedingungen wird in diesem Modul vermittelt.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vertiefung

Weblink:

® hitp://www.ipcc.ch/: Intergovernmental Panel on climate change
Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung

Weblink:

e Deutsche Anpassungsstrategie an den Klimawandel
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CHARITE

Gesundheit und Krankheit unter besonderer Beriicksichtigung von Schichtarbeit

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO02 - Institut fur Physiologie - CCM

Kurzbeschreibung

Circadiane Rhythmen sind Uberall. Zehn Prozent aller beim Menschen aktiver Gene exprimieren in einem
24-Stunden Rhythmus. Hormone, Metabolismus, Herz-Kreislauf, Immunsystem, Nervensystem, Haut,
Motorik, Kognition und Verhalten, alle biomedizinischen Systeme zeigen deutliche 24-Stunden-Variationen
unter konstanten Bedingungen, d. h., sie sind primdr unabhangig von externen Faktoren wie die selbst
gewahlten Zeitpunkte von Schlaf-Wach, Nahrungsaufnahme und Arbeit.

Der Mensch hat sich biologisch zu einem tagaktiven Wesen entwickelt. Trotz scheinbarer Unabhangigkeit,
unterliegt er durch die Erdrotation Zwangen und Notwendigkeiten. UnregelméBigkeiten in diesem Bereich,
wie sie bzw. durch Schichtarbeit entstehen, werden als allgemeiner Vulnerabilitatsfaktor fur das Entstehen
von Erkrankungen erkannt.

Diese Veranstaltung vermittelt Kenntnisse zu den Regulationsmechanismen des circadianen Systems
sowie dessen Beeinflussung mit gesundheitsférdernden und -beeintrachtigenden Effekten.

Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen die krankmachenden Faktoren eines veranderten Schlaf/Wach-Zyklus’
auf Erkrankungen kennen.

3

Lernziele
Die Studierenden sollen...

e die individuell unterschiedliche, tageszeitabhdngige Leistungsfahigkeit aufgrund des
Chronotyps erlautern kénnen.

e Beeintrachtigung von Kognition, Lernen, Immunsystem und Metabolismus als Konsequenzen
von verklrztem, gestdrtem oder verlagertem Schlaf am Beispiel der Schichtarbeit benennen
kénnen.

+ fUr die Bedeutung eines gestorten Schlaf-Wach-Rhythmus’ flr die eigene Lebensqualitat
sensibilisiert werden.

¢ die wesentlichen durch die Erdrotation bedingten naturlichen Einflisse auf Leben und das
circadiane System als deren evolutiondre Konsequenz reflektieren kénnen.

3\
A4

Lernspirale

Die Studierenden bendétigen keine Vorkenntnisse. Es werden Grundlagen geschaffen, die z.B. in den
Modulen 15 ,Nervensystem®, 20 ,Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“ sowie 22 ,Sexualitat und
endokrines System* vertieft werden.
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CHARITE

Vorbeugen oder bekampfen. Zum Umgang mit der Cholera im 19. Jahrhundert

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut flr Geschichte der Medizin und Ethik in der Medizin - CBF

Kurzbeschreibung

Die Thematik der Vorlesung ,Krankheit und Gesundheit aus historischer Perspektive® soll im Seminar
anhand der groBen Cholera-Epidemien des 19. Jahrhunderts konkretisiert werden. An ausgewahlten
Beispielen werden politische Konsequenzen, soziale Auswirkungen - vor allem unterschiedliche
medizinische Deutungen (Koch versus Pettenkofer) - sowie daraus resultierende Handlungskonzepte
(Bakteriologie versus Hygiene) erarbeitet.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Inhalt der Vorlesung ,,Rudolf Virchow und die Revolution in der Medizin“ aus Modul 3 ,Biologie der Zelle®
werden vorausgesetzt.

(q’o, Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen am Beispiel der Cholera die Abhangigkeit arztlicher Wahrnehmung vom

zeitgenossischen Wissensstand und herrschenden Weltbildern erkennen und anhand des
Paradigmenwandels von der Humoralpathologie zur Bakteriologie beschreiben kdnnen.

Lernziele
Die Studierenden sollen...
e die Bedeutung neuer Krankheitskonzepte im 19. Jahrhundert flr das Krankheitsverstandnis
(Ursachen, Diagnostik, Therapie) erlautern kdnnen.
e vor dem Hintergrund unterschiedlicher medizinischer Deutungskonzepte (Koch vs.
Pettenkofer) entsprechende medizinische Handlungsstrategien begrinden konnen.
+ fur die Theoriegebundenheit medizinischer Handlungskonzepte im Hinblick auf die arztliche
Tatigkeit sensibilisiert werden.

3\
A4

Lernspirale

In der Vorlesung ,,Rudolf Virchow und die Revolution in der Medizin“ in Modul 3 ,Biologie der Zelle“ haben
die Studierenden bereits ein Beispiel fir ein paradigmatisches Krankheitskonzept in der Medizin kennen
gelernt. In diesem Seminar soll in Ergédnzung zur Vorlesung ,Gesundheit und Krankheit aus historischer
Perspektive“ eine erste Grundlage gelegt werden, den Einfluss unterschiedlicher medizinischer
Deutungskonzepte flr das Verstandnis von Krankheit, die therapeutischen Optionen und den Umgang mit
den Patienten und Patientinnen zu verstehen.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Vasold: Grippe, Pest und Cholera (1. Aufl.)
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CHARITE

Konzepte von Gesundheit und Krankheit

Integriertes Seminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CCO01 - Institut fur Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

Was in einer Gesellschaft als ,gesund® und als ,krank* gilt, ist vor allem Ergebnis eines gesellschaftlichen
Diskurses. In unserer Gesellschaft dominiert zurzeit das biomedizinische Denksystem. In diesem Seminar
werden mit den Studierenden Vorteile und Grenzen des biomedizinischen Krankheitsmodells sowie des
verhaltenstheoretischen, naturheilkundlichen, chinesischen und soziologischen Krankheitsmodells
interaktiv erarbeitet. Die Studierenden setzen sich mit verschiedenen Gesundheitsdefinitionen auseinander
und lernen fallbezogen zwischen der objektivierenden und der subjektiven Perspektive zu differenzieren
und Gesundheit/Krankheit als ein mehrdimensionales Kontinuum zu verstehen.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

6.?) Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen die Mehrdimensionalitat von Gesundheit und Krankheit und verschiedene

Krankheitsmodelle erldutern kbnnen.

f73\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e die Mehrdimensionalitét von Gesundheit und Krankheit erldutern kénnen.

e verschiedene Krankheitsmodelle (biomedizinisches, verhaltenstheoretisches,
naturheilkundliches, soziokulturelles Krankheitsmodell) beschreiben kénnen.

e Vor- und Nachteile der verschiedenen Krankheitsmodelle (biomedizinisches,
verhaltenstheoretisches, naturheilkundliches, soziokulturelles Krankheitsmodell) erldutern
kénnen.

e den Begriff ‘Gesundheit” in Hinblick auf unterschiedliche Gesundheits- und
Krankheitsmodelle definieren kénnen.

Lernspirale

In diesem Seminar sollen die Grundlagen tber unterschiedliche Konzepte von Gesundheit und Krankheit
vermittelt werden. Die Studierenden sollen damit eine Basis flr spatere Diskussionen Uber
ressourcenorientierte Interventionen z.B. bei chronischen Erkrankungen (Modul 11 ,Herz und
Kreislaufsystem“ oder 31 ,Psychiatrische Erkrankungen®), aber auch fir arztliche Haltungen bei der
Versorgung von Kindern oder hochbetagten Menschen (vgl. Modul 36 ,Intensivmedizin, Palliativmedizin,
Recht, Alter, Sterben und Tod") erhalten. Dartber hinaus schafft diese Veranstaltung Voraussetzungen fir
Themen wie komplementare und Integrative Medizin, die in spateren Modulen u.a. in dem Modul 20
.Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“ aufgegriffen werden sollen.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vertiefung
Blicher:
e Franke: Modelle von Gesundheit und Krankheit (1. Aufl.): 31-53, 123-163
e Kraft: Lehrbuch Naturheilverfahren (1. Aufl.): Teil 1, Kapitel 1: 1-10
e Unschuld: Chinesische Medizin: Kapitel | und 1l: 7-41
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CHARITE

Strukturelle Merkmale und Finanzierung des Gesundheitssystems

Integriertes Seminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CCO01 - Institut fur Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

Das Seminar dient der Vertiefung des vermittelten Wissens aus den beiden Vorlesungen ,System der
sozialen Sicherung unter besonderer Berlicksichtigung der Krankenversicherung® und ,Strukturen des
deutschen Gesundheitswesens®. Zundchst werden die Besonderheiten der Finanzierung des deutschen
Gesundheitssystems im Vergleich zu anderen Finanzierungsmodellen erlautert und die damit verbundenen
Vor- und Nachteile erarbeitet. Ein weiterer Fokus des Seminars liegt auf der Bearbeitung von Prinzipien
und Leistungen der Krankenversicherung sowohl aus Sicht des Patienten als auch aus Sicht des
behandelnden Arztes anhand von praktischen und alltagsnahen Beispielféllen.

Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen in Grundzligen das Finanzierungsmodell und die Organisationsprinzipien
des deutschen Gesundheitssystems erldutern kénnen.

[P\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e das Finanzierungsmodell des deutschen  Gesundheitssystems von  anderen
Finanzierungsmodellen abgrenzen kénnen.

e das deutsche Krankenversicherungsmodell (gesetzliche und private Krankenversicherung) in
seinen Grundzlgen erlautern kénnen.

e die wichtigsten  Organisationsprinzipien der gesetzlichen- und der privaten
Krankenversicherung erklaren kénnen.

e Grundziige der Leistungshonorierung vor dem  Hintergrund unterschiedlicher
Versicherungssysteme erldautern kdnnen.

Lernspirale

Das Seminar bildet die Voraussetzung fir die spatere Vertiefung in den Vorlesungen ,Grundzlige der
gesundheitsdkonomischen Bewertung therapeutischer Strategien in Modul 37 sowie ,Honorierung
medizinischer Leistungen®in Modul 38.
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CHARITE

Ziele, Konzepte und MaBnahmen von Gesundheitsforderung und Pravention

Integriertes Seminar (90 Minuten)

Einrichtung

CCO01 - Institut fur Geschichte der Medizin und Ethik in der Medizin - CBF

CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CCO01 - Institut fur Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

In dem Seminar sollen theoretische Grundlagen der Pravention und Gesundheitsférderung unter
BerUcksichtigung historischer Aspekte vermittelt werden. Dazu geh6rt das Wissen Uber die
Unterscheidung von Primér-, Sekundér- und Tertidrpravention sowie die Analyse aktueller Beispiele fir
Praventionskampagnen. Anhand der Ottawa-Charta zur Gesundheitsférderung sollen zudem mdgliche
Handlungsfelder der Préavention dargestellt werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Zur Vorbereitung auf den historischen Abschnitt sollen die Studierenden die Ottawa Charta zur
Gesundheitsférderung lesen (Texte werden in Blackboard gestellt).

6.?) Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen sowohl die Bedeutung von Préavention und Gesundheitsférderung im

gesellschaftlichen und medizinischen Kontext einschatzen als auch Voraussetzungen fur effektive
Praventionskonzepte und gesundheitsrelevante Verhaltensénderungen erldutern und reflektieren
kénnen. Darlber hinaus sollen die Studierenden in historischer Perspektive darstellen kénnen,
wie Praventionsstrategien durch Theorien, Methoden und Praktiken der wissenschaftlichen
Medizin bestimmt werden.

[P\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e Spezifika verschiedener Praventionsansatze (z. B. Verhaltens- versus Verhaltnispravention;
Hochrisiko- versus Bevdlkerungsstrategie) erlautern kénnen.

e historische Beispiele fur Handlungsfelder von Pravention benennen kdnnen.

e anhand der Ottawa-Charta zur Gesundheitsférderung mégliche Handlungsfelder der
Pravention darstellen kdnnen

» Praventionsansatze (z. B. Verhaltens- versus Verhdltnispravention; Hochrisiko- versus
Bevolkerungsstrategie) auf beispielhafte Problemstellungen anwenden kénnen.

+ fir die Rolle der Arztin/des Arztes in der Gesundheitsforderung sensibilisiert werden.

Lernspirale

In dieser Lehrveranstaltung sollen die Grundlagen der Gesundheitsférderung und Pravention unter
besonderer Berucksichtigung der historischen Perspektive vermittelt werden. In spéateren
anwendungsbezogenen Veranstaltungen (z.B. in krankheitsspezifischen Modulen) soll das Thema erneut
aufgegriffen und anhand dieser praktischen Beispiele vertieft und konkretisiert werden (z.B. Pravention
kardiovaskuldrer Erkrankungen, Pravention psychiatrischer Erkrankungen, Screening auf bdsartige
Tumore etc.).

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Blicher:
e Hurrelmann: Lehrbuch Gesundheitswissenschaften (3. Aufl.): S. 41-54 Konzepte und Strategien der
Gesundheitsforderung
e Stockel: Pravention im 20. Jahrhundert (1. Aufl.)
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CHARITE

Schlaflabor

Praktikum (Kleingruppe) (90 Minuten)

Einrichtung
CCO02 - Institut fur Physiologie - CCM
CCO02 - Institut fur Translationale Physiologie - CCM

Kurzbeschreibung

Diese Veranstaltung vermittelt Kenntnisse Uber Funktionsablaufe in einem Schlaflabor (u.a. eigenes
,Kleben“ mit elektrophysiologischer Untersuchung) sowie basale Mechanismen der Schlaf-Wach-
Regulation und deren Ubergeordnete Bedeutung fir psychische und somatische Funktionen.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Grundlegende Kenntnisse zur Erdrotation, daraus abzuleitende Konsequenzen flir Lebewesen sowie
grundlegende Mechanismen der Schlaf-Wach-Regulation.

(;) Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen die krankmachenden Faktoren eines veranderten Schlaf/Wach Zyklus’

auf Erkrankungen kennen. Sie sollen die Bedeutung der Lebensflhrung fur das Befinden kennen.

f73\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...
e die wesentlichen Abldufe in einem neurologisch-psychiatrischen Schlaflabor benennen

kénnen.
e schlafbezogene diagnostische Methoden benennen kdnnen.
e die elektrophysiologischen Kriterien flr Schlafstadien benennen kdnnen.

Lernspirale

Die Studierenden bendtigen keine Vorkenntnisse. Es werden Grundlagen fur Stresserkrankungen
geschaffen, die u.a. in dem Modul 11 ,Herz und Kreislaufsystem“ sowie in dem Modul 20 ,Psyche und
Schmerz als Krankheitsmodell“ vertieft werden.
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CHARITE

Wiederholung und Vertiefung Patientenuntersuchung: Thorax/ Herz - Termin 11

Untersuchungskurs (113 Minuten)

Einrichtung
Diverse Einrichtungen

Kurzbeschreibung

In Termin 11 und 12 soll die klinische Untersuchung des Herzens wiederholt und vertieft werden. Dabei
sind dem Termin 11 formal die zu wiederholenden Lernziele zur Untersuchung des Herzens aus dem
ersten Semester zugeordnet. Die im Modulhandbuch und U-Kurs-Handbuch vorgeschlagene Zuordnung
der Inhalte und Lernziele zu Termin 11 oder 12 kann in jeder U-Kursgruppe frei variiert werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
WeiBer Kittel, Namensschild, Untersuchungsinstrumente.

Ubergeordnetes Lernziel

Die Studierenden sollen bei einer Patientin, einem Patienten den HerzspitzenstoB, die zentrale
Herzfrequenz und nicht-invasiv den Blutdruck erheben, die Befunde dokumentieren und fir
Herzfrequenz und Blutdruck Normalbefunde bestdtigen koénnen. Sie sollen die
Oberflachenprojektion des Herzens, der Herzténe und der groBen GefdBe bei der klinischen
Befundbeschreibung anwenden kénnen.

[P\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

& die Oberflachenprojektion des Herzens und der groBen GefdBe auf die Thoraxvorderwand
sowie die Beziehungen der Herzgerdusche zur Brustwand aufzeigen, benennen und bei der
Beschreibung des klinischen Untersuchungsbefundes anwenden kénnen.

& bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten den Herzspitzensto3 auffinden
und entsprechend seiner anatomischen Lage beschreiben und dokumentieren kdnnen.

% bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mittels Palpation des
HerzspitzenstoBes oder Auskultation des Herzens den Puls bestimmen, dokumentieren und
hinsichtlich eines Normalbefunds einordnen kénnen.

Lernspirale

Termin 11 und 12 bilden eine Einheit zur klinischen Untersuchung des Herzens. Sie bauen unmittelbar auf
den Termin 5 - U-Kurs Schwerpunkt Thorax/ Herz aus Modul 3 ,Biologie der Zelle“ auf. Dem Allgemeinen
Untersuchungskurs folgt der Vertiefende Untersuchungskurs im 3. und 4. Semester.
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CHARITE

POL MO06-2 Ist Gesundheit ein Menschenrecht?

POL (180 Minuten)

POL-Fall-Titel
Ist Gesundheit ein Menschenrecht?

Soziale Ungleichheit und Gesundheit

Fachvorlesung (45 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM

Kurzbeschreibung

Nach einer Einfuhrung zum Begriff der sozialen Ungleichheit und zu Konzepten zur Erfassung sozialer
Ungleichheit (Klasse, Schicht, Lebenslage) werden die sozialen Einflussfaktoren auf Gesunderhaltung und
Krankheitsentstehung dargelegt. Dazu gehdren soziodkonomische Variablen ebenso wie
geschlechtsspezifische Differenzierung von Gesundheit und Krankheit oder der Einfluss von Alter. Der
Zusammenhang zwischen sozialer und gesundheitlicher Ungleichheit wird anhand empirischer Befunde
veranschaulicht.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

Ubergeordnetes Lernziel

Die Studierenden sollen wissen, wie soziale Ungleichheit definiert und erfasst wird. Sie lernen den
Zusammenhang zwischen sozialen Determinanten (wie Alter, Geschlecht, sozio-6konomischer
Status) und Gesundheit bzw. Krankheit kennen.

3

Lernziele
Die Studierenden sollen...
e den Zusammenhang zwischen Lebenslagen, Diversitat und Intersektionalitdt darlegen
kdénnen.
soziale Ungleichheit nach Stefan Hradil erklaren kdnnen.
Klassen-, Schicht- und Lebenslagenkonzept erlautern kénnen.
Beispiele fur statusspezifische Erkrankungsrisiken benennen kdnnen.
zwischen vertikaler und horizontaler Ungleichheit unterscheiden kdnnen.
flr den Einfluss von soziodkonomischen Variablen auf Gesundheit und Krankheit sensibilisiert
werden.

173\
A4

* 6 0 0 O

Lernspirale

Es werden erste Grundlagen flir eine Sensibilisierung der Studierenden im Hinblick auf gesundheitliche
Ungleichheiten theoretisch fundiert und eingeordnet. Damit werden wesentliche Voraussetzungen fir
praktisch arztliche Fertigkeiten geschaffen.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Richter: Gesundheitliche Ungleichheit (1. Aufl.): Hradil S: Was pragt das Krankheitsrisiko: Schicht,
Lage, Lebensstil? 33-38
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CHARITE

Versorgung von Migrantinnen und Migranten

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CC15 - Klinik far Psychiatrie und Psychotherapie - CCM
CC17 - Klinik fir Gynakologie mit Zentrum fir onkologische Chirurgie - CVK

Kurzbeschreibung

Es werden die theoretischen Grundlagen zum Zusammenhang von Patient*innen mit Migrations- und
Fluchthintergrund und Zugangsbedingungen in das deutsche Gesundheitssystem diskutiert. Dabei werden
die Auswirkungen insbesondere der soziokulturellen Ungleichheiten auf den Gesundheitszustand von
Menschen mit Migrations- und Fluchthintergrund vermittelt und die Inanspruchnahme des
Gesundheitssystems durch Migrant*innen sowie Gefllichtete dargelegt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

@ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Auswirkungen soziokultureller Unterschiede auf die Gesundheit und

medizinische Versorgung von Menschen mit Migrations- und Fluchthintergrund erlautern kénnen.

f73\ lernziele
%/ Die Studierenden sollen...
e die Auswirkungen des Asylbewerberleistungsgesetzes auf die gesundheitliche Versorgung
von Flichtlingen und Asylbewerbern erklaren konnen.
e die Begriffe "Migration”, "Migrationshintergrund” und “Arbeitsmigranten” definieren kdnnen.
e Rahmenbedingungen und Besonderheiten der gesundheitlichen Versorgung von Patienten
und Patientinnen mit Migrationshintergrund beschreiben konnen.
e Auswirkungen insbesondere kultureller Ungleichheiten auf die Inanspruchnahme des
Gesundheitssystems beispielhaft erklaren kdnnen.
¢ fOr zugangsfordernde MaBnahmen von Menschen mit Migrationshintergrund zum
Gesundheitssystem sensibilisiert werden.

Lernspirale

Diese Vorlesung liefert wichtige Informationen zur sozialen und gesundheitlichen Versorgung von
Menschen mit Migrations- und Fluchthintergrund sowie zur Versorgungsepidemiologie und legt eine erste
Wissensbasis zu gesundheitlichen Problemen von Menschen mit Migrations- und Fluchthintergrund. Diese
Informationen bilden die Grundlagen fiir die interkulturelle Kompetenz und interkulturelle Offnung des
Gesundheitssystems flir Menschen mit Migrations- und Fluchthintergrund, so dass Zugangsbarrieren
gesenkt und ihre Partizipation erhdht werden kénnen.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Weblink:
e Schwerpunktbericht der Gesundheitsberichterstattung des Bundes - Migration und Gesundheit:
Gesundhheitsberichte -Themenhefte
Empfehlung zur Vertiefung
Artikel:
e World Health Organisation, World Health Report (2003): Shaping the future: Beispiele aus Gleichheit
und Vielfalt, Migration und Integration
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CHARITE

Risiko Kinderarmut - Gesundheitliche Folgen von Armut im Kindes- und Jugendalter

Interdisziplinare Vorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CC17 - Klinik fur Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie des Kindes- und Jugendalters - CVK

Kurzbeschreibung

Nach einer Einfiihrung (Entwicklung altersbezogener Armutsquoten) wird anhand einschlagiger Studien (z.
B. KiGGS, Schuleingangsuntersuchungen) der Zusammenhang von  Kinderarmut und
Gesundheitschancen bzw. Krankheitsrisiken diskutiert. Sowohl Aspekte des Gesundheitsverhaltens als
auch ausgewahlte Gesundheitsaspekte werden herangezogen und weisen bis auf wenige Ausnahmen
einen sozialen Gradienten auf. Es werden Erkldrungsansatze vorgestellt und ein Ausblick auf
Entwicklungsperspektiven und Praventions- bzw. Interventionsanséatze gegeben.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(!.;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen den Zusammenhang von Kinderarmut und Gesundheit verstehen,

beispielhaft erlautern und Erklarungsansatze anbieten kénnen.

f73\ lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e Hauptursachen fur hohe Armutsbetroffenheit von Kindern und Jugendlichen in Deutschland
erldutern kdnnen.

e gesundheitliche Auswirkungen der Armut im Kindes- und Jugendalter exemplarisch anhand
von konkreten Gesundheitsaspekten beschreiben kénnen.

e Modelle (Latenzmodell, Kumulationsmodell, Pfadmodell) erldutern kdnnen, die den
Zusammenhang von Belastungserfahrungen in frlhen Lebensjahren und spéten
gesundheitlichen Folgen beschreiben.

+ fOr Préventions- bzw. Interventionsanséatze gegen Kinderarmut sensibilisiert werden.

Lernspirale

In den kommenden Semestern Vertiefung von ausgewahlten Aspekten des Gesundheitsverhaltens / der
Pravention wie z. B. Ubergewicht und Hinfiihrung z. B. zu Friiherkennungsuntersuchungen in der P&diatrie.
Praktische Dimension: Konsequenzen fir das praktische arztliche Handeln vertiefend bearbeiten.
Theoretische Dimension: Verflechtung mit weiteren Ungleichheits-Dimensionen (wie z. B. Ethnizitét,
Geschlecht) erértern (Module 33 ,Schwangerschaft, Geburt, Neugeborene, Sauglinge“ sowie 34
~Erkrankungen des Kindesalters und der Adoleszenz*).

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Blicher:
e Geene/Gold: Kinderarmut und Kindergesundheit
e Klocke: Armut bei Kindern und Jugendlichen und die Auswirkungen auf die Gesundheit

Seite 28 von 54


http://aleph-www.ub.fu-berlin.de/F/?func=find-c&ccl_term=inu=978-3-456-84635-4
http://aleph-www.ub.fu-berlin.de/F/?func=find-c&ccl_term=inu=3-89606-125-9

CHARITE

Schadigende Einflisse in der kindlichen Entwicklung

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CC17 - Klinik fur Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie des Kindes- und Jugendalters - CVK

Kurzbeschreibung

Es werden Voraussetzungen und Risiken fir eine gesunde koérperliche und seelische Entwicklung in der
frihen Kindheit dargestellt. Dabei wird auf die besondere Bedeutung elterlicher Eigenschaften fir eine
férdernde Eltern-Kind-Bindung eingegangen. Schadigende Einfllisse fihren zu Unsicherheiten in der Eltern-
Kind-Bindung und zu gravierenden Stérungen der gesunden korperlichen und seelischen Entwicklung.
Insofern hat die Friherkennung schédigender Einflisse einen hohen Stellenwert.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Allgemeines Abiturwissen.

(@) Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen die Folgen von Kindeswohlgefahrdung sowie die Mdglichkeiten von

arztlichen MaBnahmen im Rahmen des Medizinischen Kinderschutzes darstellen konnen.

f73\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...
e die Mdglichkeiten der Informationsweitergabe an das Jugendamt bei Kindeswohlgefédhrdung
beschreiben kénnen.
e psycho-biologische Folgen schadigender Einflisse in der frlhen Kindheit auf die weitere
korperliche und seelische Entwicklung beschreiben kdnnen.
e wichtige Indikatoren schadigender Einflisse auf das Kindeswohl und deren Friherkennung
benennen konnen.
e die Begriffe Vernachlassigung, Misshandlung und Missbrauch definieren kénnen.
e die Handlungsleitlinien im Falle einer Kindeswohlgefdhrdung beschreiben kénnen.
+ im Kontakt mit Patienten die Wichtigkeit praventiver MaBnahmen reflektieren konnen.

Lernspirale
Vertiefung des Themas Kindeswohlgefahrdung im 9. Semester, Modul 34 , Erkrankungen des Kindesalters
und der Adoleszenz”.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung

Buch:

e Kinderschutz-Zentrum Berlin (2009): Kindeswohlgeféahrdung - Erkennen und Helfen: S. 20 - 32
Empfehlung zur Vertiefung

Artikel:

e Thyen/Dérries: Arziliches Handeln bei Kindesmisshandlung. Zeitschrift fiir medizinische Ethik, 51:
139-151.

e Thyen/Kirchhofer/Wattam: Gewalterfahrung in der Kindheit - Risiken und gesundheitliche Folgen:
311-319
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CHARITE

Grundlagen zur Entstehung und Versorgung von Adipositas

Interdisziplinare Vorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Allgemeinmedizin - CCM
CC13 - Medizinische Kilinik fir Endokrinologie und Stoffwechselmedizin - CBF/CCM

Kurzbeschreibung
Den Studierenden werden Grundlagen und psychosoziale Einflussfaktoren auf die Gewichtsentwicklung
und Entstehung der Adipositas vermittelt. Neben der Diagnostik werden einzelne MeB- und
Bewertungsverfahren eingeordnet und die Mdoglichkeiten des &rztlichen Betreuungmanagments bei
Erwachsenen vertieft.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt

Ubergeordnetes Lernziel

Die Studierenden sollen ein Grundverstandnis Uber die Entstehung und Messung der Adipositas
erhalten. Die Einordnung der Risikobewertung und verursachende Konzepten werden benannt.
Die Bedeutung der Lebensstiloeratung unter  Berlcksichtigung evidenzbasierter
Behandlungsmaglichkeiten wird vertieft.

3

f73\ lernziele
%/ Die Studierenden sollen...
e Prinzipien der Klinischen Diagnostik und arztlichen Beratung adipOser Patienten benennen
kénnen.
o Atiologie der Adipositas unter besonderer Beriicksichtigung neuro-endokriner Aspekte
benennen konnen.
e Adipositas einteilen und das Verhaltnis zu Folgeerkrankungen darstellen kénnen.
e Prinzipien multimodaler Behandlungskonzepte und operativer Behandlungsoptionen
einordnen kénnen.
Lernspirale

In dieser Veranstaltung werden erste Grundlagen zum Thema ,Adipositas“ gelegt, unter besonderer
BerUcksichtigung sozialer und gesellschaftlicher Aspekte. In spateren Modulen mussen neuro-endokrine
Grundlagen der Adipositasentstehung, Therapieoptionen und Adipositas-assoziierte Folgeerkrankungen
im Detail vertieft werden. Dies wird unter anderem im Bereich der kardiovaskuldren Erkrankungen wie
auch bei metabolischen Erkrankungen mdglich sein.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Deutsche Gesellschaft fur Adipositas: Evidenz-basierte Leitlinie zu Therapie und Pravention der
Adipositas S3-Leitlinie Version 2009
Artikel:
e (QOgden/et al.: General practitioners' and patients' models of obesity: whose problem is it?
Empfehlung zur Vertiefung
Artikel:
e Han/Lawlor/Kimm: Childhood obesity: Lancet 15;375:1737-48
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CHARITE

Adipositas im Kindesalter

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CC17 - Sozialpadiatrisches Zentrum - CVK

Kurzbeschreibung
Den Studierenden werden Grundlagen zu Einflussfaktoren auf die Gewichtsentwicklung und Entstehung
der Adipositas bei Kindern und Jugendlichen vermittelt. Dabei werden Aspekte kindlicher Lebenswelten
und ihre Bedeutung fur Entwicklung von Kindern dargestellt. Das Spannungsfeld der Adipositas-Ursachen
- mit genetischer Disposition einerseits und Lifestylefaktoren andererseits - wird fur das Kindes- und
Jugendalter erlautert.

@ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen altersspezifische Einflussfaktoren auf die Entstehung von Adipositas im

Kindes- und Jugendalter benennen kdnnen.

[P\ lLernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e Besonderheiten in der Erndhrungspyramide und den Lebensstilempfehlungen fir Kinder
beschreiben kdnnen.

Lernspirale

In dieser Veranstaltung werden erste Grundlagen zum Thema Adipositas bei Kindern und Jugendlichen
gelegt, unter besonderer Berlcksichtigung sozialer und gesellschaftlicher Aspekte. In spateren Modulen
missen neuro-endokrinen Grundlagen der Adipositasentstehung, Therapieoptionen und Adipositas-
assoziierte Folgeerkrankungen im Detail vertieft werden. Dies wird unter anderem im Bereich der
kardiovaskularen Erkrankungen wie auch bei metabolischen Erkrankungen moglich sein.

Seite 31 von 54



CHARITE

Einfluss sozialer Determinanten auf Gesundheit und Krankheit

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM

Kurzbeschreibung

Nach einer Einflhrung zu Entwicklungen der Sozialstruktur Deutschlands werden verschiedene Formen
und Merkmale der Zunahme prekarer Beschaftigung dargestellt. Auswirkungen von prekaren
Arbeitsverhédltnissen und Arbeitslosigkeit auf Gesundheit und Krankheit werden anhand von
Studienergebnissen  vorgestellt.  SchlieBlich  erarbeiten und diskutieren die  Studierenden
Erklarungsansatze zum Zusammenhang von sozialer und gesundheitlicher Ungleichheit.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Das Seminar findet vertiefend zur gleichnamigen Vorlesung statt.

6’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen die Beziehung zwischen sozialer und gesundheitlicher Ungleichheit

erklaren und die Bedeutung sozialer Differenzierung fir Gesundheit und Krankheit beschreiben
konnen.

f73\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e Beispiele fir den Einfluss sozialer Determinanten auf Gesundheit und Krankheit erlautern
kénnen.

e den Zusammenhang zwischen psychosozialen Belastungen im Erwerbsleben und
Erkrankungsrisiken anhand des Modells der beruflichen Gratifikationskrisen und des
Anforderungs-Kontroll-Modells beschreiben kdnnen.

e Erklarungsansétze von gesundheitlicher Ungleichheit erlautern kdnnen.

+ flr soziale Unterschiede von Patientinnen und Patienten und deren Relevanz fur das arztliche
Handeln sensibilisiert werden.

Lernspirale

Im Rahmen dieses Seminars werden Wissensgrundlagen fir die Hintergrinde von gesundheitlicher
Ungleichheit geschaffen. Darlber hinaus wird eine Sensibilisierung der Studierenden im Hinblick auf
soziale Unterschiede von Patienten und Patientinnen und praktisch arztliches Handeln theoretisch fundiert
und eingeordnet. Damit werden wesentliche Voraussetzungen sowohl fur das fachunspezifische
Kommunikations- und Interaktionstraining als auch fir die praktisch arztlichen Fertigkeiten gelegt.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung

Artikel:

e Schnitzer/Kuhlmey/Balke/Litschel/Walter/Schenk: Kenntnisstand und Bewertung
gesundheitspolitischer Reformen im Spiegel sozialer Determinanten.: Das Gesundheitswesen 2011;
73:153-161.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung

Artikel:

e Elkeles/Mielck: Entwicklung eines Modells zur Erklarung gesundheitlicher Ungleichheit.: Das
Gesundheitswesen 1997; 59:137-143.
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CHARITE

Der demographische Wandel und die Folgen

Integriertes Seminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CCO01 - Institut fur Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

Das Seminar fihrt in die Grundlagen der Bevoélkerungswissenschaft ein und vermittelt die Kennzeichen
demografischer Entwicklung mit besonderer Beriicksichtigung der Industrienationen. Im Mittelpunkt stehen
die Konsequenzen dieser Entwicklungen auf Bevolkerungszusammensetzung, Gesundheits- und
Krankheitsprozesse sowie die Gestaltung moderner Gesundheitssysteme.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung

Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

Bahnsen, U. (2005): Ein neuer Job flir Methusalem. In: Die Zeit, Ausgabe vom 04. Mai 2005, S. 1-4.
(Interview mit Prof. Dr. James Vaupel, Direktor des Max-Planck Institutes fir Demografische Forschung
Rostock) sowie: Studium des Glossars zu wichtigen Grundbegriffen der Demografie [im Blackboard
hinterlegt].

(;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die  Studierenden sollen den Einfluss der demografischen Entwicklung  auf

Gesundheitsversorgung und Sozialsysteme erlautern kénnen.

M7\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e Auswirkungen der demografischen Entwicklung auf das Gesundheitssystem beschreiben
kénnen.

e wesentliche demografische Entwicklungen und deren KenngréBen beschreiben kénnen.

e Auswirkungen der demografischen Entwicklung auf die Bevdlkerungszusammensetzung
sowie auf Gesundheits- und Krankheitsprozesse beschreiben kénnen.

e Grundbegriffe der Demografie definieren kdnnen (allgemeine Geburtenziffer, allgemeine
Sterbeziffer, Altenquotient, Bevoélkerungspyramide, Fertilitdt, Hochaltrige, Jugendquotient,
Lebenserwartungsmafe, Letalitat, Kohorte, Mikrozensus, Mortalitdt, Morbiditat, Migration,
Migrationssaldo, Sexualproportion, Zensus).

+ flr die notwendige Umgestaltung moderner Gesundheitssysteme sensibilisiert werden.

Lernspirale

In diesem Seminar sollen die Grundlagen der Demografie und demografischer Entwicklungen gelegt sowie
erste Auswirkungen auf Gesundheit und Krankheit und das &rztliche Handeln diskutiert werden. In
spateren Modulen (z. B. Modul 36 ,Intensivmedizin, Palliativmedizin, Recht, Alter, Sterben und Tod*) wird
das Thema vertieft und anwendungsbezogen (z. B. Altersstandardisierung, Sterbetafeln) aufgegriffen.
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Soziale Randgruppen und Morbiditat

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fir Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie - CCM

Kurzbeschreibung

Die Studierenden lernen am Beispiel von verschiedenen Personengruppen typische Versorgungsbarrieren
im deutschen Gesundheitssystem kennen und erarbeiten sozialrechtliche Besonderheiten der
medizinischen  Versorgung  sozialer = Randgruppen. Beispielhaft werden die  typischen
Gesundheitsgefahrdungen und Krankheitsprofile von obdachlosen Personen und drogenabhéngigen
Patienten dargestellt und Versorgungsformen und -angebote im Gesundheitswesen aufgezeigt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen den Einfluss sozialer Umstande auf Morbiditat und Mortalitdt sowie fur
die medizinische Versorgung gesellschaftlicher Randgruppen erldutern kénnen.

f73\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e besondere gesundheitliche Gefahrdungen von sozialen Randgruppen benennen kdnnen.

e die besonderen Probleme arzilicher Versorgung und Zugangsbarrieren von sozialen

Randgruppen beschreiben kénnen.

sich mit Ursachen fur Obdachlosigkeit auseinandersetzen.

¢ fur die Besonderheiten eines Versorgungs- und Behandlungskonzeptes von sozialen
Randgruppen (insbesondere Obdachlosen und Drogenabhéangigen) sensibilisiert werden

<

Lernspirale

In Ergénzung zu der Lehrveranstaltung ,Einfluss sozialer Determinanten® soll das Wissen der
Studierenden Uber die Bedeutung sozialer Umstande flr Morbiditdt und Mortalitdt in diesem Seminar
vertieft, verfestigt und mit praktischen Beispielen der medizinischen Versorgung sozialer Randgruppen
angereichert werden. Das erworbene Wissen bildet die Voraussetzung fir Lehrinhalte in den
krankheitsspezifischen Modulen, die anhand konkreter Beispiele die Bedeutung sozialer EinflussgréBen
aufgreifen und vertiefen.

Empfehlungen

Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Blicher:
e Flick/Réhnisch: Gesundheit auf der StraBe: Kap. 15: S. 234-253
e Helmert: Missen Arme friiher sterben? (1. Aufl.): S.15-25
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CHARITE

Arztliches Handeln im gesellschaftlichen Kontext: Die Arzt-Patienten-Beziehung

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM

Kurzbeschreibung

Da die Gestaltung der Arzt-Patienten-Beziehung den Behandlungserfolg wesentlich mitbestimmt, stellt sich
die Frage, wie medizinische Entscheidungen getroffen werden sollten. Die Studierenden lernen zunachst
die unterschiedlichen Modelle der medizinischen Entscheidungsfindung (paternalistisches Modell,
informatives Modell, partnerschaftliches Modell) kennen. Hierbei werden die partizipativen Anséatze vor
dem Hintergrund wachsender Erwartungen an die Patientenautonomie vertiefend behandelt. Anhand
verschiedener Behandlungssituationen werden Mdéglichkeiten und Grenzen der Anwendung partizipativer
Ansatze thematisiert. Ausgehend von Studienergebnissen sollen fir ausgewdahlte chronische
Erkrankungen wichtige Probleme der Therapietreue (Compliance bzw. Adhérenz) deutlich gemacht und
unterstitzende MaBnahmen aufgezeigt werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Vorausgesetzt wird das Vorwissen zum Thema ,Arztrolle und arztliche Haltungen“ aus dem Modul 1
,Einflhrung*“ sowie die Vorkenntnisse zur Erstellung einer Anamnese im Rahmen des U-Kurses und KIT.

(!.;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen unterschiedliche Modelle der medizinischen Entscheidungsfindung

kennen lernen und fir den Einfluss der Arzt-Patienten-Beziehung auf die Compliance der
Patienten und Patientinnen und den Behandlungserfolg sensibilisiert werden.

[P\ lLernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e Merkmale der strukturellen Asymmetrie in der Arzt-Patienten-Beziehung erlautern kénnen.

e die drei Grundmodelle der medizinischen Entscheidungsfindung charakterisieren kénnen.

e Vor- und Nachteile der drei Grundmodelle der medizinischen Entscheidungsfindung erldutern
kénnen.

e Grinde fir Non-Compliance bei Patientinnen und Patienten darlegen kénnen.

e MaBnahmen zur Sicherung der Adhérenz im Allgemeinen und bei chronischen Erkrankungen
im Besonderen beschreiben kénnen.

+ flr die Grenzen von partizipativen Anséatzen und Patientenautonomie sensibilisiert werden.

Lernspirale

Im Rahmen dieses Seminars werden Grundlagen flr die Gestaltung der Arzt-Patienten-Beziehung und die
medizinische Entscheidungsfindung gelegt. Damit werden wesentliche Voraussetzungen fur vertiefende
Lernzeile im Kompetenzbereich praktische arztliche Fahigkeiten und Fertigkeiten geschaffen.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vertiefung
E-Book:
e Arztliche Verantwortung: Das Arzt-Patienten-Verhaltnis: 818- 826
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CHARITE

Barrierefreier Zugang fur Migrantinnen und Migranten

Praktikum (GroBgruppe) (135 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM
CC15 - Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie - CCM

Kurzbeschreibung

Die Studierenden sollen ihren Blick auf Zugangsbarrieren bei Patienten mit Migrations- und
Fluchthintergrund schéarfen, diese im Alltag erkennen und ein Verstandnis fir besondere Schwierigkeiten in
der interkulturellen Kommunikation entwickeln kénnen. Da sprach- und kulturgebundene
Verstandigungsprobleme zentrale Zugangsbarrieren darstellen, werden Techniken und Fertigkeiten in der
Arbeit mit professionell qualifizierten Sprach- und Kulturvermittlern demonstriert und gelibt. Darliber hinaus
werden die Fallstricke beim Einsatz von Laien- bzw. Adhoc-Dolmetschers erarbeitet und diskutiert.

@ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Auswirkungen der Arbeit mit und ohne den Einsatz von Sprach- und

Kulturvermittlern bei sprach- und kulturgebundenen Verstdndigungsproblemen bei Patienten mit
Migrations- und Fluchthintergrund im &rztlichen Alltag beschreiben und die Arbeit mit Sprach- und
Kulturvermittlern demonstrieren kdnnen.

f73\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e den Einfluss des eigenen kulturellen Hintergrunds auf das &rztliche Handeln erldutern konnen.

e modgliche Zugangsbarrieren fir Migrantinnen und Migranten zu Kliniken und &rztlichen Praxen
erkldren kénnen.

e wichtige Aspekte interkultureller Kompetenzen in der Arzt-Patient-Kommunikation
beschreiben kénnen.

» den arztlichen Umgang mit Patientinnen und Patienten mit Migrationshintergrund unter
Hinzuziehung eines professionellen Sprach- und Kulturmittlers exemplarisch demonstrieren
kénnen.

Lernspirale

Das Praktikum vermittelt Skills zur interkulturellen Kompetenz und sensibilisiert die Studierenden fiir die
besondere Versorgungssituation von Menschen mit Migrations- und Fluchthintergrund. Es legt die
Grundlagen fir einen kompetenten Umgang mit einem qualifizierten Sprach- und Kulturvermittler in der
Arbeit mit Patienten mit Migrations- und Fluchthintergrund im zweiten Studienabschnitt.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Knipper/Bilgin: Migration und Gesundheit.
Empfehlung zur Vertiefung
Artikel:
e World Health Organisation, World Health Report (2003): Shaping the future
Weblink:
e Schwerpunktbericht der Gesundheitsberichterstattung des Bundes - Migration und Gesundheit
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CHARITE

Inter-/transkulturelle Kompetenzen in der arztlichen Kommunikation

KIT (135 Minuten)

Einrichtung
Diverse Einrichtungen

Kurzbeschreibung

Das Interesse am Menschen und die Sorge fur die Patientinnen und Patienten sind wichtige Motive fur die
arztliche Tatigkeit. Nicht allein Fachwissen, Untersuchungstechniken und Problemlosefahigkeiten sind
wesentliche Voraussetzungen fur die erfolgreiche arztliche Tatigkeit, sondern auch kommunikative und
soziale Kompetenzen. Fir die Zusammenarbeit mit Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern im Krankenhaus und
in Arztpraxen sowie fir das erfolgreiche, gemeinsame Lernen mit Kommilitoninnen und Kommilitonen sind
eine gute Kommunikationsfahigkeit und eine hohe soziale Kompetenz ebenfalls von groBer Bedeutung.
Ziel der Lehrveranstaltung ,Kommunikation, Interaktion und Teamarbeit® (KIT) ist sowohl die Ausbildung
der Kommunikationskompetenzen in einem strukturierten Curriculum als auch die Foérderung der
konstruktiven Zusammenarbeit in der Kleingruppe.

6.?) Ubergeordnetes Lernziel
Ziel ist es zu Uben, den kulturellen Hintergrund eines Patienten im Hinblick auf eine mdglichst

individuelle Behandlung zu berlcksichtigen, ohne dabei Stereotypisierungen zu férdern.

f73\ lernziele

%/ Die Studierenden sollen...
» ihr arztliches Handeln so gestalten kdnnen, dass kulturelle, soziale und weltanschauliche

Aspekte bertcksichtigt werden.
+ Anforderungen an die Beteiligten in medizinischen Situationen, in denen kulturelle, soziale

und weltanschauliche Aspekte zentral sind, reflektieren kdnnen.
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CHARITE

POL MO06-3 Kindliche Bedlirfnisse?

POL (180 Minuten)

POL-Fall-Titel
Kindliche Bedirfnisse?

Personlichkeit und Gesundheit

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fir Medizinische Psychologie - CCM

Kurzbeschreibung

Worin unterscheiden wir uns - wo sind wir uns ahnlich? Psychodynamische, empirisch-statistische und
verhaltenstheoretische Persodnlichkeitsmodelle sowie - exemplarisch - Verhaltensstile werden dargestellt.
Die Bedeutung der Personlichkeit fir Gesundheit und Krankheit soll auch anhand aktueller empirischer
Befunde verdeutlicht werden. Daruber hinaus werden Zugénge zur Diagnostik der Personlichkeit vermittelt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(!.;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen den Einfluss von Biographie und Personlichkeit auf Gesundheit und

Krankheit kennen. Sie sollen psychosoziale Einflussfaktoren auf Gesunderhaltung,
Krankheitsentstehung, Krankheitsverlaufe und Krankheitsbewaltigung identifizieren kdnnen.

f7\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e paradigmen-ubergreifende Definitionen von Personlichkeit (stabil, internal, konsistent,
unterscheidbar) beschreiben kénnen.

e Verhaltensstile (am Beispiel Repression-Sensitization) und ihre Relevanz fur Gesundheit und
Krankheit erklaren konnen.

e das psychodynamische Personlichkeitsmodell (nach Freud) erldutern kdnnen.

e Merkmale der empirisch-statistischen Personlichkeitsmodelle am Beispiel der 'Big Five’
(Costa & McCrae) benennen kdnnen.

Lernspirale
Kenntnis von Persdnlichkeitsmodellen und -diagnostik als Voraussetzung fur klinisch-angewandte Module
(Modul 20 ,,Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“, 31 ,Psychiatrische Erkrankungen®).

Empfehlungen
Empfehlung zur Vertiefung
Buch:
e StrauB3: Lehrbuch Medizinische Psychologie und Medizinische Soziologie (1. Aufl.): S. 241-254
Personlichkeit und Verhaltensstile
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CHARITE

Emotionen aus psychologischer und neurophysiologischer Sicht

Interdisziplinare Vorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Psychologie - CCM
CCO02 - Institut fur Neurophysiologie - CCM

Kurzbeschreibung

Emotionen sind Ausdruck unmittelbarer Reaktionen auf sehr unterschiedliche, haufig plétzlich entstehende
Situationen. Sie sind in diesem Sinne hoch adaptiv, aber sie kénnen auch Probleme verursachen, wenn sie
uberschieBend ausfallen. In dieser interdisziplindren Vorlesung werden die menschlichen Basisemotionen
und Modelle zur Entstehung von Emotionen aus Psychologie und Neurobiologie dargestellt und diskutiert.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Vorkenntnisse zur Erregungsphysiologie und synaptischen Transmission (Modul 4 ,Signal- und
Informationssysteme®) werden vorausgesetzt.

Ubergeordnetes Lernziel

Die Studierenden sollen duBere und innere Entstehungsbedingungen von Emotionen und die
Funktionen beteiligter Strukturen im zentralen Nervensystem (ZNS) kennen lernen. Ein
Schwerpunkt liegt auf der Entstehung bzw. Konditionierung von Furcht und der Frage, wo und wie
sich eine solche Konditionierung manifestiert.

f73\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e die wichtigsten emotionsassoziierten ZNS-Strukturen lokalisieren und deren Hauptfunktionen
im Kontext von Emotionen erlautern kénnen.

e Basisemotionen nach Ekman benennen kdnnen.

e psychologische Theorien zur Entstehung von Emotionen diskutieren kdnnen.

e einen zelluldren Mechanismus der Furchtkonditionierung erlautern kénnen.

Lernspirale
Grundlagen fir eine Vertiefung in den Modulen 20 ,Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“ und 31
,Psychiatrische Erkrankungen®.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
E-BooOk:
e Schmidt/Lang: Physiologie des Menschen (31. Aufl.): S. 219-225
Buch:
e Schmidt/Lang: Physiologie des Menschen (31. Aufl.): S. 219-225
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CHARITE

Lifestyle Drugs - Mechanismen, Chancen und Risiken

Interdisziplinare Vorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CC13 - Institut fur Experimentelle Endokrinologie - CVK
CC15 - Kilinik far Psychiatrie und Psychotherapie - CBF

Kurzbeschreibung

Lifestyle Drugs - was ist das? Welche Substanzen werden von welcher Zielgruppe aus welchen Griinden
eingenommen? Was bewirken diese Medikamente und haben sie einen Nutzen? Die Prinzipien der
Wirkung werden anhand von Beispielen veranschaulicht. Inhaltlich werden Substanzen wie Steroide,
Wachstumshormone, Medikamente zur Steigerung der Potenz, Haarwuchsmittel sowie Substanzen zur
.verbesserung® der Hirnleistung (,Neuroenhancement®) wie Psychostimulanzien (inklusive Coffein) sowie
deren Auswirkungen auf Gesunde behandelt. Dabei wird auch Bezug genommen auf den eigenen Umgang
mit den entsprechenden Substanzen sowie auf die mdglichen Gefahren des Konsums.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Allgemeines Abiturwissen wird vorausgesetzt.

6.?) Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Lifestyle Drugs und deren Einfluss auf Gesunderhaltung und

Krankheitsentstehung kennen lernen sowie Zielgruppen und deren Motivation zur Einnahme von
Lifestyle Drugs identifizieren kénnen.

M7\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e verbreitete Lifestyle Drugs den Kategorien Kognition/Psyche ('Neuroenhancement’), Asthetik
(Korpergewicht/Metabolismus, Fett-/Muskelverteilung, Haut-/Haarqualitat) und
Leistungserhaltung/-steigerung (Erkrankungspravention, sexuelle Leistungsfahigkeit, Anti-
Aging) zuordnen kdnnen.

den Begriff der Lifestyle Drugs erklaren kénnen.

die Auswirkungen von Lifestyle Drugs auf gesunde Menschen beschreiben kénnen.

Grunde fir die Einnahme von Lifestyle Drugs bzw. ihre Zielgruppen benennen kénnen.
Gefahren bzw. Nebenwirkungen von Lifestyle Drugs erldutern kénnen.

den eigenen Umgang mit Lifestyle Drugs reflektieren kdnnen.

* 0 0 0 O

Lernspirale

Basierend auf dem bisherigen Vorwissen soll ein Bewusstsein fir die Einnahme von Substanzen entwickelt
werden, die zu einer medizinischen Wirkung fihren kdénnen, obwohl keine klassische Erkrankung als
Indikation zur Einnahme zugrunde liegt. Als angehender Arzt und als angehende Arztin soll der
verantwortungsvolle Umgang zur Einnahme von medikamentendhnlichen Stoffen bei Gesunden erlernt
werden, um frihzeitig aufklaren zu kénnen. In spateren Modulen wird das Wissen um weitere Beispiele,
Substanzklassen und Indikationsfelder erweitert.

Empfehlungen
Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Artikel:
e Heutling/Lehnert: Hormone therapy and anti-aging: is there an indication?
e Neuro-Enhancement: Wovon sprechen wir, wenn wir von pharmakologischem Enhancement reden?
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CHARITE

Stresstheorie unter besonderer Beriicksichtigung von Normen, Sexualitat und der

Entstehung von stressassoziierten Erkrankungen
Interdisziplinare Vorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut flr Sexualwissenschaft und Sexualmedizin - CCM
CC15 - Kilinik fir Psychiatrie und Psychotherapie - CBF

Kurzbeschreibung

Die Frage ,Bin ich normal?“ ist typisch in der sexualmedizinischen Praxis. Dabei spielt ,Sex“ im medialen
Alltag des modernen Menschen eine groBe Rolle. Was Norm ist und was Tabu ist im Bezug auf Sexualitat
ist in besonderem Ausmaf gesellschaftlichen Prozessen unterworfen. Die Studierenden sollen lernen, wie
gesellschaftliche Normen als Stressoren wirken und wie Patienten und Patientinnen diesem Druck
begegnen. Ein Zusammenhang zwischen Partnerschaft, interpersoneller Bindung und ,gesunder®
Sexualitat sowie dem Vulnerabilitdts-Stress-Konzept soll hergeleitet werden. Insbesondere anhand von
Partnerschaftskonflikten lasst sich gut erklaren, wie auch Depressionen entstehen kdnnen (als Beispiel fur
eine mogliche Folge von ,normalen® interaktionellen Problemen). Zuletzt soll ein Zusammenhang auch mit
anderen Faktoren, wie genetische Disposition, ,life events® sowie Personlichkeitsmerkmalen unter
Berticksichtigung von biologischen Faktoren (Stichwort: HPA-Achse) hergestellt werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Grundwissen Uber Hypothalamus-Hypophysen-Nebennieren-Achse (HPA).
http://www.uni-duesseldorf.de/Jahrbuch/2001/PDF/pageskirschbaum.pdf

(!.;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen eine Vorstellung vom gesellschaftichen Normgeflige und dessen

Wechselwirkung mit persénlichen Eigenschaften von Patienten und Patientinnen haben. Sie
sollen ihre eigenen Wertvorstellungen in Bezug zu ihrer professionellen Entwicklung reflektieren
kénnen und fir die Folgen von chronischem Stress (beispielsweise im Rahmen von
Partnerschaftskonflikten) sensibilisiert werden.

[P\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e Zusammenhdnge zwischen Stress und potentiell daraus folgenden psychischen
Erkrankungen sowie protektive Faktoren erlautern kénnen.

e psychische Auswirkungen von Konflikten zwischen gesellschaftlichen Normen und
personlichen Praferenzen am Beispiel von Sexualitat beschreiben kénnen.

e die Entstehung von Depression insbesondere anhand von Partnerschaftskonflikten
beschreiben kdnnen.

+ eigene Wertvorstellungen in Bezug auf Tabuthemen und deren Bedeutung flir die persénliche
professionelle Entwicklung reflektieren kénnen.

Lernspirale

Die Studierenden sind durch vorangegangene Veranstaltungen vorbereitet, Bezlge zwischen
gesellschaftlichen Bedingungen und individuellen Biografien herstellen zu kdnnen. Sie haben dartber
hinaus ein grundlegendes Verstandnis fir den Einfluss individueller Biografien auf Gesundheit und
Krankheit erworben. In dieser Veranstaltung werden Prozesse der Normdurchsetzung und
Patientenstrategien zur Bewaltigung von Konflikten beispielhaft am Thema ,Sexualitat” dargelegt und so
die Grundlagen fir die Module 20 ,Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“ sowie 22 ,Sexualitéat und
endokrines System* geschaffen.
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Empfehlungen
Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Artikel:
e Kirschbaum: Das Stresshormon Cortisol - Ein Bindeglied zwischen Psyche und Soma?
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CHARITE

Entwicklung tGiber die Lebensspanne

Fachvorlesung (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Psychologie - CCM

Kurzbeschreibung

Diese Veranstaltung gibt einen Uberblick iber Konzepte und Methoden der Entwicklungspsychologie, die
sich mit den Verédnderungen des Erlebens und Verhaltens Uber die gesamte Lebensspanne befasst. Der
Begriff der Entwicklungsaufgaben und der Einfluss kritischer Lebensereignisse auf die Entwicklung werden
anhand von Beispielen veranschaulicht. Das SOK-Modell (Selektion/Optimierung/ Kompensation) des
erfolgreichen Alterns von Paul Baltes wird dargestellt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(;) Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Zusammenhdnge zwischen psychischer Entwicklung und Gesundheit

und Krankheit beschreiben kénnen.

f73\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e wichtige Modelle der Entwicklung Uber die Lebensspanne beschreiben und ihre Bedeutung
fUr die Entstehung von Krankheit und Gesundheit erklaren kénnen.

e das SOK-Modell (Selektion/Optimierung/Kompensation) des erfolgreichen Alterns von Paul
Baltes erklaren konnen.

+ flr Einflisse der psychischen Gesundheit auf Gesundheit und Krankheit sensibilisiert werden.

Lernspirale

Grundlage entwicklungspsychologischer Verlaufe bei unterschiedlichen Patientengruppen besonders im
Kindes- und Jugendalter und im hohen Alter. Modulanbindung und Vertiefung im Modul 33
~Schwangerschaft, Geburt, Neugeborene, Sauglinge®, Modul 34 ,Erkrankungen des Kindesalter und der
Adoleszenz” und Modul 36 , Intensivmedizin, Palliativmedizin, Recht, Alter, Sterben und Tod".
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Stress - aus biologischer und psychologischer Sicht

Seminar mit klinischem Bezug (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Psychologie - CCM

Kurzbeschreibung

In der Psychologie werden unter dem Thema ,Stress“ unterschiedliche Theorien gehandelt, die aus
verschiedenen  Herangehensweisen zur Emotionsentstehung, Beschreibung und  Erklarung
hervorgegangen sind. In diesem Seminar werden relevante psychologische Stresskonzepte in Verbindung
mit biologischen Stresstheorien diskutiert. Anhand von Beispielen aus dem klinischen Alltag werden
Krankheitsverarbeitung und Stressbewaltigungsstrategien dargestellt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es werden allgemeines Abiturwissen sowie Grundkenntnisse Uber das biopsychosoziale Krankheitsmodell
vorausgesetzt.

(;’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Stressbewaltigungsstrategien kennen und auf den klinischen Alltag

Ubertragen kénnen.

f73\ Lernziele
Y%/ Die Studierenden sollen...

e biologische und psychologische Konzepte der Stressforschung  (Allgemeines
Adaptationssyndrom, kritische Lebensereignisse, transaktionale Stresstheorie) erldutern
kénnen.

e Copingstrategien und ihre Bedeutung fir die Krankheitsverarbeitung vor dem Hintergrund der
transaktionalen Stresstheorie erlautern kénnen.

¢ den Einfluss von Stressbewéltigungsstrategien auf die Krankheitsverarbeitung reflektieren
kénnen.

Lernspirale
Grundlagen fir ein weiteres Verstandnis von Krankheitsentstehung und Krankheitsverlauf im Rahmen des
biopsychosozialen Krankheitsmodells.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Knoll/Scholz/Rieckmann: Einfiihrung in die Gesundheitspsychologie (1. Aufl.): Kapitel 3 - Stress und
Gesundheit
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CHARITE

Abhangigkeit und Stress

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Allgemeinmedizin - CCM
CC15 - Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie - CCM

Kurzbeschreibung

Menschen reagieren unterschiedlich auf Stress. Abhéngig von Art und Umfang der Stressbelastung und
vorhandener Resilienz (der Fahigkeit, Krisen durch Ruckgriff auf Ressourcen positiv zu verarbeiten) kann
Stress ein Ausldser fur die Entwicklung von Suchterkrankungen sein. Auf der Grundlage von Fallbeispielen
soll die Gefahr des vermeintlichen Stressabbaus durch Suchtmittel sowohl bei Arztinnen und Arzten als
auch bei Patientinnen und Patienten diskutiert werden. Dabei steht die Bedeutung der Friherkennung von
riskantem Suchtmittelkonsum einschlieBlich der Darstellung von Chancen der Fruhintervention im
Mittelpunkt der Problembearbeitung.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Allgemeines Abiturwissen.

¥R Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen Stress als mdoglichen Ausloser fir die Entwicklung von
Suchterkrankungen verstehen.

f73\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e das Risiko des Arztberufes fir Substanzabhangigkeit einschatzen kénnen.

e Madglichkeiten der Friherkennung von riskantem Suchtmittelkonsum in der Hausarztpraxis (z.
B. CAGE-Test) beschreiben kénnen.

e frihzeitige Interventionsmoglichkeiten zum  Stressabbau durch patientenbezogene
Ressourcen beschreiben kénnen.

e niedrigschwellige Mdoglichkeiten der Beeinflussung von Nikotin- und Alkoholabhéngigkeit
beschreiben kdnnen.

e den Begriff "Abhangigkeit” definieren kdnnen.

e den Zusammenhang von Stresserleben und Suchterkrankungen beschreiben kénnen.

¢ die eigene Einstellung zu Suchtmitteln reflektieren kdnnen.

Lernspirale

Aufbauend auf das Seminar ,Die Arzt-Patienten-Beziehung“ und die Vorlesung ,Persénlichkeit und
Gesundheit” sowie ergéanzend zum Seminar ,Stress - aus biologischer und psychologischer Sicht” sollen
der Zusammenhang von Stress und Abhangigkeit vertieft sowie das eigene Risiko im Rahmen der
Auslbung des Arztberufes diskutiert werden.
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Pawlows Erben

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Psychologie - CCM

Kurzbeschreibung

Menschliches Erleben und Verhalten wird teilweise ,erlernt®. Lernen spielt deshalb auch bei der
Entstehung und Aufrechterhaltung von bestimmten Erkrankungen eine wichtige Rolle. Lerntheorien und
Méoglichkeiten der Verhaltensmodifikation werden anhand von ausgewahlten Krankheitsbildern vorgestellt.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird allgemeines Abiturwissen vorausgesetzt.

(@.':’ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen ein Versténdnis fur die Entstehung von ausgewahlten Krankheitsbildern

sowie der Aufrechterhaltung und Modifikation von Krankheitsverhalten entwickeln.

f73\ Lernziele
7

Y%/ Die Studierenden sollen...
e klassische und operante Konditionierung erklaren konnen.
e das Grundprinzip des Modelllernens nach Albert Bandura erlautern kénnen.
e die Wirkung von Konditionierung am Beispiel der Entstehung und Aufrechterhaltung von
Phobien beschreiben konnen.
¢ sich der Bedeutung von Lerntheorien fur Genese und Behandlung psychischer Stérungen im
Kontext der Verhaltenstherapie bewusst werden.

Lernspirale

Lernpsychologische Grundlagen fir die Erklarung und Beeinflussung von Verhalten.

Grundlagen fir eine Vertiefung in den Modulen 20 ,Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“ und 31
,Psychiatrische Erkrankungen®.

Empfehlungen
Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
E-Book:
e Rinck & Becker (2011). Lernpsychologische Grundlagen (Abs. 5.1, S. 108-121). In Wittchen, Hoyer
et al. (Hrsg.), Klinische Psychologie und Psychotherapie. Berlin: Springer.: Lernpsychologische
Grundlagen (Abs. 5.1, S. 108-121)
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CHARITE

Soziale Unterstiitzung und soziale Netzwerke

Fachseminar (90 Minuten)

Einrichtung
CCO01 - Institut fur Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft - CCM

Kurzbeschreibung

Soziale Unterstlitzung und soziale Netzwerke sind wichtige Ressourcen zur Gesunderhaltung sowie zur
Krankheitsbewaltigung. Aber wie wirken die Formen und Strukturen von sozialer Unterstiitzung in welchen
Kontexten? Und welche Bedeutung hat soziale Unterstitzung fur die Entstehung und den Umgang mit
Stress? Ausgehend von theoretischen Vorstellungen und empirischen Befunden zu Formen, Inhalten und
Wirkungsweisen sozialer Unterstitzung/sozialer Vernetzung werden diese vertieft und fallbezogen
angewendet.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Vorwissen zu Modellen der Krankheitsentstehung (erste Woche dieses Moduls).

Ubergeordnetes Lernziel

Die Studierenden lernen die Funktion von sozialer Unterstiitzung flr die Gesunderhaltung und
Genesung von Patienten und Patientinnen kennen und werden fir die Bedeutung einer
Ressourcenorientierung im Rahmen arztlichen Handelns sensibilisiert.

3

Lernziele
Die Studierenden sollen...
e Formen der sozialen Unterstitzung nach House beschreiben kénnen.
e zentrale Ergebnisse aus der Netzwerkforschung zu Alter und Geschlecht erlautern kdnnen.
e ecine Netzwerkkarte erstellen und bezlglich Gesundheitsgewinnen/-defiziten bewerten
kdénnen.
e den Zusammenhang von sozialer Unterstitzung und Gesundheit erlautern kénnen.
¢ fur die Relevanz der Erfassung sozialer Netzwerke in der Patientenbetreuung sensibilisiert
werden.

3\
A4

Lernspirale

In diesem Seminar werden Grundlagen fur den Zusammenhang zwischen sozialer Unterstitzung und der
Gesunderhaltung bzw. Krankheitsbewaéltigung gelegt. Die hier erworbenen Kenntnisse werden in den
Modulen 20 ,Psyche und Schmerz als Krankheitsmodell“, 34 ,Erkrankungen des Kindesalters und der
Adoleszenz“ und 35 ,Geschlechtsspezifische Erkrankungen® kontextbezogen vertieft.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Siegrist: Medizinische Soziologie (6. Aufl.)
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CHARITE

Stressbewiltigung — praktische Ubungen

Praktikum (Kleingruppe) (90 Minuten)

Einrichtung

CCO01 - Institut fur Allgemeinmedizin - CCM

CC12 - Medizinische Klinik m.S. Psychosomatik - CBF/CCM
CC15 - Kilinik fir Psychiatrie und Psychotherapie - CCM

Kurzbeschreibung

In dieser Ubung mit Exposition in einer sozialen Stresssituation sollen die physiologischen und
psychologischen Reaktionen des Organismus bei Stressregulation dargestellt werden. Ausgehend von
direkter Erfahrung wahrend der Ubung sollen weiterhin individuelle Belastungen und
Verarbeitungsmdglichkeiten thematisiert sowie relevante Stressbewaltigungsmdglichkeiten kennen gelernt
werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
Es wird Grundwissen zu physiologischen Regelkreisldufen unter Stressbelastung vorausgesetzt.

6.53 Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen im Kontext eines biopsychosozialen Krankheitsmodells anhand konkreter

Ubungen Méglichkeiten der Stressbewéltigung erldutern kénnen.

Die Studierenden sollen...
e exemplarisch Méglichkeiten der Stressbewaltigung erklaren kénnen.
» exemplarisch Methoden der Stressbewaltigung anwenden bzw. demonstrieren kdnnen.

f73\ lernziele
A4

Lernspirale

Dies ist im Sinne einer ergdnzenden Ubung zum Seminar ,Stress und Stressverarbeitungskonzepte“ zu
verstehen. Im Sinne der Lernspirale baut es auf erste Informationen zu Stressregulationskreislaufen in den
Modulen 1 ,Einfihrung“ und 4 ,Signal- und Informationssysteme® auf. Es geht neben weiteren Fakten zu
Stresstheorie im biopsychosoziokulturellen Kontext im anwendungsbezogenen Anteil vor allem um
Stressbewaltigungsmdglichkeiten z.B. tiber Entspannungstechniken oder auch kérperliche Aktivitat.

Empfehlungen
Empfehlung zur Vor- und Nachbereitung
Buch:
e Schwarzer: Gesundheitspsychologie (2. Aufl.): Krohne, H.-W.: Stress und Stressbewaltigung
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CHARITE

Wiederholung und Vertiefung Patientenuntersuchung: Thorax/ Herz - Termin 12

Untersuchungskurs (113 Minuten)

Einrichtung
Diverse Einrichtungen

Kurzbeschreibung

In Termin 11 und 12 soll die klinische Untersuchung des Herzens wiederholt und vertieft werden. Dabei
sind dem Termin 12 formal die zu wiederholenden Lernziele zur Untersuchung des Herzens aus dem
ersten Semester zugeordnet. Die im Modulhandbuch und U-Kurs-Handbuch vorgeschlagene Zuordnung
der Inhalte und Lernziele zu Termin 11 oder 12 kann in jeder U-Kursgruppe frei variiert werden.

Vorausgesetztes Wissen/ Vorbereitung
WeiBer Kittel, Namensschild, Untersuchungsinstrumente.

@ Ubergeordnetes Lernziel
Die Studierenden sollen bei einer Patientin, einem Patienten klinisch das Herz untersuchen, die

Befunde dokumentieren und Normalbefunde bestéatigen kdnnen.

[P\ Lernziele
%/ Die Studierenden sollen...

e die Abfolge der Herztone (1. und 2. Herzton) der mechanischen Herzaktion (Systole und
Diastole) zuordnen kdnnen.

» bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten den peripheren und den zentralen
Puls vergleichend erheben kdénnen.

» bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten den Untersuchungsgang einer
fachgerechten Auskultation der Herzens demonstrieren kénnen.

&% bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten die Auskultationsorte flr die
Herzklappen aufzeigen, ihre Lage entsprechend der kndchernen Thoraxstrukturen
beschreiben und den Herzklappen zuordnen kénnen.

&% bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten einen Auskultationsbefund des
Herzens als einen Normalbefund (Herzfrequenz, regelméBiger Rhythmus, 1. und 2. Herzton,
kein Herzgerdusch) beschreiben, das Ergebnis dokumentieren und hiervon abweichende
Ergebnisse als Nicht-Normalbefund zuordnen kdnnen.

Lernspirale

Termin 11 und 12 bilden eine Einheit zur klinischen Untersuchung des Herzens. Sie bauen unmittelbar auf
den Termin 5 - U-Kurs Schwerpunkt Thorax / Herz aus Modul 3 ,Biologie der Zelle® auf. Dem Allgemeinen
Untersuchungskurs folgt der Vertiefende Untersuchungskurs im 3. und 4. Semester.
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Abschlussbesprechung zu Modul 6

Nachbesprechung (60 Minuten)

Einrichtung
PDL - Prodekanat fiir Studium und Lehre

Kurzbeschreibung
Modul-Workshop nach Abschlu3 des Moduls ,,Gesundheit und Gesellschaft®
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o Cohn-Horsaal (HS), Axhausen-HS, Schroder-HS, Miller-HS,
Mikroskopier-, Kleingruppen- und Seminarrdume,
Virchowweg 24

9 Kleingruppen- und Seminarrdume, Virchowweqg 23

e Hoffmann-HS, Seminarraum, Hautklinik, Rahel-Hirsch-Weg 4
e Westphal-HS, Nervenklinik, Bonhoefferweg 3

@ Kleingruppenrdume Nervenklinik, Virchowweg 19

e Pathologie-HS, Virchowweg 14

6 Seminarraum 03.021, Hufelandweg 9

0 Seminarraum 04.030, Hufelandweg 5

e Hertwig-HS, Anatomie, Medizinische Bibliothek
(Oskar Hertwig-Haus), Philippstrape 11

Q Kopsch-HS, H. Virchow-HS, Prépsdle, Histologiesaal,
Sternsaal, Studienkabinett und Seminarrdume,
Anatomie (Wilhelm Waldeyer-Haus), Philippstrape 11

@ Sauerbruch-HS, Hufelandweg 6

Q Seminarrdume, Luisenstr. 57

@ Rahel Hirsch-HS, Poliklinik, Luisenstr. 13

@ HS Innere Medizin, Sauerbruchweg 2

@ Seminarrdume 1-4, Innere Medizin, Virchowweg 9

@® Praktikumsraume CharitéCrossOver (CCO),
Virchowweg 6

@ Lernzentrum, CIPom, Virchowweg 5

@ Lernzentrum, Virchowweg 3

@ Kleingruppenrdume, Virchowweg 6

@ Paul Ehrlich-HS, Virchowweg 4

(@ Turnhalle, Luisenstrape 13

@ Kossel-HS, Seminarraum 1, Hessische Str. 3

@ Referat fiir Studienangelegenheiten,
Hannoversche Str. 19, 10115 Berlin

@ Seminarrdaume, Bettenhochhaus, Luisenstrafe 64

HS = Horsaal
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Campus Virchow-Klinikum
Augustenburger Platz 1
13353 Berlin
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0 Horsaal (ehem. Dermatologie), Ostring 1

@ Horsaal 6, Kursraume 5 und 6, Mittelallee 10; Seminarraum 1.2854

e Forschungsgebdude: Horsaal Pathologie, Forum 4

@ Kurs- und Seminarrdume, Lehrgebaude, Forum 3

6 Gustav Bucky Horsaal, (Zugang Uber die Radiologie-Anmeldung), Mittelallee 3
@ Praktikumsraume 1. OG, Forum 4

a Demonstrationsraum 014040, 1. Kellergeschoss, Kinderklinik, Mittelallee 8
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@ Notfallkursraume 1, 2 © Horsaal Ost
Kursrdume 1, 4,5 | EG @ Hérsaal Pathologie | 1. UG
,Blaue Grotte", Kursraum 6, o Kleingruppenrdume EQ5 + EO6 | Haus |
Notfallkursraume 3, 4 | EG e Kleingruppenrdume 1207 - 1281 | 1. 0G
e Kleingruppenraum 1303, Q Untersuchungsraum + Turnhalle | 2. UG
Kursrdaume 7, 8,9 | 1. 0G @ Kleingruppenraume U106a + U106b | 1. UG
@ Horsaal West €D Studentencafé | EG

Seite 53 von 54



www.charite.de


http://www.tcpdf.org

	Inhaltsverzeichnis
	1. Überblick über das Modul
	2. Semesterplan
	3. Modul-Rahmencurriculum
	4. Modulplan
	5. Übersicht über die Unterrichtsveranstaltungen
	5.1. Multidimensionalität von Gesundheit
	5.2. Teilhabe und Gesundheit
	5.3. Individuum und Gesundheit

	6. Beschreibung der Unterrichtsveranstaltungen
	7. Unterrichtsveranstaltungen
	8. Veranstaltungsorte - Lagepläne der Charité-Campi

