Aktive Filter: AZ-Kompetenzbereiche/lnhalte: Inhalt 2. Beschwerden, Symptome und Befunde

Modul |akad. Woche Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions- Lernziel
Periode dimension
M30 So0Se2024 Prolog/Epilog Vorlesung Epilog: Metabolisch-toxische Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren den Ablauf einer strukturierten Differentialdiagnose bei Patient*innen mit
Schéadigungsmechanismen des ZNS Verdacht auf metabolisch-toxisch bedingte Bewusstseinsstérung herleiten
kénnen.
M30 SoSe2024 MW 1 eVorlesung: Patient*in mit akutem Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren anamnestische Charakteristika primarer Kopfschmerzen (Migréane,
Kopfschmerz Spannungskopfschmerz und Clusterkopfschmerz) in ihrer typischen
Auspragung von erworbenen Kopfschmerzentitaten (Subarachnoidalblutung,
Sinusvenenthrombose, zerebrale GefaRdissektion) erlautern und
voneinander abgrenzen kénnen.
M30 SoSe2024 MW 1 eVorlesung: Fieber und Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren den Ablauf einer strukturierten Differentialdiagnose bei Patient*innen mit den
BewuR3tseinsstdrungen Leitsymptomen Fieber und Bewusstseinsstorung herleiten konnen.
M30 S0Se2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte
des Nervensystems (psychomotorisch, praktische Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfuihren kénnen.
Fertigkeiten gem. PO)
M30 So0Se2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Fertigkeiten anwenden die exemplarisch bei einer/m Patient*in mit einem akuten neurologischen
des Nervensystems (psychomotorisch, praktische Defizit erhobenen Befunde in Bezug auf Anamnese und kdrperlicher
Fertigkeiten gem. PO) Untersuchung, Differentialdiagnose, Weg von Verdachts- zu Arbeitsdiagnose
und Plan fur weiterfuhrende Diagnostik und Therapie berichten und
diskutieren kénnen.
M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei
des Nervensystems Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit pathophysiologisch
und anhand von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch
einordnen koénnen.
M30 S0Se2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher
des Nervensystems Fertigkeiten gem. PO) Untersuchung bei Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit
eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kénnen.
M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den
des Nervensystems Fertigkeiten gem. PO) Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit einem akuten
neurologischen Defizit einordnen kénnen.
M30 S0Se2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung

des Nervensystems

Fertigkeiten gem. PO)

eine weiterfuhrende Diagnostik von Patient*innen mit einem akuten

neurologischen Defizit darlegen kénnen.
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M30 SoSe2024 MW 3 eVorlesung: Uberwachung und Regulation | Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | verstehen klinische Zeichen der Steigerung des intrakraniellen Drucks erlautern
des intrakraniellen Drucks koénnen.

M30 S0Se2024 MW 3 eVorlesung: Leitsymptom: Neurogene Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren den Ablauf einer strukturierten Differentialdiagnose bei Patient*innen mit
Schluckstdérungen Dysphagie herleiten kénnen.

M30 So0Se2024 MW 3 eVorlesung: Leitsymptom: Neurogene Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | verstehen Grundziige der Therapie neurologischer Schluckstdrungen erldutern
Schluckstérungen kénnen.

M30 So0Se2024 MW 3 eVorlesung: Leitsymptom: Neurogene Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren den Ablauf einer strukturierten Differentialdiagnose bei Patient*innen mit
Blasenentleerungsstdrungen Harnentleerungsstoérung herleiten kénnen.

M30 So0Se2024 MW 3 eVorlesung: Leitsymptom: hyperkinetische [ Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren den Ablauf einer strukturierten Differentialdiagnose bei Patient*innen mit
Bewegungsstorung Tremor herleiten kdnnen.

M30 S0Se2024 MW 3 eVorlesung: Leitsymptom: hyperkinetische [ Wissen/Kenntnisse (kognitiv) |verstehen die klinischen Charakteristika von Myoklonien, der verschiedene Tremores

Bewegungsstorung

(Ruhetremor, Haltetremor, Intentionstremor), von choreatischen
Bewegungsstdrungen, von einfachen und komplexen Tics, von dystonen

und von psychogenen Bewegungsstorungen beschreiben kénnen.
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